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N°  78  Mardi  2  Jdillet  1872 

Association  Gânârale  des  Mâdecins  de  France 

SOClâTfi  LOCALE  1»D  OfiPAHTEHEIIT  BB  LA  SIKOIIIIB 

En  annoncant  que  le  Gonseil  general  de  rAssociation  avait  vote  l'envoi  d'une 
leltre  aux  deputes  â  l'Assemblee  naţionale,  afin  de  revendiquer  l'admission  de  me- 
decins  dans  Ies  Conseils  administratifs  des  h6pitaux  et  hospices,  nous  invitions  Ies 
Socletes  locales  ă  agir  de  leur  cote,  et  dans  le  mame  but,  sur  leurs  deputes  res- 
peclifs. 

Cetle  invilation  a  ete  entendue  par  l'une  de  no3  Societes  Ies  plus  importantes, 
par  celle  meme  qui  a  ete  le  berceau  de  TAsscciation  generale.  Yoici,  en  eifet,  la 
lettre  qui  a  ete  adressee  par  la  Societe  locale  de  la  Gironde  aux  ddputes  da  oe 
departement : 

Monsieur, 

Dans  sa  s^ance  du  15  mai  dernier,  le  Corps  l^slatif  a  repoussd  un  paragraphe  additionne 
ă  rarlicle  I"  du  projet  de  loi,  concernant  Ies  commissions  administralives  des  hospices.  Celte 
addilion  trop  modeslement  propos^e  par  MM.  Chevandier  et  Bouisson  avait  pour  but  de  faire 
rentrer  dans  le  droit  commun  le  Corps  m^diral,  en  dăsignant  un  de  ses  membres  pour  faire 
pârtie,  comme  Ies  fonclionnaires  de  tous  ordres,  des  administrations  dea  liospices. 

L' Association  des  mădecins  de  la  Gironde,  qui  compte  prte  de  deux  cents  mâdecins  hono- 
rables,  nous  a  donn6  la  mission  d'insister  auprfes  de  vous,  aQn  que  dans  la  troisifeme  ă6\i~ 
Mration  de  ce  projet  de  loi,  vous  vouUez  bien  donner  votre  appui  k  cet  amendement 
tepriseDli. 

tiou&  n'avons  pas  l'auloritt^  nAcessaire  pour  «Dtrer  dans  le  dibat  ă  ctli  de  MM.  Chevandier 
et  Bouisson.  Cependant  PAssociation  gin^rale  des  m^decins  de  France  reprâsente  Ies  int6r6tf 
morauz  et  la  dignitâ  du  Corps  medical  tout  entier  et  ă  ce  titre  elle  s'est  âmue  d'une  exclu- 
sioD  qui  peut  fttre  considirte  comme  une  sorle  d'ingratitude. 

Vous  comprendrez  cet  appel  ă  votre  justice,  Monsieur  Ie  Dâputâ,  car,  ainsl  que  vos  col- 
tegues  et  nos  confr^res,  MM.  Chevandier  et  Bouisson,  nous  pensons  que  Fon  a  omis  d'intro- 

FEUILLETON 
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Nous  avons  encore  bien  des  choses  ă  voir  dans  le  jardin  od  fleurlt  la  sculptuie;  mais,  au 
Iraio  dont  nous  y  allons,  nous  n'arriverons  jamais  aux  sailes  de  peinture.  TAchons  de  noos 
diptoher, 

H.  Halou  a  fait  pour  Ie  palais  de  Tlnstitut  un  trte-beau  buste  de  Dupuytreo,  en  marbre 
d'une  puretâ  et  d'une  Iransparence  magniGque. 

M.  Perrault  expose  une  statuette  en  plâlre,  reprâsentant  Ie  docteur  Pasquier,  en  uniforme 
de  chirurgicn  milltaire,  tel  qu'il  âtait  lorsqu'il  fut  tu^  si  malheurensement  Celte  oenvre  a  sur- 
tout  de  rint^rit  pour  Ies  persoones  qui  ont  connu  Ie  docteur  Pasquier. 

Un  buste  qui,  k  mon  sens,  doit  ofTrir  un  inl^rât  considârable,  non-teulement  ii  ceux  qui 
connaissent  le  mod^e,  mais  encore  ă  tous  ceux  qui  prennent  quelque  souci  des  choses  del'art, 
et  particuliferement  des  proc^dâs  d'enseignement,  est  le  buste,  en  plâtre,  de  M.  C...  par 
H.  Tournonx,  âl^ve  de  M.  Cavelier.  Ce  buste,  tris-ăpre  d'aspeot,  au  premier  abord,  paroe 
^11  n'est  pas  achev^,  et  qu'on  peut  suivre  le  travail  de  surcharge  suocessive,  au  moyen  de 
boakttes  de  terre,  qui  a  hi  employâ  pour  arriver  au  modelă;  ce  buste,  disons-nous,  est 
trto-fiolidement  construit,  et  d'un  admirable  caractere,  c'est-â-dire,  en  termes  plus  slmples  si 
Ton  veut,  d'un  caractere  vrai  (an  fond,  c'est  la  mime  cbose ;  ii  n'y  a  d'admirable  que  la 
Tdrit^).  En  somme,  tris-beau  husle,  dont  nous  faisons  tous  nos  complimenta  ă  l'autenr  el  qui 
hd  pnSsage  de  grands  succes  dans  l'avenir,  s'il  sait  suivre  la  bonne  ^pi(i  Hji^'U^a^^^^^^ 
Tome  XIV.  —  Troisiime  *^i«.  ^  '      ^  lO 
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dttire  dans  le  sein  des  commissions  administralives  des  bospices  Ies  instniments  Ies  plus  actifs. 
Ies  plus  experimenta  de  la  charltâ  publique. 
Veuiilez  agrâer,  ele 

Le  stcritairt  giniral.  AzAK.  Le  prisident,  IlABlT. 

CLINIQUE  DES  MALADIES  V£n£BIENNES 


MâMOIKB  gVK  LE  PABAPBIHOSIS  (<)  ; 

Par  Charles  Mauriac,  mâdecin  de  Thâpital  du  Midi. 
III 

Le  paraphimosis  abaadonne  â  lui-mâme  n'entratne  pas  nccessairement  la  serie 
des  desordres  plus  ou  moins  graves  mentionnes  ci-dessus.  II  presente  des  degres 
et  des  varietes,  sans  compter  Ies  complications  simples  et  speciflques. 

II  est  facile  de  comprendre  que  plus  l'oriQce  preputial  sera  etroit,  plus  intenses 
seront  Ies  phenomenes  de  l'etranglement;  plus  au  contraire  cet  oriQce  aura  de  lar- 
geur  relativement  au  diametre  du  gland,  et  plus  Ies  accidents  seront  attenues  et 
legers.  Le  degre  d'etroitesse  ou  de  largeur  de  I'anneau  est  donc  un  element  dont  le 
rdle  est  considerable  dans  la  pathogenie,  la  marche  et  la  violence  des  phenomenes 
consecutifs. 

Mais  11  y  a  deux  autres  elements  dont  ii  faut  tenir  compte  :  Ie  premier,  dont  j'ai 
dit  un  mot,  se  rapporte  a  la  longueur  du  prepuce;  le  second  â  la  nature  de  l'agent 
constricteur,  c'est-â-dire  de  l'orifice  preputial. 

Quand  le  prepuce  est  tr^s-long,  Ies  bourrelets  et  Ies  sillons  sont  plus  nombreux, 
l'cedeme  plus  abondant,  la  tumeur  sous-preputiale  plus  volumineuse ,  la  deforma- 
tion  plus  accusee.  L'inflammatlon  trouve  un  champ  plus  vaste  pour  se  developper; 
aussi  Ies  adherences  peuvent-elles  devenir  plus  multipliees  entre  le  prepuce  et  Ies 
corps  caverneux  ou  Ie  gland.  Et  puis,  lorsque  survient  i'ulceralion  H«  I'anneau,  tous 
Ies  tissus  congestionncs,  enflammes,  imbibes  de  serosite  et  de  lymphe  plastique, 
n'oflrent-ils  pas  Ies  conditions  d'opportunite  Ies  plus  favorables  aux  decollements, 
aux  abces  et  â  la  gangrene? 

La  nature  de  l'orifice  preputial  n'a  pas  une  porlee  moins  grande  sur  i'evolution 

(I)  Saite.  -  Voir  le  numiro  du  33  jnin. 

La  sculpture  est  Tart  de  la  forme.  Le  bul  le  plus  eiev6  qu'elle  puisse  se  proposer  d'atteindre 
est  de  rendre,  dans  toule  la  puretă  du  type,  la  forme  humaine.  Mais,  dans  nos  sociilâs  et 
sous  nos  climats,  la  forme  humaine  ne  se  voit  gu^re.  La  seule  pârtie  du  corps  qui  se  mootre 
ă  decouvert,  c'esl  le  visage,  et  la  sculpture  ne  saurail  se  reslreindre  k  ne  faire  que  des 
bustes.  Nous  n'avoos  ni  le  gyranase,  ni  le  cirque,  ni  Ies  jeux  olympiques  oti  s'inspiraient  Ies 
arlisles  grecs,  ces  ^lernels  mod^les.  Nous  n'avons  que  Ies  âcoles  de  natation.  Cest  quelque 
chose,  el  nos  sculpleurs  devraienl  y  faire  de  longues  el  fr^quentes  slalions,  car  ii  n'ost  pas 
aussi  rare  qu'on  le  pense  d'y  rencontrer  de  superbes  sp^cimens  de  force,  d'âl^ance  el  de 
bcniu&  La  populalion  de  Paris  ne  renferme  pas  rien  que  des  pelils  crevăs.  Mais  s'il  y  a  lă  un 
\n;  'e  champ  d'observalions,  ii  faul  reconnallre  qu'elles  ne  peuvenl  gufere  porter  que  sur  Ies 
atliludes.  Les  sujels,  c'esl-ă-dire  Ies  aclions,  maiiquent,  ou  plutâtraclionesltoujourslam^me, 
el  elle  n'esl  point  du  ressort  de  Ia  staluaire.  II  esl  difficile,  en  effet,  de  reproduire  en  marbre 
un  nageur.  C'esl  donc  ă  trouver  des  niotifs  qui  justiHenl  la  nudile  que  doivenl  s'appliquer  les 
arlisles.  M.  Raraus  a  eu  celle  bonne  fortune  d'en  rencontrer  un  qui  a,  par  surcroti,  le  m<irite 
d'ilre  de  lous  les  temps.  II  nous  monlre  un  pecheur  Jetani  son  ipervier.  La  statue  est  en 
marbre  et  de  grandeur  naturelle.  A  part  le  reproche  d'avoir  donnâ  trop  de  lounleur  au  filet, 
on  ne  peut  que  louer  l'ex^culion  de  celle  ceuvre  qui  n'a  pas  de  qualilăs  bien  saillanles,  mais 
qui  esl  sulDsammenl  correcle.  Je  fâlicile  l'auleur,  encore  une  fois,  de  s'fttre  inspira  d'an 
sujet  qui  eâl  pu  (Ire  trăita  depuis  que  F^pervier  est  connu.  Sans  6lre  sculpleur  j'avais  soa- 
venl  pens^,  que  celle  flgure  de  p6ciieur  serail  biea  placăe  au  milieu  du  grand  bassio  des 
Carp«t  &  FoDlainebleau,  el  je  m'^lais  âtonuă  que  celle  idâe  ne  filt  pas  venue  ii  l'un  de  nos 
Elatuaires. 

Faire  servir  un  art  eicliuireaieiit  plosUque  ă  reprâsenter  r&me,  c'est-ft-dird  quelque  chose 
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des  phenomănes  du  parapbimosis.  A  l'etat  normal,  chez  Ies  individus  dont  le  pr6- 
puce  joue  librement  sur  le  gland,  le  limbe  n'est  pas  tres-accusă.  Dans  le  pli  que 
forment  la  peau  et  la  muqueuse  de  l'organe,  ii  n'existe  point  un  anneau  flbreux 
bien  distinct;  tout  au  plus  trouve-t-on  que  le  tissu  si  lâcbe  de  l'organe  presente  ă 
ce  niveau  un  leger  degre  de  condensation.  II  n'en  est  plus  ainsi  dans  certains  pre- 
puces  tres-loDgs  et,  en  particulier,  dans  Ies  prepuces  avec  phimosis  congenital.  Le 
limbe  est  alors  epais,  dur,  resistant,  forme  par  un  tissu  cellulaire  tres-serre,  entre- 
mâle  de  flbres  elastiques.  On  peut  s'en  assurer  en  essayant  de  le  pousser  derriere 
le  gland  :  ii  ne  cede  que  peu  â  TefTort,  ne  s'elargit  que  dans  des  limites  restreintes 
et  se  dessine  sous  la  peau  et  la  muqueuse  qui  le.depasse  un  peu,  cqmme  un  anneau 
inextensible  dont  on  peut  apprecier  l'epaisseur  et  la  durete  en  le  saisissant  entre 
Ies  doigts.  Cette  epaisseur  et  cette  durele  sont  plus  prononcees  dans  la  moitie  supe- 
rieure  que  dans  la  moitie  inferieure  de  l'oriflce.  Cette  circonstance  n'explique-t-elie 
pas  en  pârtie  pourquoi  l'etranglement  s'opere  sur  Ie  dos  de  Ia  verge.  Mais  ii  y  a 
d'autres  raisons  de  ce  fait,  el  je  crois  qu'on  peut  mettre  au  nombre  des  principales, 
la  durete  et  la  turgescence  des  corps  caverneux,  la  pression  reciproque  des  bourre- 
lets  Ies  uns  sur  Ies  autres,  l'obslacleque  la  couronne  du  gland  oppose  â  l'expansion 
oedemateuse  et  inflammatoire  dans  le  bourrelet  anterieur  de  l'etranglement.  Sur  la 
face  inferieure  du  prepuce,  outre  que  l'anneau  est  moins  fort,  ii  existe  plusieurs 
conditions  qui  attenuent  l'efTet  de  l'etranglement  et  s'opposent  ă  l'ulceration  et  a  la 
gangrene.  Ainsi,  Ies  bourrelels  et  Ies  sillons  ayant  plus  de  place  pour  se  developper 
s'ecarlent  en  eventail,  au  lieu  de  s'entasser  dans  un  espace  elroit;  la  parlie  infe- 
rieure de  l'anneau  n'est  pas  immediatement  appilquee  sur  Ies  corps  caverneux;  el  le 
en  est  separee  par  le  corps  spongieux  de  Turelbre,  qui  lui  forme  une  sorte  de 
coussinet;  enQn,  la  couronne  du  gland  ayant  lâ  une  relief  moins  brusque  et  moins 
prononce,  laisse  plus  de  place  â  la  turgescence  du  tissu  cellulaire  sous-prepulial. 

L'etroitesse,  l'inextensibilile,  l'epaisseur  de  l'oriflce  preputial ,  augmentent  avec 
l'âge  au  lieu  de  diminuer,  parce  qu'il  se  produit  â  ce  niveau  des  lesions  qui  ont 
pouT  efiTet  de  renforcer  la  difTormite  primitive.  Telles  sont  Ies  pellles  dechirures 
suivies  d'une  cicatrice  qui  se  produisent  souvent  â  la  suite  du  colt,  dans  Ies  cas  de 
ce  genre;  telles  sont  aussi  Ies  inflammalions  accidenlelles.  Ies  eruplions  herpeli- 
formes  et  scrofuleuses.  Ies  catarrbes  balano-preputiaux  de  meme  nature,  qui  ne 
sont  pas  rares  dans  l'enfance  et  dans  l'âge  mâr,  chez  Ies  individus  atteints  de  phi- 
mosis congenital.  En  un  mol,  toutes  Ies  causes  mecaniques  ou  constilutionnelles 

qui  n'a  aucune  forme  et  dont  ii  est  impossible  de  se  former  une  image,  mime  confuse,  une 
telle  entreprise  serait  la  marque  d'une  insanitâ  radicale  si  elle  âtait  sârieuse.  Heureusement 
qu")!  n'en  est  rien.  M.  Loison  a  fait,  selon  son  habitude,  une  charmante  Ggure,  dans  une 
attitade  qui  est  un  prodige  d'^quilibre,  et  ii  Ta  appel^e  l'Ame,  comme  ii  l'aurait  appelâe 
raspiratioo,  I'infiDi,  la  po^sie  ou  le  chloroforme,  n'importe  quoi.  Et  ii  est  de  fait  que  le  pr4- 
texle  nous  est  ^1  si  ToeuTre  oous  plalU 

M.  Carpeaux,  dont  j'ai  d^jă  menlionn^  Ie  buste  de  M.  G^rAme,  a  fait  placer  au  beau  milieu 
de  Texposition  une  grande  machine  destinde,  dit  ie  livret,  ă  une  fontaine  qui  sera  6rig6e  dans 
kjardin  du  Luxembourg.  Cela  est  intitula :  «  Les  quatre  parties  du  monde  soutenant  la  sph^re. » 
TaToue  ne  pas  comprendre  du  touL  Comment  les  quatre  parties  du  monde  peuvent-elles  sou- 
teoir  la  spMre?  Cest  un  non-sens.  Si  les  femmes  qui  symbolisent  les  parties  du  monde 
^talent  belles,  je  ne  leur  demanderais  rien  de  plas,  k  la  vârită,  et  je  trouverais  volontiers 
qa'ayant  Ia  beautâ  elles  peuvent  fort  bien  se  dispenser  d'avoir  une  signifîcation  rationnelle. 
Mais  une  all^orie  qui  n'a  pas  le  sens  commun  et  qui,  de  plus,  est  d'une  ex6cution  au-dessous 
da  mMiocre,  c'est  trop,  ou,  plutM,  ce  n'est  pas  assez;  et  l'on  est  en  droit  d'exiger  davanlage 
de  Pauteur  du  groupe  de  la  Danse  qui  scandalise  la  faţade  du  Grand-Opâra.  Au  point  de  vue 
acolptural  —  je  ne  parle  point  des  autres  —  c'est  bien  de  l'avoir  fait;  mais  ii  ne  faut  pas  le 
recommencer,  m€me  sous  un  pretexte  cosmograpliique. 

Une  autre  allâgorie  qui  laisse  ^aleraent,  au  point  de  vue  de  Part,  beaucoup  ă  d^irer, 
mais  qni,  du  moins,  est  clairement  saisie  par  la  foule  sympathique  qui  s'arrâte  devant  elle, 
reprâsente  «  La  mal^diction  de  l'Alsace.  »  C'est  un  petit  groupe  en  bronze  supportâ  par  un 
■Bcle  de  marbre,  sur  lequel  sont  appliqu^  les  âcussons  en  m6tal  des  diverses  villes  qui  ont 
eoacouni  ă  la  souscrlpfion  onverte  pnur  ofTHr  un  gage  de  reconnaissance  ă  M.  Gambelta. 
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qui  agJssent  sur  l'orlflce  prfiputial  pour  y  produire  de  rirritation  augmentent  Ies 
conditions  organiques  des  phimosis  et,  par  suite,  aggravent  singuli^rement  le  para- 
pblmosis  lorsqu'il  se  produit  en  pareille  occurrence. 

Bien  plus,  â  elles  seules,  ces  causes  d'irritation  sullîsent  pour  produire  ce  para- 
phimosis  m6me  chez  Ies  sujets  dont  le  pr^puce  est  court  et  joue  librement  sur  le 
gland.  Ainsi  dans  Ies  balano-posthites  simples,  dans  Ies  urethrites  suralgues  de  la 
portion  balanique  de  l'urfelhre,  ii  n'est  pas  rare  de  voir  survenir  une  turgescence 
vasculafre  considărable  de  ce  dernier  organe  et  du  prepuce.  II  en  resulte  que  l'ori- 
flce  pr^putlal  se  r6tr6cit  par  suite  de  l'inflltration  s^reuse  qui  remplit  Ies  maillcs 
de  son  tissu  cellulaire,  tandis  que  Je  gland,  au  contraire,  augmente  de  volume.  Ce 
sont  lâ  deux  conditions  tres-favorables  â  la  production  du  paraphimosis  qui  est 
loin  d'filre  rare  â  ce  degr6  et  sous  celte  forme,  la  plus  benigne  de  toutes.  J'en  vois 
de  nombreux  exemples  â  la  consultation  de  l'hopital  du  Midi,  et  j'arrire  toujours  ă 
reduire  ces  paraphimosis  cedemateux,  avec  la  plus  grande  facilite.  La  constriclion, 
en  effet,  n'est  jamals  6nergique.  Le  limbe  preputial  simplement  infillre  cede  et 
s'agrandit  sous  l'effort  de  la  pression  excenlrique  qu'exercent  sur  lui  Ies  corps 
caverneux  et  le  gland.  La  congestion  sanguine  est  tres-moderee.  Le  gonflement  du 
tlssu  cellulaire  n'est  qu'oed^maleux  et  non  plastique.  Aussi  n'existe-t-il  ni  brides, 
ni  adh^rences  entre  le  prepuce  et  Ies  tissus  sous-jacents.  Enfln  si  parfois  la  peau 
de  la  moiti6  superieure  du  prepuce  s'amincit  et  se  fendille  au-dessus  de  l'anneau, 
jamais  elle  ne  presente  ces  larges  ulcerations,  ces  decollements,  cespertes  de  subs- 
tances  par  gangrfene,  qu'on  observe  si  frequement  dans  Ies  formes  Ies  plus  graves 
de  paraphimosis.  Quand  on  ne  reduit  pas  le  paraphimosis  cedemateux,  ii  guerit  â 
lalongue;  mais  Ies  bourreletsne  s'effacent  que  lentement;  ils  persistent  meme 
quelquefois,  bien  que  Ies  ph^nom^nes  d'irritation  urethrale  ou  balano-prdputiale 
aient  depuis  longtemps  dispăru.  On  dirait  que  la  peau,  la  muqueuse  et  le  tissu  cel- 
lulaire du  prepuce  sont  devenus  le  siege  d'une  sorte  d'hypernutrition  locale  qui  Ies 
empâche  de  revenir  promptement  ă  leur  volume  normal. 

Cette  hypertrophie  n'est  pas  la  seule  forme  de  trouble  nutritif  dans  Ies  paraphi- 
mosis. Lorsque  le  processus  morbide  a  ete  long  et  que  la  circulation  est  restee 
entrav6e  pendant  plusienrs  jours,  la  muqueuse  du  gland  et  celle  du  prepuce  pre- 
sentent  des  allerations  plus  ou  moins  prononcees  de  leur  epilhclium.  Pendant  la 
periode  aigue,  la  couche  epitheliale  ne  trouvant  plus  dans  le  derme  Ies  conditions 
normales  de  sa  nutrition,  s'amincit,  s'exfolie  et  disparatt  dans  certains  points  lais- 

L'auteur,  M.  Bartholdi,  nous  monlre  l'Alsace  sous  Ies  traits  d'une  femme  âg6e,  agenouiI16e 
prte  du  cadavre  de  son  fils,  un  soldat  lombâ  en  serrant  contre  sa  poitrine  la  hampe  d'un  dra- 
peau  marquâe  aux  iniliales  de  la  R^publique.  De  son  bras  droit,  ^nergiquement  dtendu,  elle 
semble  prendre  ă  t^moin  le  cher  mort,  de  la  solennitâ  des  paroles  qu'elle  prononce.  Derri^re 
elle,  se  tient  un  enfant,  agenouilM  aussi,  qui  reproduit  le  geste  et  probablement  ripkle  Ies 
paroles  de  la  mfere  ou  de  l'aîeule.  L'arlisle  a  s<icriri6  la  beaut^  au  caractere  et  ii  a  pouss6  le 
sacriflce  trop  loin.  La  tfite  de  l'enfant  est  expressive,  mais  trop  grosse  et  commune,  pour  ne 
rlen  dire  de  plus.  Le  bras  coupe  d^sagrtablement  la  composition  par  une  ligne  diagonale  et 
Inflexible.  Sur  l'ane  des  faces  lat^rales  du  socle  esl  Scrii :  in  tuctu  spes,  sur  l'autre  :  m  dade 
decus.  Le  tout  ressemble  un  peu  ă  un  sujet  de  pendule.  Est-ce  une  allusion? 

M.  Moreau  (Mathurin)  a  exposS  sous  le  titre  de  «  Primavrra  »  le  groupe  en  bronze  de 
deux  adolescenls,  une  jeune  fille  el  un  jeune  honime,  qui  marchent  dans  Ia  campagne  et 
causent  de  toute  autre  cliose  que  de  politique.  II  sont  v6tus  de  ce  costume  grec  de  conven- 
tion,  que  nous  n'avons  aucune  peine  h  accepler,  car  ii  leur  va  parfaitement  ă  lous  deux. 
M.  Moreau  a  trail6  cel  ăternel  sujel  avec  une  dSlicalesse  de  sentiment  qui  devient  de  plus  en 
plus  rare,  et  qui  donne  h  son  oeuvre  une  fratcheur  toute  nouvelle.  Les  gesles  contenus  sont 
charmanls.  Les  mains  se  cherchent,  on  sent  qu'elies  s'attirent,  mais  elles  ne  se  louchenl  pas. 
L'ipaule  de  la  jeune  fille  est  eflleurSe  par  la  main  droite  du  jeune  homme  qui  n'ose  encore 
s'appuyer  sur  elle.  Les  yeux  mfime  ne  se  renconlrent  pas.  La  jeune  (Iile  semble  ecoulor  avec 
ravlssement,  dans  son  propre  coeur,  l'echo  de  celle  musique  d^j4  vaguement  r*v(Şe,  et  qui, 
maintenanl,  frappe  son  oreille.  Elle  se  rapproche  sans  Ie  vouloir  du  jeune  enchanleur  qui, 
manifeslemenl,  pour  elle,  en  ce  moment,  s'appelle  Pamour.  Tout  cela  est  exprima  d'une  faţon 
'61icleuse. 
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sânt  ânu  des  surfaces  erodees  qui  secrelent  unesero8ite«laire,  puis  sero-purulente. 
Ces  erosioQS  guerissent  tres-vite  lorsque  aucune  cause  de  nature  virulente  n'inter- 
Tient  pour  Ies  convertir  en  ulceres  chancreux,  soit  siroples,  soit  infectants.  Leur 
diagnostic  d'avec  Ies  erosions  chancreuses  syphilitiques  primitives  presente  souTent 
Ies  plus  grandes  diflicultes.  Je  ne  pense  pas  qu'il  existe  en  pathologie  beaucoup 
d'affections  presenlant  une  similjtude  aussi  parfaitc  que  ces  sortesde  paraphimosis 
avec  erosions  muqueuses  non  specifiques,  et  Ies  balano-posthites  syphilitiques  com- 
pliquees  de  paraphimosis.  Tous  Ies  tissus  sont,  dans  Ies  deux  cas,  tellement  gorges 
de  sang  et  imbibes  de  serosit6,  qu'il  est  impossible,  au  milieu  de  ces  desordres 
causes  par  Ie  paraphimosis,  de  distinguer  Tinduralion,  et  encore  moins  le  simple 
epaississement  plasliquc  du  derme  qui  accompagne  toujours  l'accident  primilif  de 
lasyphilis  meme  le  plus  superficiel.  On  ne  peut  sortir  de  cette  incertitude  qui,  quel- 
quefois,  dure  forcement  plusieurs  jours,  qu'en  explorant  avec  la  plus  grande  atten- 
tioD  les.ganglions  inguinaux,  el  en  cherchant  ă  demeler  dans  la  tumefaction  dont 
ils  sont  presque  toujours  le  siege,  la  part  qui  revient  â  l'inflammation  sympalhique 
et  celle  qui  se  rapporte  au  mouvement  hyperplasique  sp6cial  qui  constitue  Ies  ad6- 
nopathies  si  caracteristiques  des  premieres  phases  de  la  syphilis.  Dans  ces  erosions 
du  paraphimosis  simple,  ii  n'est  pas  rare  de  voir  succeder  ă  la  chute  de  l'^pithe- 
lium  une  veritable  proliferation  de  ce  tissu ;  et,  quand  l'etranglement  a  cess6.  Ies 
parties  tumeGees,  avânt  de  revenir  â  leur  6tat  naturel,  se  couvrent  et  se  depouillent 
successivement  de  plaques  epidermiques  anormalement  secretees. 

IV 

En  me  plaţant  au  point  de  vue  des  conditions  pathog6niques,  je  vîens  de  montrer 
quels  sont  Ies  divers  degres  que  presente  le  paraphimosis.  II  est  Evident  qu'entre 
Ies  degres  exr^mes,  ii  existe  une  multitude  de  formes  interm^diaires,  sur  lesquelles 
ii  est  inutile  d'insister.  Mais  Ies  differences  qu'ofPrent  Ies  paraphimosis,  suivant 
lâ  predominance  de  tel  ou  tel  ph6nom6ne  propre  au  processus  de  l'etranglement, 
sont  int6rcssantes  et  meritcnt  de  fixer  raltentton.  Elles  noua  conduisentă  l'Mude 
des  espfeces  et  des  complications. 

On  avu  plus  haut  qu'il  y  a  des  paraphimosis  simplement  aăimateux;  îls  cons- 
tituent ă  peine  un  accident,  sont  toujours  faciles  ă  reduire,  et  n'entralnent  aucune 
perte  de  substance,  ni  aucune  dilTormite  durable.  Leur  nature  pour  ainsi  dire  pas- 

La  seule  ctaose  que  j'y  trcuverais  peut-^tre  ă  reprendre,  cVst  Tabondance,  ă  mon  sens, 
Mc«8sive  des  draperies,  et  la  force  un  peu  trop  soutenue  des  bras  de  la  flUette.  Qa  n'est  pas 
laid;  mais  de  gros  bras  ă  cet  âge  sont  si  rares  que  ţa  a  l'air  de  n'âtre  pas  vrai. 

Qoel  dommage  qu'une  proJuction  trop  hâtive  et  trop  frăquenle  ne  laisse  pas  le  temps  ăM.  Car- 
rier  Belleuse  de  r6v(?ler  tout  ce  qu'il  pourrait  faire  dans  une  oeuvre  bien  conţue  et  exScutfie 
ă  loisirl  Cest  certainement  un  des  sculpteurs  contemporains  qui  ont  le  plus  de  Iiardiesse  et 
d'originalitâ.  îl  est  avec  cela  d'on  temperament  tout  franţais,  se  soucle  m^diocrement  de  l'an- 
tiquild  el  prouve  de  temps  ă  autre,  par  certains  morceaux  de  ses  figures,  que  le  meilleur 
moyen  de  prendre  place  ă  cdW  des  matlres,  c'est,  non  pas  de  Ies  imiler  dans  lenrs  ceuvres, 
maia  dans  leur  m^lhode.  Xontends  qn'il  faut  chercher  ă  voir  par  ses  yeux,  el  ne  faIre  appel 
qu'nox  ressources  de  sa  propre  individualii^.  La  Psychl  abandonnie  qu'il  expose  celle  ann^e, 
n'est  pas  un  marbre  parfait,  ii  s'en  faut,  Mais  la  liberte  et  le  r^alisme  tout  â  fait  magistral, 
avec  lesquels  a  ^16  abordâe  l'exâcuUon  de  la  poilrine  roonlre  ce  qu'on  serail  en  drolt  d'attendre 
de  la  main  si  souple  et  si  sare  de  M.  Carrier-Belleuse,  s'il  prenait  le  temps  de  trailer  un  sujet 
entier  comme  ii  a  trăită  une  pârtie  de  celui-ci. 

Le  buste  de  M.  Thiers,  par  le  mime,  est  de  la  sculpture  convenable,  ofiScielle,  dont  ii  n'y  a 
pa»  grand'chose  dire.  Xai  eu  le  plaisir  un  jour  de  me  trouver  avec  M.  Carrier-Belleuse  dans 
nne  r^anion  oii  l'on  admirait  le  masquc  de  Voltaire,  par  Houdon.  «  Vous  voyez  bien  tous  que 
eela  est  Ir^s-beau,  dit  M.  Carrier-Belleuse,  non  sans  qnelque  impatieoce.  Mais,  moi,  je  sais 
poarquoi  c'est  beau.  »  Tai  aperţu  l'autre  mălin  M.  Carrier-Belleuse  en  arr^l  devanl  le  buste 
d«  U.  Thiers,  et  son  ancienne  boutade  m'est  revenue  ă  la  mâmoire.  II  ne  doit  pas  Ctre  tris- 
eoatent  de  son  travail,  pensai-je,  mais  je  u'aurai  pas  l'imperlinence  de  Iui  dire  que  d'aulres 
goe  Ini  peuvent  savoir  pourquoi. 
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sive  Ies  preserve  des  complications  que  peut  faire  naitre  un  mouvement  de  reaction 
inflammatoire  excedant  la  mesure  d'un  travail  reparateur. 

II  n'en  est  pasainsi  des  paraphimosis  inflammatoirex  dans  lesquels  la  constriction 
beaucoup  plus  prononc6e  s'accompagne  de  dechirures  du  Hmbe  intâressant  une  pârtie 
ou  la  totalite  de  son  epaisseur.  La  violence  qui  est  faite  aux  tissus  et  la  necessit^  d'en 
rdparer  Ies  lesions,  se  combinent  avec  la  stase  mecanique  de  la  ciroulation  san- 
guine pour  susciter  une  inflammation  vive,  douloureuse  et  apte,  ă  cause  des  condi- 
tions  au  milieu  desquelles  elle  survient,  â  se  changer  en  complications  fâcheuses. 
N'e&t-elle  pour  efTet  que  de  verser  dans  Ies  mailles  du  tissu  cellulaire  des  produits 
plastiques,  qu'il  faudrait  la  craindre.  II  est  rare,  en  effet,  que  la  presence  d'exsu- 
dats,  melanges  a  la  serosite  de  l'oedeme,  ou  substitues  â  elles,  ne  rendent  pas  Ia 
r^solution  plus  longue  et  la  reduction  plus  difllcile.  II  arrive  meme  que  cette  opera- 
tion  devient  tout  a  fait  impossible  quand  la  lymphe  plastique  s'organise  et  se 
convertit  en  brides,  en  adberences  cellulo-flbreuses  unissant  la  peau  et  la  muqeuse 
du  prepuce  â  la  surface  superieure  des  corps  caverneux. 

Tant  que  ces  adberences  sont  encore  dans  Ies  premieres  phases  de  leur  organisa- 
lion,  leur  laxite  et  leur  mollesse  ne  resistent  pas  aux  manoeuvres  d'une  malaxation 
et  d'une  traction  ănergiques.  Mais,  plus  tard,  elles  deviennent  serrees,  tenaces,  et 
pour  ainsi  dire  invincibles,  â  moins  qu'on  ne  prenne  Ie  parti,  comme  I'ont  fait 
quelques  chirurgiens,  de  Ies  couper  avec  l'instrument  tranchant.  A  ce  degre  elles 
constituent  une.vâritable  complication.  Cest  dans  le  bourrelet  du  prepuce  anterieur 
â  Ia  rainure  de  I'etranglement  qu'elles  ont  le  plus  de  tendance  â  s'organiser.  Cette 
portion  de  I'organe  enclavee  dans  I'angle  que  forment  Ies  corps  caverneux  et  Ia 
couronne  du  gland  est  parfois  condamnee  ă  une  immobilită  complete  et  devient 
tout  ă  fait  irreductible. 

Dans  Ie  bourrelet  preputial  posterieur  ă  la  rainure,  ii  se  produit  sous  l'influence 
de  I'inflammation  et  aussi  de  I'etranglement,  une  complication  qui  est  tout  l'opposâ 
de  la  precedente.  Lă  Ies  adberences  sont  moins  frequentes  que  Ies  decollements  et 
Ies  abces.  —  Les  decollements  ne  sont  pas  tres-graves  lorsqu'ils  resultent  seulement 
de  la  dechirure  mecanique  des  mailles  du  tissu  cellulaire  le  plus  voisin  de  la  cons- 
triction. Mais  ils  Ie  sont  beaucoup  plus  lorsqu'ils  sont  consăcutifs  â  la  fonte  puru- 
lente ou  a  la  gangr^ne  de  ce  meme  tissu  cellulaire. 

La  fonte  purulente  du  tissu  cellulaire  sous-preputial  et  meme  de  celui  du  four- 
reau,  dans  une  etendue  plus  ou  moins  considerable,  s'observe  cbez  les  sujets'oîi 

Un  v^ritable  ăvânement  dn  Salon  de  cette  annte  est  la  r^pparition  sur  le  livret  du  nom 
glorieux  de  David,  d'Angers,  que  son  fils  Robert  inscrit  de  nouveau  au  tableau  des  staluaires. 
M.  Robert  David,  d'Angere,  est  un  des  ndtres,  ou  peu  s'en  fauL  II  a  fait  ses  âtudes  pour  (tre 
m^ecin;  mais  FimpulsioD  hâr^dilaire  a  6\.i  plus  forte  que  les  projets  arbitrairement  cod(us, 
et  ii  a  quitt6  le  scalpel  et  Ic  stithoscope  pour  reprendre  Tâbauchoir  paternei. 

fil^ve  de  M.  Allasseur,  qui  lui-m£me  est  na  des  meilleurs  âlâves  de  David,  M.  Robert  David 
expose  un  groupe  eu  plătre,  sous  le  titre  de  YAmourmalemet;  ăpisode  du  massacre  des  inaocents. 
L'ânergie  du  geste  et  de  TexpressioD;  la  franchise  pleine  de  bardiessse  avec  laquelle  la  ma- 
melle  droite  est  âcrasâe  par  le  bras  de  la  mire  qui  serre  convulsivement  sod  enfaot  contre  sa 
poitrine;  la  scieoce  qui  a  permis  k  Tartiste  de  ramasser  le  groupe  enlier  dans  un  trto-petit 
espace,  etc,  tout  cela  est  un  heureux  d^but  et  indique  que  le  fils  saura  suivre  les  traces  de 
son  pire. 

M.  Pani  Cabet  a  envoyâ  au  Salon  une  statne  en  plâtre  qni  n'a  pour  tonte  dâsignation  qu'une 
date  :  18711  Cest  la  figure  de  la  douleur,  et  une  admirable  figure,  tant  au  point  de  vue  du 
sentiment  exprima  que  de  l'art  mime.  Assise,  affaissâe  sur  elle-mime,  enliirement  enveloppie 
dans  ses  voiles  comme  dans  un  suaire,  la  femme  qui  persounifie  cette  lamentable  ann6e  1871, 
ne  se  dârobe  cependant  pas  &  Tocii ;  on  suit  partout  sous  la  draperie  le  contour  irr^procbable 
de  la  forme.  Je  dis  irrâprochable;  sauf  toutefois  remmanchement  de  la  main  droite  et  de 
l'avant-bras.  Est-ce  le  pl&lre  mal  ripari  qui  fausse  ainsi  la  ligoe?  c^est  probable.  La  figure 
gagnerait  aussi,  me  semble-t-il,  ă  n^avoir  pas  sur  la  tite  cette  couronne  de  cypris  qui  fait 
saillie  en  avânt,  ă  la  maniire  de  la  visiire  lev^e  d'un  casque.  Au  risque  de  perdre  TelTet  de 
rombre  porţie,  ii  serait  mieux  de  supprimer  cet  ornement  qui  diminue  la  simpliciti  austire 
de  la  conceptioD,  Le  cypris  n'ajoute  rien  k  rimpression,  au  contraire.  L'impression,  d'ailleurs. 
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Ilnflanunation,  au  lieu  de  se  circonscrire  dans  le  voisinage  de  l'etranglement, 
devient  diffuse,  erysipolateuse  et  envahit  la  verga.  II  se  forme  alors  sur  la  face  supe- 
rieore,  sur  Ies  cotes  des  corps  caverneui,  des  al)ces  qui  s'ouvrent  dans  la  rainure  de 
Tetranglement.  Cette  espece  de  paraphimosis,  que  j'appelle  irysipdateux  ou  phleg- 
moneux,  peut  entrainer  Ies  d6sordres  Ies  plus  serieux,  surtout  lorsqu'il  survient  une 
inflammaUoii  consecutive  des  veines  et  des  lymphatiques  du  dos  de  la  verge.  Ce 
sont  alors  des  suppurations  inlerminables,  des  fusees  purulentes  qui  peuvent  se 
prolonger  jusqu'â  la  racine  du  penis,  de  petils  abces  en  chapelel  qui  se  forment  sur 
le  trajet  des  vaisseaux  malades,  des  indurations  du  tissu  cellulaire  au  pourtour  de 
ees  coUecUons,  une  immobilisation  plus  ou  moins  complete  de  tout  Ie  fourreau  sur 
leseorps  cavemeux,  des  engorgemenls  diffus  ou  circonscrils  consecutifs  ă  l'oblite- 
ntion  des  troncs  ou  des  rameaux  veineux  ou  Ijmphatiques,  de  grandes  cicatrices 
sous-cutanees,  avec  retraction  de  tissus  et  deviation  de  I'axe  de  I'organe,  etc,  etc., 
sans  compter  Ies  phenomenes  douloureux,  la  reaction  febrile,  le  repos  force.  Ia 
nkessite  de  recourir  ă  des  operalions  pour  remedier  aux  difTormites  consecutives. 
Ajoutons  encore  â  tout  cela  que  Ies  fonctions  du  penis  peuvent  elre  compromises 
pendant  un  temps  plus  ou  moins  long,  et  meme  ne  revenir  jamais  completement  â 
leoT  itat  normal. 

On  şerait  porte  ă  croire  que  des  ad^nopathies  avec  abces  doirent  se  produire 
facilement  quand  Ia  verge  devient  Ie  siege  de  pareils  desordres  inflammatoires. 
II  n'eo  est  rien;  et  si  un  bubon  suppure  se  montre  ă  la  suite  des  paraphimosis  de 
eelle  espece,  on  peut  avoir  presque  la  certitude  qu'il  existait  avânt  l'accident,  et 
qo'il  eiiste  encore  quelque  chancre  simple  cacbe  au  fond  des  replis  du  prepuce. 

Dans  Ies  paraphimosis  de  cette  espec«.  Ie  pronostic  deja  si  grave  le  devient  plus 
eneore  lorsque  la  gangrene  s'empare  des  lambeaux  de  peau  decoUee  et  detruit  ainsi 
nneelendue  plus  ou  moins  considerable  non-seulement  du  prepuce,  mais  aussi  du 
fomreau.  II  est  vrai  que  cette  complication  est  rare,  surtout  lorsqu'il  n'existait  avânt 
l'accident  aucune  ulceration  de  nature  speciftque.  Dans  Ia  grande  majorite  des  cas, 
la  morU&cation  n'interesse  que  Ies  bords  de  la  solution  de  continuite  situee  dans  Ia 
raioure  de  l'etranglement.  Chose  curieuse,  et  qu'll  est  difllcile  d'admettre  â  priori! 
Ies  paraphimosis  gangreneux  sont  beaucoup  plus  rares  que  Ies  phimosis  de  mame 
nature.  J'ai  vu  dans  7  ou  8  cas  de  phimosis,  avec  balano-posthites  simples  ou  chan- 
CTeuses,  la  gangrene  de  tout  le  prepuce  se  produire  d'une  maniere  presque  fou- 
droyantie.  La  demarcatlon  des  parties  saines  et  des  parties  frappees  de  mort  est,  en 

est  ce  qu^elle  doit  6tre  en  face  de  cette  date  ă  jamais  nefaste,  et  ce  que  Tartiste  a  voulu  qu'elle 
fd  Tout  commenlaire  rafTaibliralt  en  la  parlicularisant;  Ies  choses  fortement  senties  n*ODt 
pas  betoin  de  formule. 

Je  n'ajoute  donc  rien;  mais,  ă  propos  de  ce  que  j'ai  dit  de  la  guerre  dans  ma  pr^c^dente 
promenade,  et  du  regret  qui  m'est  ^happ4  touchant  rinutilitâ  de  si  grandes  perles  d'hommes 
ttd'argent,  je  m'applaudis  de  m'^tre  rencontrâ  sur  ce  point  avec  Bossuet  lui-m^me.  Le 
iaiard  me  met  sous  Ies  yeux  ce  passage  :  «  Les  hommes  ont  devant  eui  des  terres  immenses 
qoi  wot  vides  et  incultes,  et  ils  renversent  le  genre  humain  pour  un  coin  de  cette  terre  si 
ii<gli«fe. 

«  La  terre,  si  elle  6tail  bien  cultiv^e,  nourrirait  cent  fois  plus  d'hommes  qu'elle  n'en 
Doonâ.  • 

Je  bisae  mes  lecteurs  miditer  cette  grande  parole. 

CI.  SUTT. 


lientATioR  DES  eavx  hinâralis.  —  La  Gommission  dUnitiative  de  TAssembl^e  natio- 
oalea  condu  ă  la  prise  en  consid^ration  de  la  proposition  relative  ă  la  reforme  de  la  l^gislation 
coDoerDant  Ies  eaux  minirales.  Une  Commissioo  de  quinze  membres  sera  nommâe  chai^6e 
iTttndier  la  qnestion  ă  fond  et  de  pr^senter  un  rapport  a  rAssembMe. 

UsuLATiOH  sus  l'ehsbigneheht  ET  l'exercice  DE  LA  H^DECiNE.  —  Lc  projet  de  loi 
prtnntt  par  M.  Naquet  el  ses  coll6gues  sur  la  reforme  de  la  legislation  de  Tan  XI,  egalement 
prii  ea  consid^ration  par  la  Commission  d'iDitiallve,  sera  renvoyă  ă  une  Commission  de  trente 
nmibres.  ^ 
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gSn^ral,  parallele  â  la  couronne  du  gland  et  au  meme  niveau  qu'elle.  II  en  resulte 
une  circoncision  presque  aussi  regulifere  que  si  elle  avait  ele  faite  avec  un  instru- 
ment tranchant.  De  plus,  on  est  souvent  tout  6tonn6  de  ia  rapidite  avec  laquelle 
s'effectuent  l'eliminatlon  et  la  reparation. 

Dans  toutes  Ies  especes  de  paraphimosis,  des  h^morrhagies  peuvcnt  se  produire, 
du  moment  qu'il  existe  une  solution  de  continuit6.  Le  sang  s'ecoule  probablement 
par  la  d^chirure  ou  la  rupture  de  quelque  vaisseau  veineux  du  limte,  ayant  un 
calibre  anormal.  Toujours  est-il  que  la  perte  sanguine  pourrait  devenir  tres-abon- 
dante  si  on  ne  l'arretait.  J'en  ai  eu  recemment  un  cas  dans  mon  service. 

Apr^s  la  gu^rison  du  paraphimosis,  ii  arrive  quelquefois,  dans  Ies  cas  ou  le  pre- 
puce  etait  tres-long,  que  la  pârtie  situee  en  arrifere  de  la  cicatrice  se  replie  sur  la 
couronne  et  sur  le  gland,  et  forme  ă  cet  organe  une  sorte  de  capuchon  et  de  gaine 
ressemblant  beaucoup  k  un  prepuce  v6ritable. 

II  est  difllcile  de  determiner  d'une  maniere  precise  quelle  sera  la  duree  d'un 
paraphimosis  abandonne  k  lui-meme.  II  s'ecoule  quelquefois  plusieurs  mois  avânt 
que  Ies  parties  etranglees  parcourent  toutes  leurs  phases  d'inflammation ,  d'ulce- 
ration,  de  cicatrisalion,  et  reviennent  â  leur  6tat  ă  peu  preş  normal. 

Quand  ii  existe  des  phlebites,  des  Ijmphangites,  des  collections  purulentes,  etc., 
la  reparation  est  beaucoup  plus  longue,  surtout  si  ces  complications  se  combinent 
avec  des  ulcerations  chancreuses  auto-inoculables.  Mais  je  parlerai  plus  loin  des 
paraphimosis  avec  chancre.  Occupons-nous  mainlenant  de  la  question  du  traile- 
ment. 

(La  suite  ă  un  prochain  numiră.) 

ACADEMIES  ET  SOCIETES  SAVANTES 
soci£t£  medicale  des  hopitaux 

Sianoe  du  59  janyier  1875.  —  Prisidence  de  M.  Moissbnet. 

SOHMAIBB.  —  Correspondance  manuacrite.  Lettres  de  HM.  Ifervez  de  Chigoin,  X.  Riohard  et  ReviUiod. 
—  Correspondance  imprimie.  —  Travail  de  M.  Arnould  sur  l'origin$  tt  Ies  ajfiniUs  du  typhus,  prft- 
senti  par  M.  Brouardel.  —  Prisentation  d'un  malade  atteint  de  moUuseum  fibrtux,  par  H.  Ues- 
nos.  —  Communication  et  proposition  de  M.  Lailler  sur  Ies  riformis  hospitaliirts.  Discussion  i 
MM.  Delauanve,  Labbi,  Moissenet,  Hirard,  Proust,  Lailler,  Marrotte.  Paul,  Isambert.  —  Prâseatatioa 
d'un  lupus  serofultux  (moulage),  par  M.  Lailler.  Discussion  :  HM.  Blachez ,  Lailler,  Raynaud,  Paul, 
Isambert. 

Suite  et  fin.  —  (Voir  I'Union  Mtoicjos  du  55  juin.) 

M.  LAitLER  prend  ensuite  la  parole  en  ces  termes ; 

Cest  sur  un  sujet  plein  d'actualită  et  d'une  actnalitâ  pressante  que  je  veux  appeler  aujoHr- 
d'bui  votre  altention.  A  Ia  suite  des  catastroplies  qui  ont  frappâ  notre  pays,  une  râorganlsa- 
tionde  tous  Ies  services  el  de  I'assistance  hospitali^re  en  particulier  est  imminente.  A  chaque 
instant  surglssent  d'une  faţon  imprdvue  des  questions  d'un  grand  Int6r6t,  et  poor  U  solulioD 
desquelles  11  est  du  droit  et  du  devoir  des  mddecins  et  chlrurgiens  des  hâpitaux  d'intervenir. 
Nagufere,  c'âtait  Torganisation  et  la  composition  du  Conseil  de  surveillance  des  b6pitaux  quI 
nous  occupait ;  aujoiird'hui,  c'est  la  question  du  nouvel  Hdtel-Dieu,  et  noua  avons  ât6  una- 
nifues  pour  blâmer  ses  fâcheuses  dispositions,  contraires  aux  lois  de  l'hygi^ne. 

Le  service  pharmaceulique  a  iii  robjet  de  critiques,  et  Ie  rapport  de  Ia  Commiision  que 
TOUS  avez  nommâe  viendra  prochainement  k  notre  ordre  du  jour. 

Les  Iraiteraents  externes,  annex^s  au  service  des  consullations,  peuvent  6tre  trfaKuUIe»  et 
ddcharger  les  services  int^rieurs  s'ils  sont  bien  organis^s. 

A  ce  sujet,  je  ne  saurais  trop  cngager  nos  collfegues  ă  imiter  les  m^decins  et  chlrurgiens  de 
rh6pllal  Saint-LoDis,  qui  ont  une  râunion  mensuelle  pour  s'enlendre  sur  la  bonne  directioa 
des  services  de  rhfipital  et  les  am^lioralions  ă  y  apporter. 

Bien  d'aulres  sujets  d'ătudes,  que  je  ne  puis  mame  tous  6num6rer,  soUicitent  notre  attention, 
tels  sont:  Ies  hdpitaux  maritimes  comme  celui  de  Berck,  les  hâpitaux  de  chroniquea  qu'on 
paurrait  ^tablir  sans  grands  frais  soit  ă  Ia  campagne,  soit  ă  certaines  staţiona  hydromină- 
rales,  ce  qui  permettrait  de  d^charger  les  hdpilaiix  gdnâraux  et  d^montrerait  jusqu'ă  Tăvi- 
dence,  l'inutilitâ  de  ces  hdpitaux-casernes,  foyers  d'^pidămies,  imitation  servile  et  on^reuse 
d'institntions  surannfies;  beaux  d^cors  d'op^ra  dont  l'apparence  fastueose  dissimale  l'insuffl- 
sance.  Utilisons  les  vieux  bdpitaux,  mais,  de  gr&ce !  ne  Ies  copions  plus.    ' 


Digitized  by 


v^oogle 


LTJNION  HfiDICALE.  9 

Ooels  progrte  dans  l'Assfstance  publique  rtpondenl  anx  progrts  g«n«raux  rttllsds  depnis 
nn  demi-gltele?  Quels  secoars  en  a-t-on  tlrtsî  Quelles  applications  en  a-t-on  faitesî  Aucud, 
00  peo  s'en  fant 

A-t-on  soDgâ  ă  utilfser  Ies  transports  fadleg  et  rapfdes  pour  donner  aux  panvres  phthislqnef 
DD  climat  d'hiver  moing  s^vfereî 

A  Ia  premfere  tentative  modeste  et  heureuse  d'un  hdpital  maritime  pour  Ies  enfants,  a  suc- 
dii,  comroe  toujoun,  nn  immense  ^diflce  oii  le  prix  de  revient  de  chaque  lit  est,  sauf  erreur, 
qualre  fois  plus  considirabie.  A  l'ancien  Berck,  chaque  lit  revenait  k  1,000  franca;  au  nouveau, 
ii  devait  revenir  ă  3,000  francs,  d'aprt»  Ies  devis,  et,  k  l'HOtel-Dieu,  ii  reviendra  ă  plus  de 
50,000  francs.  Qu'on  ne  vienne  pa»  dire  que  le  Berck  modeste  tombait  en  ruines,  ii  est  encore 
debout,  je  crois;  ii  a  servi  neuf  ou  dix  ans  sans  grands  frais  d'administration  ni  d'entretien. 
Qoe  coâie  et  que  coOtera  Tentretien  de  son  hant  et  puissant  voisin,  qu'un  jour  peut-ftlre  le» 
uhlesenTahiront?  Nul  n'oserait  le  dire.  Avec  le  grand  hOpital  est  venu  I'dtat-major,  direo- 
teur  et  employ^s  de  toutes  sortes. 

N>6t-il  pag  mieux  vaiu  dissâminer  sur  Ies  cOles  dix  bâpitaux  de  cent  lits  cbacun,  semblables 
an  premier.  On  eOt  secouru  le  double  d'enfanis  avec  une  d^pense  quatre  fois  moindrei. 

Mais  toutes  ces  critiques,  objeclera-t-on,  s'adressent  ă  des  fails  accomplis  sur  lesquels  on 
ne  ptut  revenir. 

De  ces  faits  et  de  ces  faules  accomplis,  tirons  an  moios  un  enseignement,  c'est  qu'il  ne  faut 
pas  atlendre  de  nouveau  le  fait  accompli  pour  donner  notre  avis  sur  ce  qui  est  de  notrc  ressort. 

Puisque  des  instituticns  nouveijes  doivent  progressivement  laisser  un  libre  essor  ă  Pinitia- 
live  des  individus  el  des  Soci^l^s,  profitons-en  pour  «tudicr  Ies  id^es  pratiques,  fruits  d'une 
longue  eip^rience,  que  cbacun  de  nous  pourra  toettre;  discutons-les  avec  ardeur,  avec  pas- 
sion  mimt  si  vous  voulez;  mais  que  du  moins  ces  discussions  soieot  dignes,  et  ne  poussons 
pas  l'iQtoJ^rance  jusqu'a  ^toufTer  la  voix  de  nos  contradicteurs  pour  imposer  notre  maniere  de 
TOir;  ne  rendons  pas  impossible  la  lâche  de  notre  Prâsident,  el  qu'il  ne  sorte  pas  d'un  tel 
chaos  des  conclusions  improvis^es  conlradictoires,  que  nous  aurions  ă  regretter  plus  tard. 
Tejle  a  ile  l'impression  qu'a  âd  faire  sur  beaucoup  d'entre  nous  la  fio  de  la  demiire  sdanee 
d«  la  Soci^t^  des  m^decins  et  chirurgiens  des  bOpitaux. 

Qoand  prendrons-nou»  Ies  uns  pour  Ies  autre»  l'babitude  de  oette  tol^rance  courtoise  qui 
fait  ^outer  jusqu'au  bont  Ies  argumenta  de  ses  contradicteurs,  toMrance  si  rare,  que  dans 
anedi»cutsion,elle  est  d^jâ  un  Indice  de  raison  en  faveur  de  celui  qui  la  pratique. 

Usons-donc  d'iniiiative,  mes  chers  collâgues,  et,  pour  terminer  par  une  conclusion,  j'ai 
IhoDoeur  de  demander  k  la  Sociala  de  vouloir  bien  se  prononcer  par  un  vote  sur  la  proposi- 
tioD  suivante : 

La  Soci*l6  medicale  des  b6pitaux,  d^sîreuse  de  mettre  ă  Tătude  Ies  diverses  questions  affă- 
rcntes  ă  l'Assislance  publique  h  Paris,  demande  ă  la  Soci^td  des  raădecins  et  chirurgiens  des 
li<ipi[aux  d'avoir,  pendant  un  temps  ind(5termin6,  des  s^ances  r^guliferes  pour  la  discussion 
d'un  ensembie  de  questions  hospitali6res  qui  lui  seront  soumises  par  une  commission  speciale 
Dommie  ă  cet  efTeL 

M.  Delasiadte  appuie  Ia  propctsilion  de  M.  Lailler;  mais  ii  trouve  qu'il  serait  bon  de  ne 
pas  la  circonscrire  aux  bdpitaux  de  Paris,  mais  de  lYtendre  ă  tous  Ies  bâpitaux  de  France, 
sans  aucune  exception. 

M.  Labbe  trouve  qu'il  serait  difBcile  de  se  râunir  le  premier  jour  de  chaque  moi» :  ii  vau- 
drait  mieux  se  r^unir  une  fois  tous  Ies  mois,  le  soir,  pour  discuter  un  programme  determina. 

Qoant  â  choisir  le  vendredi  pour  cette  reunion,  cela  pr^senterait  l'inconv^nient  d'empf  cher, 
Irois  fois  par  mois.  Ies  membres  de  Ia  Soci^td  mâdico-chlrurgicale  des  hOpilaux  d'assister  aux 
ddib^rations  de  la  Soci^tâ  anatomique,  et  rette  intăressante  reunion  de  jeunes  travailleur»  se 
Irnuverait  alors  abandonn^e  entiărement  ă  ses  propres  forces. 

M.  Lailler  :  Cest  le  vendredi  seulement  que  Ic  local  de  la  Sociala  de  chirurgie  eit  ă  notre 
disposition.  Nous  l'avons  louă  pour  tous  Ies  vendredis. 

M.  MoissENET  :  Nous  na  pouvons  pas  cr^er  une  Soci6t6  nouvelle  charg^e  de  discuter  Ies 
qaestions  hospitali^rcs.  Nous  ne  serions  pas  assez  nombreux.  Mais,  chaque  fois  qu'il  j  aurait 
UQ  sujet  ă  ^tudier,  on  pourrait  convoquer  la  Soci6t6  ra^dico-chirurgicale. 

U.  Prodst  :  Ces  questions  int^ressent  autant  Ies  m^decins  que  Ies  chirurgiens. 

M.  Herard  :  II  serait  bon  que  Ies  raâdecins  et  chirurgiens  d'un  mame  bOpital  se  rassem» 
biassent  pour  discuter  ensemble  Ies  questions  d'int^r^t  purement  local,  et  que  Ies  questions 
g«D«rales  fussent  port^es  devant  la  grande  Soci(5t(?. 

M.  Moissr.NET  :  La  Social*  m^dico-chirnrgicalc  a  Hi  prdcisămenl  instituăe  dans  ce  but; 
mais  Ies  râunions  particuli^res  des  m^decins  et  chirurgiens  de  chaque  hdpital  me  paraissent 
avoir  une  grande  utilit^ 
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M.  Delasiaute  :  Les  m^decins  et  chirurgiens  de  la  Salp6tri6re,  de  Sainte-Anne  et  de 
Bicitre  se  râunissent  tous  les  quinze  jours  pour  discuter  les  questions  d'int^t  iocaL 

M.  LiiLUR  :  Je  ne  tiens  nuUement  k  la  forme  de  ma  demande  :  je  d^ire  seulement  que  Ia 
chose  soit  mise  en  train.  Que  les  râunions  soient  piriodiques  ou  non,  je  dosire  que  Tassemblte 
g^nârale  des  mMecing  et  chirurgiens  des  hdpitaux  s'occupe  d'^ludier  les  questions  hospita- 
li^res. 

H.  Marrottb  :  II  existe  une  commission  nomniâe  spteialement  dans  ce  but. 

M.  MotssENET  :  II  se  pr^sente  une  occasion  toute  naturelle  de  convoquer  la  Soci^tâ  medico- 
chirurgicale.  On  a  prâtendu  que,  pour  rendre  le  nouvel  H6tel-Dieu  habilable,  ii  faudrait  sup- 
primer  les  bâtiments  rectanguiaires ;  mais  c'est  justement  dans  ces  bâtiments  que  circulenl  les 
conduits  servant  au  chauffage  et  ă  la  ventilation.  On  a  donc  demandâ  aux  ingdnieurs  de  s'oc- 
cuper  de  la  recherche  d'un  nouveau  moyen  de  chaufTage,  et  les  mâdecins  sont  priâs  de  faire 
connaltre  leur  avis  ă  ce  sujet.  On  pourrail  donc  convoquer  ia  Soci6t6  mâdico-chirurgicale,  et 
mettre  cette  question  ă  l'ordre  du  jour. 

H.  Paul  :  II  serait  bon  de  nous  entendre  d^avance  avânt  de  paraltre  devant  la  Sociâti 
mâdico-chirurgicale. 

M.  Lailler  appuie  cette  proposition. 

M.  IsAMBERT  la  trouve  inutile.  On  ne  se  trouvera  pas  sur  un  terrain  hostile,  et  ii  sufBra  de 
rappeler  ă  ia  Soci^tâ  m^ico-chirurgicale  Je  vote  qu'elle  a  d^jă  ^mis,  et  la  prier  de  le  mettre 
ă  ex6cution. 

M.  Paul  :  II  faudrait  du  moins  s'entendre  sur  la  question  des  heures  et  des  jours. 

M.  MoissERET  :  Ce  point  ne  peul  pas  Ctre  dtoidă  d'avance.  II  s'agil  justement  de  savoir  s 
Ton  veul  avoir  un  jour  fixe  ou  si  Ton  prefire  se  r^unir  ă  des  intervalles  non  d^terminis 
d'avance. 

M.  Marrotte  ;  La  Soci^tâ  mMico-chirurgicale  a  iti  crâ6e  pr^isâmant  pour  risoudre  les 
questions  de  cette  esptee.  Je  demande  donc  que  toutes  les  questions  d'administration  soient 
port^es  devant  elle,  et  non  pas  devant  la  Sociâtâ  medicale  des  h6pitaux. 

M.  MoissEHET  :  Je  pensais  r^unir  la  Sociit^  m^dico-chirurgicale  en  mettant  ă  Tordre  du 
jour  la  question  de  la  ventilation  et  du  chaufTage.  A  Toccasion  de  cette  r^union,  on  pourra 
discuter  la  proposition  de  M.  Lailler. 

M.  Lailler  ;  Je  vais  demander  k  M.  Tarnier  les  proc&s-verbaiix  de  Ia  f^nciât^  m6dico-chi- 
rurgicale,  ce  qui  nous  permettra  de  discuter  ce  point  avec  des  matâriaux  sufflsants. 

La  proposition  de  M.  Lailler  ătant  appuyăe,  est  mise  ă  l'ordre  du  jour  de  la  s^nce  prochaine. 

M.  Lailler  prăsente  un  moulage  d'un  Ittpus  scrofuUvuc  exâcut6  sur  nature.  Cette  l^sion 
cccupe  toute  la  porlion  mediane  des  gencives  de  la  mâchoire  sup^rieure ;  elle  est  accompagnâe 
d'un  lupus  du  nez. 

Ce  qui  consUtue,  pour  Iui,  le  type  des  l^ions  scrofuleuses,  ce  sont  les  granulations, 
petites  v^6tations  qui  saignent  au  moindre  contact,  et  qui  laissent  derri^re  elles  une  perte  de 
substance.  Ici,  nous  avons  une  destruction  des  gencives  av^c  d^chaussement  des  dents. 

La  gorge  ne  pr^sente  pas  de  l^sion ;  mais  je  persiste,  et  M.  Isambert  sera  probablement  de 
mon  avis,  ă  croire  que  ces  granuiations  sont  bien  le  type  de  Ia  l^ion  scrofuleuse. 

La  m£me  altâration  se  rencontre  souvent  au  col  de  l'utârus. 

M.  Blachez  rappelle  qu'on  rencontre  souvent  chez  les  jeunes  gens  des  deux  sexes,  une 
afTection  bien  connue  des  dentistes,  qui  amâne  le  dâcbaussemeat  des  dents,  et  qui  est  Irte- 
difScile  ă  guirlr.  Le  cas  actuel  aurait-il  quelque  analogie  avec  ces  ^ts7 

M.  Lailler  a  eu  l'occasion  d'observer  un  fait  semblable  chez  une  dame  de  sa  clientMe :  ii 
Ta  trăita  avec  succto  par  l'acide  cbromique.  Mais  le  cas  actuel  en  difl^re  absolument. 

M.  RATKAnD  a  souvent  vu  cette  aflection  ulc^reuse  des  gencives,  et  Ta  trăita  avec  sncc^s 
par  l'acide  chlorhydrique  fumant. 

M.  Paul  demande  si  Ies  l^sions  signalâes  par  M.  Lailler  existaient  ă  la  mAchoire  infirieure. 

M.  Lailler  r^pond  n^gativement. 

M.  Paul  fait  observer  que  Ia  gingivite  speciale  dont  ii  vient  d'£tre  parM  dilftre  essentielle- 
mcnt  de  Ia  stomatite  mereurielle.  Dans  cette  derniâre  afTection,  les  dents  ne  sont  pas  seule- 
ment dâchauss^es,  mais  encore  alleng^es  :  ii  y  a  un  v^ritable  travail  d'expulsion. 

M.  Isambert  :  Le  meilleur  travail  qui  existe  sur  les  alt^rations  de  ce  genre  est  le  xai- 
moire  de  M.  Magitot  sur  Ia  pâriostite  alv^olo-denlaire.  Mais,  dans  ces  faits,  ii  s'agit  d'un  vice 
scorbutique;  ii  s'agit  d'autre  chose  dans  Ie  cas  de  M.  Lailler. 

Le  Stcritaire,  D'  Benjamin  Balu 
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Aâifdtt  suppurie  du  cou  et  ulciration  de  la  carotide  apris  la  scarlatine.  —  Nouvean  cas 
noniis  par  le  doctenr  Fraser  ă  la  Sociătă  mădico-chirurgicale  d'Edimbourg,  Ie  6  marş  der- 
nier.  II  a'agit  d'une  petite  fille  qui  âtait  presque  convalescente  d'une  scarlatine,  quand  survint 
an  abc^  glandulalre  du  cou.  Une  Mmorrhagie  foudroyante  de  la  bouche  la  fit  succomber  en 
un  qoart  d'heure,  et  Tautopsie  monlra  que  Tabc^s  avait  fus6  dans  la  carotide  interne  et  dans 
Ia  membrane  muqueuse  de  la  gorge,  derri^re  Tamygdaie  droite.  Le  poumon  de  ce  c0t6  avait 
ansi  de  petits  noyaux  apoplectiques  râsultant  du  passage  du  sang  dans  Ies  bronches.  {BritUh 
mti.  jovnuU,  avril  1872.) 

En  se  muilipliant,  ces  faits  montrent  Turgence  de  prâvenir  ces  adânites  consâcutives  par 
dn  soins,  des  prfeautions  appropriâes  durant  et  aprte  l'ezanthtoe.  Un  traitement  ânergique 
âoil  lenr  £tre  oppos6,  ainsi  qu'une  ouverture  bătive,  dto  que  le  pus  est  fonn6.  Cest  le  moyen 
firiter  la  mort-  —  P.  G. 

D*  la  valeur  de  la  midication  rifrigirante  dans  Ies  pyrexies,  par  H.  le  docteur  Straoss 
(de  Strasbourg).  —  Excellent  article  de  critique  clinique  sur  l'emploi  des  bains  froids  contre 
Ies  fi^vres  typholdes  et  âruptives,  m6me  Ies  phiegmasies  făbriles,  dont  Ies  Allemands  font 
tant  de  bruit  en  ce  moment  comme  moyen  de  soustraire  Vexcka  de  calorique  en  abaissant  la 
tempdrature  organique.  Faisant  justice  de  cet  engouement  et  des  prâtendus  miraclesde  celte 
m^dication  exclusive,  qui  n'a  de  nouveau  que  ses  exc6s  et  Ies  dangers  qu'elle  entraloe,  Tau- 
leur  moDire  que  Ies  lotions  simples  et  Ies  afTusioos  sont  bien  pr^fârables,  surtout  alliâes  avec 
Ies  aotipyrătiques  comme  Ia  quinine,  la  digitale,  le  tartre  stibiâ,  la  v^ratrine,  et&  D'oO  ii 
coaclnt  que  cette  m^lhode  rifrigirante,  dite  de  Liebermeister,  consistant  4  administrer  jus- 
qu'i  dottze  bains  froids  dans  Ies  vingt-quatre  beures,  ne  saurait  entrer  en  paralizie  avec  celle- 
ci  qu'elle  a  la  prilention  de  dâlrdner.  Un  gramme  de  digitale  en  potion  abat  mieux  la  fi^vre 
qae  toute  une  sirie  de  bains  froids.  Energie  plus  grande,  aclion  plus  prolongâe  et  moins  dan- 
gereuse,  administration  plus  facile,  tout  est  en  faveur  de  Tancienne  mithode  employâe  eu 
France  et  qui  marile  de  conserver  Ie  premier  rang.  {BulL  de  thdrap.,  marş.)  —  P.  G. 

Natemi  procidi  opiraioire  de  l'hydrocile,  par  le  docteur  Clark.  —  Une  incision  faite  1« 
toug  da  cordon  spennatique,  au-dessus  de  la  tumeur  et  y  p^n^trant,  donne  issue  au  s^ti 
et  met  ă  nu  le  cordon ;  puis,  le  conioumant  avec  une  aiguille  armie  d'un  fii  mâtallique,  en 
aţiDt  la  prtotutioo  de  ne  pas  comprendre  Ies  conduits  difirents  dans  la  ligature,  le  Ql  est 
ierre  el  M  de  maniere  ă  intercepter  la  circulation  sanguine.  Le  noeud  ne  doit  pas  6tre  trop 
XTvi  et  le  Gl  est  enlevâ  aprto  trente-six  ou  quaranle-huit  lieures. 

Us  avanlages  de  ce  procidi  sont,  suivant  Tauteur: 

1*  Une  oblitiration  certaine  des  vaisseauz  sanguins  et  rimpossibiliti  d'une  ricidive,  sans 
qn'il  y  ait  ă  craindre  TatropUie  du  testicule,  Ia  circulation  collalirale  suffisant  k  en  maintenir 
U  ootritioo. 

3*  La  privention  de  rinflammation  avec  toutes  ses  consiquences,  qui  ont  nicessairement 
liefl  par  Ies  aulres  mithodes  curalives. 

3*  Une  guirison  plus  rapide,  c'esl-ă-dire  apr^s  cinq  ă  siz  jours  et  sans  douleur. 

A*  Le  danger  moindre  de  provoquer  une  maladie  du  testicule  que  par  Ies  injections.  (Nuova 
Liguria  medica,  n°  10.)  —  P.  G. 

Da  himoptysiet  congestionnelles  et  des  craintes  plus  ou  moins  fondies  qu'elles  inspirent, 
par  npport  ă  la  tuberculisation  et  ă  la  phthisie  pulmonaire,  par  le  docteur  E.  Trastodr, 
professeor  adjoiol  de  clinique  midicale  ă  T^cole  de  midecine  de  Nantes. 

Excellent  article  original  en  cours  de  publication  dans  le  Jounial  de  tnidecine  de  l'Ouest. 
Umees  en  trois  siries  :  accidentelles,  micaniques,  dues  k  un  elTort  ou  k  une  contusion  du 
Uwax;  coDstitutionneiles  et  de  cause  nerveuse;  d'origiue  plilegmasique,  ces  hâmoptysies 
timples,  essenlielles,  supplimentaires,  sont  toutes  repriseutâes  par  des  observations  clioiques. 
GUesse  distinguent  ainsi  des  himoptysies  tuberculeuses. 

Qoaot  k  savoir  si  ces  himoptysies  congestionnelles  scut  susceptibles  de  produire  la  phthisie 
cuteose  ou  ab  hamopUe  d'HIppocrale,  comme  Memeyer  l'a  soulenu  tout  râceinment  apr^s 
Morlon,  UolTmann  et  M.  AndraJ,  l'auteur  ilucide  ce  sujet  en  montrant  par  des  exemples  que 
paribis  ii  se  forme  des  infarclus  himorrhagiques  volumineux  au  centre  desquels  se  produisent 
&  viritables  cavernes,  sans  mati^re  tuberculeuse,  bien  entendu,  mais  donnant  tous  Ies 
ngoes  physiques  des  cavernes  tuberculeuses.  D'od  ii  conclul,  contrairement  ă  M.  Peter  et 
fiSostre  Skoda,  que  la  phthisis  ab  haemoplse  n'est  point  ă  rejeter  tout  k  faiU  Sous  ce  rapport, 
ce  tnvail  mirile  la  plus  grande  altentioo.  —  P.  G. 
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FORMULAIRE 


PlLDLES  CONTRE  LA  C^PUALALCIE.  —  HAUCHES. 

VaKrianate  de  zinc. O  gr.  60  centigr.  , 

Exlrait  de  belladooe O  gr.  15  centigr. 

Extrait  de  gentiane 1  gr.  20  centigr. 

p.  s.  8.  13  pilales. 
Trois  par  jour,  pour  combattre  la  câphalalgie  hyst^ique,  surtout  s'il  y  a  consUpatioo  iubi' 
tnelle.  —  N.  G. 

Ephem^idea  MMltmltm.  —  2  J0illbt  1753^ 

Antoine  Petit,  i'un  des  plus  e^lfebres  midecins  de  Paris,  commence  son  cours  de  niatiire 
midicaie.  Nous  poss^dons  en  original  l'avis,  sous  forme  de  placard,  qu'ii  fit  distribuer  ă  cette 
occasion  : 

«  M.  Antoine  Petit,  docleur-rc^gent  de  la  Facult^  de  mâdecine  ea  l'Universită  de  Paris,  et 
professeur  d^anatomie  et  de  ctiirurgie, 

a  Commencera  son  cours  de  matifere  m^icale  iundi,  deusl6me  jour  de  juillet  1753,  h  cinq 
heures  et  demia  du  soir. 

«  II  exposera  dans  ce  cours  toutes  Ies  drogues  simples,  dont  ii  ezpUquera  Ies  vertus.  Ies 
nsages,  eto. 

«  Ce  cours  commencera,  comme  Ies  prfe^dents,  par  l'explication  pbysique  de  la  maniâre 
dont  Ies  rem^des  agissent  sur  le  corps  homain. 

«  Son  amphith^âtre  est  rue  de  la  Huchetle,  dans  la  maison  d'un  marchand  de  vin,  od  ii  y 
a  pour  enseigne  :  A  Saint-Vincent,  au  troisiime  6tage.  »  —  A.  Cb. 


Bulletin  hebdomadaire  des  Deces  d'apr^s  Ies  declaratlaiw  â  l'^iat  civil 

du  22  au  28  juin  1872. 


CAUSES  DE  D^CfiS. 


Variole 

Bougeole. 

Scarlatine 

Fifevre  typholde 

Typbus 

Erysipf  Ie. 

Broncbiteaigue. 

Pneumonie 

Dysenterie. 

Diarrhte  chol^riforme  des  jeu- 

nes  enfants 

Cbol^ra  nostras 

Cbolâra  asiatique 

Angine  couenueuse 

Croup , 

Affections  puerp^rales 

Autres  afTections  aiguâs. 

AiTectioDS  chroniques. 

Affectlons  chirurgicales 

Causes  accidentelles. 


Totaux. 
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(1)  Sar  ce  ebilfre  <le  386  diete,  140  ont  itAcauiis  par  la  phtbisie  pulmooaire. 

Vd  :  le  \Udecin  de  la  Prlfecture  de  la  Seine,  D'  Jules  Worms. 


U  Gir  ani,  G.  RlCHELOT. 


I'ARIS.  —  T,i|>ri;r,i|i|,lo  1  LUX  :>!»!TL  ir  el  Cr,  vm  ds  r'eiii-l'oiîos  5:  in'  'H;iin("ir,  22. 
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BULLETIN 

SUR  LA  S£ANCB  de  L'ACAD£MIE  DE  WSdECINE 

L'Acad^mîe  ne  se  trouve  pas  en  veine  pour  discuter  la  question  ou  plutftt  Ies 
questions  du  cholera.  Provoquee  par  M.  Bouillaud,  apr^s  une  înteressante  lecture 
de  M.  Fauvel  sur  Ies  dernieres  manifestations  choleriques  en  Orient,  TAcademie 
n'a  pas  repondu  ă  cet  appel.  M.  Bouillaud  demandait  que  le  sujet  fât  mis  â  rordre 
du  jour.  —  II  y  est  depuis  six  moia,  a  repondu  M.  le  President.  —  Et  la  page  des 
inscriptions  est  restee  blanche,  a  ajoute  M.  le  Secretaire.  En  vain  M.  le  President, 
de  s^  plus  engageante  voix,  a  soUicite  l'assemblee,  tout  le  monde  a  fait  le  sourd. 
Et  cependant,  que  n'a-t-on  pas  dit  contre  la  negligence  et  Ies  lenteurs  des  com- 
missions  du  chol6ra?  Or,  ii  s  est  trouve  un  rapporteur  ţaltorieux,  zele,  empresse  ă 
remplir  son  deyoir,  ii  prend  la  peine  de  compulser  d'innombrables  materiaux,  ii 
ecrit  et  presente  un  enorme  rapport,  un  gros  volume,  ii  y  a  deux  ans  de  cela,  et 
H.  Barth  altend  encore  la  disţussion  de  son  rapport  I 

Ha(ş,  que  discuţţr?  En  quelquţs  mots  bien  sentis,  M.  Bouillaud,  tout  en  deman- 
dant  ia  mlsf  a  l'ordre  du  jour  de  la  question  du  cheleşti,  a  fait  voir  la  sterilite  de 
toule  discuşsion  darţs  j'ignorance  oii  nous  soranţes  de  la  cause  du  cholera  indien. 
la  doclrinp  de  rimporţaţîon  esţ  avjourd'hui  generalcment  acceptee,  et  M.  Boiţillaud 
i'acceple;  mais,  qu'est-ce  qui  est  importa?  Tant  qu'on  ne  le  saura  pas,  quoi  donc 
discuter?  Et  pour  le  savoir,  que  faire?  Prccher  la  guerre  sainte  contre  cet  horrible 
fleau,  non  pas  cette  guerre  impie  qui  h\i  perir  des  milliers  d'hommes  et  perdre  des 
milliards,  mais  une  guerre  humaine  entreprise  par  toutes  Ies  natioi;is  civilisees,  se 
transportant  lă  oii  nait  le  cholera  et  l'eteignant,  TetouRant  dans  son  berceau. 

M.  Bouillaud  a  oublie  de  dire  qui  devait  prendre  l'initiative  de  cette  guerre 
sainte.  ^yidemraeDt,  ce  servit  le  peuple  qui  possede  la  terre  funeste  oîi  nait  le  cho- 
lera et  d'ou  ii  rayonne  sur  le  ipqnde.  Ce  serait  Tetcmel  deshonneur  de  ce  peuple, 
qui  se  dit  et  qui  croit  6tre  â  la  tete  de  rhumanit^,  de  ne  pas  tenter  l'extinction  de 
ce  fleau  qui  couvre  la  terre  de  tuneraiiies.  Mais,  pour  continuer  I'image  de  M.  Bouil- 
iaud,  ou  est  l'Hercule  qui  osera  aller  exterminer  ce  nouvel  Hydre  de  Lerne? 

La  communication  de  M.  Faurel  a  foit  tous  Ies  frais  de  la  seance  publique.  A 

FEUILLETON 

TNiORIE   alOIOALI   ET    PNIL»SaPHlQUC 

DiomTE  DE  L'msTOlU  (1); 

Par.  le  dpcteur  P.-V.  Rekocaro. 

S  IX.  —  R£stM£  PHltOSOPHIQtlB  DE  LA  MARCHC  ET  DES  PHOGRtS  DE  LA  M^DECIMB  DORART 
L'eSPACE  d'EÎIVIRON  CIHQ  EliCLES,  COMPRIS  EHTRE  PTTHACORE  ET  LES  PREUltRES  ARNEES  DK 
t'iBE  CHRETIEKNE,  p£bIODE  QUB  J'AI  HOMM£e  PHILOSOPHIQUE. 

Hippocrate  est  le  premier  qai  ait  jet^  un  coap  d'oeil  philosophique  sur  la  science  medicale, 
et  ii  le  fit  avec  une  etendue  de  coDoaissances,  une  pânitration  et  une  sOrete  de  jugement  qui 
ont  excit*  Tadmiration  des  sifecles.  Remontant  par  la  pensie  et  par  la  tradition  ă  l'origine  de 
a  mededne,  ii  dâmontra  que  celte  science  eiait  n6e  de  Tinslinct  et  du  sens  conunon,  qu'elle 
avait  progress6  par  robservation  de  ce  qui  nuit  et  de  ce  qui  est  utile,  c'est-i-dire  par  Pexp* 
ijence;  et  ii  donna  le  pr6(;epte  de  suivre  la  m^me  mdthode. 

U  professa  en  phTsiologie  et  en  pathologie  qu'il  existe  dans  r^conomie  animale  une  force 
inlnoseqoe,  appelte  de  divers  noms  par  la  suite  et  g6nferalement  force  vitale,  laquelle  ioter- 
vient  dans  toos  Ies  phânomfenes  du  corps  vivant,  avec  tendance  vers  un  but  determini;  qufi 
Faction  de  cette  force  se  manifeste  surtout  par  Ies  variations  de  la  chaleur  interne,  par  Ia 

flevre,  iruftmi, 

En  thărapeutique,  ii  se  proposail  de  rilabllr  l'eial  normal  par  l'hygiene  principalement,  et 
ii  a  trac^  des  rigles  sages  concemant  le  r6gime,  Ies  exercices,  l'n^ralion,  ctc. 

<0  Soilţ.  —  yoir  toş  num&ros  iei.  3^  1»,  V  octobiţ  ISTl,  30  mţţş  «ţ  M  avril  1872-, 

Tome  XIV.  —  i'roUibne  ttrit.  ^  , 
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quatre  heures  l'Academie  s'est  formee  en  comite  secret  pour  entendre  la  lecture  du 
rapport  de  M.  Blot  sur  Ies  candidats  â  la  place  vacante  dads  la  section  d'accou- 
chements. 


CLINIQUE  M£DICALE  DE  LA  GHARIT£ 

LEţONS  BE   THfiK&PBDTIQDB  (<)  j 

Par  M.  G.  Sis. 

[Errata.  —  Plusleurs  fautes  se  sont  glissees  dans  notre  dernier  article.  On  nous 
permettra,  avânt  toutes  choses,  de  Ies  reparer.  L'aconitine  a  ete  obtenue  cristallis6e 
pour  la  premiere  fois  par  un  pharmacien  de  Paris,  M.  Duquesnel,  ainsi  qu'il  resulte 
d'un  memoire  pr6sente  â  TAcademie  des  sclences,  au  mois  de  juillct  1871,  par 
M.  CI.  Bernard.  Ce  memoire  est  intitule  :  De  l'aconitine  cristallisie ,  itude  chi- 
mique  el  pharmacologique.  Nous  en  ferons  l'objet  d'un  compte  rendu  special  tres- 
procbainement.  Dans  la  meme  seance,  M.  CI.  Bernard  presenta  un  second  memoire 
sur  l'Mtude  physiologique  de  l'aconitine,  par  MM.  Grehant  et  Duquesnel  (eţ  non 
Greant  comme  ii  a  ete  6cril  par  erreur).  Les  experiences  instituees  en  Russie  par 
le  physiologiste  Aschamourow  ont  donc  ele  faites  â  l'aide  de  l'aconitine  amorphe. 
Retablissons  encore  l'orthographe  des  noms  de  M.  Hottot,  pharmacien,  et  de  I'Anglus 
Morson,  et  poursulvons.l 

BBS  SBLS  BB  VOTABBB. 

Les  sels  de  potasse  les  plus  usites  en  therapeutique  sont  le  nitrate,  le  chlorate, 
l'acetate  et  le  carbonate.  Le  nitrate  est  administre,  de  temps  immemorial,  comme 
temperant.  Associe  au  cbiendent  ou  ă  la  reglisse  ii  conslituait,  dans  Ia  plupart  des 
Services  hospitaliers,  une  sorte  de  tisane  commune  qu'on  donnait  couramment  aux 
malades,  ă  qui  rien  n'etait  d'ailleurs  prescrit.  Le  chlorate  paraît  agir  surtout  par 
l'acide  chlorique  sur  les  glandes  salivaires.  II  a  deux  facteurs  dont  l'action  doit  etre 
examinee  s^parement,  de  meme  que  les  bromures  et  les  iodures,  qui  peuvent  etre 
aussi  des  sels  potassiques,  mais  dont  nous  ne  nous  occuperons  qu'en  traitant  de 
l'iode  et  du  brome.  L'acetate  et  le  carbonate  ne  sont  guere  usites  qu'â  titre  de  diure- 
tlques  et  de  lithontripliques.  Nous  les  laisserons  egalement  de  c&te  pour  le  moment. 

(1)  Soite.  —  Voir  les  nomiros  des  19  marş,  38  avril  et  21  mai. 


Ses  successears  immMials,  ăblouis  par  Ies  spâcuiations  de  Platon  et  d'Aristote  sur  Ia  for- 
mation  de  Tunivers,  les  âlâments  ou  principes  mat^riels  des  choses,  s'eObrcirent  de  traDspor- 
ter  cea  hypolhfeses  dans  Ia  physiologie  et  Ia  pathologie,  et  pr^tendirent  en  dăduire  Ies  r^les 
de  I'bygi^ne  et  de  Ia  therapeutique.  Tentative  vaine,  dont  I'expârience  dâvoila  bientât  la  futilit6. 

Alore  des  praliciens  recommandables  eatreprirent  de  ramener  Tart  de  gu^rir  ft  sa  m^thode 
primitive,  qui  consiste  dans  l'observalion  des  maladies  et  rexpârimentation  des  remfedes;  mais, 
trop  prâvenus  contre  Ies  hypothfeses  par  Pabus  qui  en  avait  6li  fait,  ils  se  flaltărent  de  Ies 
bannir  entiferement  de  l'arl  de  guârir.  Nous  savons  ce  qui  advint  de  cette  enlreprise.  Leurs 
nosographies  devinrent  des  recueils  impossibles  k  consulter,  faute  d'un  ordre  mâthodique. 
Aussi,  le  mâthodisrae,  quoique  issu  d'une  hypoth^se  physiologique  tir^e  elle-m6me  de  la  cos- 
mographie  6picurienDe,  le  mâlhodisme  constitua  un  v^ritable  progrfes. 

Ainsi  donc,  on  peut  affirmer  qu'&  cette  date  (le  i"  sitele  de  l>re  chr^tienne),  toutes  \a 
branches  de  Tencyclopâdie  medicale  avaient  acquis  un  degrâ  d'âvolution  qui  permettait  de  les 
distinguer,  de  les  ătudier  sâparâment  et  de  Ies  râunir  easuile  par  une  synthâse  rationnelle. 
Cette  grande  oeuvre  pbilosophique  et  medicale  fut  exicutde  avec  une  sfiiretâ  de  jugement,  une 
itendue  de  savoir  et  une  sagaciti  pratique  qui  ne  le  cident  en  rien  auz  qnalit^  aoalogues  da 
m^decin  de  Cos. 

S  X.  —  AULUS  CORNELIDS  CBLSOS. 

On  ignore  l'^poque  precise  oii  vivait  cet  auteur;  mais  Topinion  la  plus  accrăditte  la  place 
vers  la  fin  du  r6gne  d' Auguste  et  le  commeocement  de  celui  de  Tib^re.  Son  style  rappelle 
reiâgance  el  la  purelâ  des  dcrivains  latins  de  ce  temps-Iă.  II  avait  embrassâ  dans  son  auvre 
enWre  presque  toute  rencyclop^die  contemporaine,  agricultore,  rhilorique,  art  de  1»  guerre» 


Digitized  by  VjUUy  ItT 


L'UNION  MfiDICALE.  15 


Un  mot  d'abord  sur  Ies  effets  physiologiques  des  sels  de  potasse,  consideres  ea 
general.  Ils  agissent  8p6cialement  sur  Ies  muscles  dont  ils  abolissent  rapidement 
l'excitabilite,  lorsqu'ils  sont  administres  â  dosc  toxique.  Cest  le  contraire  du 
curare,  qui  laisse  persisler  des  heures  rexcilabilite  musculaire  apres  la  perte  de 
I'excitabilitâ  nerveuse.  La  sensibilite  subslste  chez  Ies  animaux  empoisonnes  par 
Ies  sels  poţassiques.  Sur  une  grenouille  liee  fortement  au  milieu  du  corps  et  dont 
on  a  empoisonne  la  moitie  ant^rieure,  on  determine  des  mouvements  dans  le  trăia 
posterieur  en  excitant  Ies  nerfs  de  la  pârtie  anterieure  paralysee.  Cette  paralvsie  n'a 
donc  alteint  que  Ies  muscles. 

Lamoelle  epinifere  est-elle  pourquelque  chose  dans  ces  phenomtaes?  Si,  sur 
nne  grenouille,  on  lie  Tartare  crurale  et  qu'on  injecte  du  nitrate  de  potasse  dans  la 
Teine  branchiale,  par  exemple,  tout  sera  empoisonne  si  c'est  par  l'intermediaire  de 
la  moelle  qu'agit  Ie  poison,  puisqu'on  n'a  interrompu  aucune  des  Communications 
nerveuses.  Or,  c'est  precisement  le  membre  dont  l'artere  est  lie,  qui  se  trouve 
le  seul  preserve  de  la  paraljsie.  C'est  donc  par  le  sang  que  se  produit  l'empoi- 
sonnement. 

Le  sang  dans  lequel  on  a  injecta  un  sel  de  potasse  devient  plus  clair,  parce  que 
ies  globules  diminuent  de  volume  sous  l'influence  du  poison.  Les  globules  seuls 
sont  alteints ;  et  c'est  ici  le  lieu  de  faire  remarquer  qu'en  etudiant  ensemble  la 
polasse  et  Ia  soude,  sous  le  titre  de  medication  alcaline,  on  a  fait  un  effort  sterile 
pourrapprocher  deux  substances  dont  les  modes  d'action  n'ont  aucune  analogie.  II 
serait  plus  juste  de  les  consid^rer  comme  antagonistes.  Les  deux  alcalins,  en  effet, 
nesemâlent  ni  ne  se  confondent;  tandis  que  les  sels  de  potasse  restent  conflnâs 
dans  les  globules,  la  soude  se  porte  dans  le  plasma  et  le  serum,  et  l'on  peut  dire 
que  Ies  globules  poţassiques  nagent  dans  un  fleuve  sodique.  Les  tissus  organiques 
qui  servent  â  la  vie  de  relation,  les  muscles  sont  impr6gnes  de  potasse,  tandis  que 
la  soude  se  retrouve  en  grande  quantite  dans  les  liquides  et  tous  les  organes  excr6- 
toires.  On  ferait  donc  fausse  route  en  donnant  indifleremment  Tune  pour  l'autre. 

Les  muscles,  disona-nous,  conticnnent  d'enormca  proportions  de  potasse,  et,  poUT 
le  noter  en  passant,  c'est,  parait-il,  le  plus  clair  de  ce  qu'ils  abandonnent  par 
l'ebullition.  En  d'autres  termes,  le  bouillon  ne  serait  guere  qu'une  lavasse  potas- 
siqnc,  et  ne  contiendrait  pas  de  principe  nutritif.  C'est  un  Allemand  qui  s'est  charge 
de  demontrer  Ie  fait  ct  de  ruiner  les  assertions  contralres,  selon  lui  empreintes  de 
cbarlatanisme,  du  baron  Liebig.  Le  bouillon  ne  serait  qu'une  agreable  preface  pour 

m^Jecine,  etc ;  mais,  de  tant  d'âcrits,  un  seul  noas  est  parvenu,  celui  relatif  ă  l'art  de  gu^rir ; 
encore  merae  ne  dous  est-il  arriv6  qa*un  peu  mutila  par  Ia  n^ligence  ou  Tlgnorance  des 
eopistes.  Nâanmoins,  tel  que  nous  Tavons,  ii  constitue  le  plus  prâcieux  monument  de  Ia  science 
midicale  de  cette  âpoque. 

Năgiigâ,  m6connu  pendant  une  sârie  de  siteles,  ce  (raita  de  midecine  n'a  trouvâ  de  jusles 
apprteialeors  qu'en  un  temps  trfes-rapprochd  du  nfilre;  Fabrice  d'Acquapendente,  un  des  plus 
citebres  anatomistes  et  chlnirgiens  du  xn*  silele,  Ie  dit  admirable  et  digne  d'6tre  feuilleti 
joar  et  nuit  Boerhaave  appelait  Gelse  Ie  premier  des  anciens  et  m6me  des  modernes  pour  la 
chirurgie.  Ua  savant  ăditeur  du  xviii*  sifecle,  LSonard  Targa,  a  eu  Ie  merveilleux  courage  de 
consacrer  prfts  de  60  ans  de  sa  vie  ă  «lablir,  corriger,  6purer  le  texte  de  ce  livre;  ainsi  que 
TassDre  M.  Ie  docteur  des  ftangs  qui,  par  Texactitude  et  l'dl^ance  de  sa  traduction,  a  (ait 
revivre  dans  notre  langue  Pauteur  latin. 

L'ouvrage  de  Celse  est  divisâ  en  huit  livres.  Le  premier  s'ouvre  par  une  introduction  oA 
fantenr  passe  en  revne  rhistoire  succincte  de  la  m^decine,  depuis  son  origine  jusqu'i 
răpoqne  oti  ii  âcrivaiL  H  cite  et  adopte  le  partage  que  les  Grecs  avaient  fait  de  cette  science 
en  trois  branches  :  la  diUUiqtu,  dont  Tobjet  est  de  guârir  par  le  râgime ;  la  pharmacmU'que, 
((Qi  răgle  Temploi  des  medicamenta;  et  Ia  chirurgie,  qui  trăite  des  secours  de  la  main  et  des 
JDStruroents.  Ensuile,  apr6s  avoir  retracă  en  d^tail  Ies  discussions  auxquelles  se  livraieat  de 
son  temps  Ies  trois  sectes  qui  se  dispulaient  le  gouvernement  de  la  science  medicale,  ii 
r^nme  le  dibat  en  ces  termes  : 

«  On  a  tant  acrit  sur  ces  questions,  qui  parmi  les  mddecins  ont  616  souvent  et  sont  encore 
l'objet  des  plus  vives  controverses,  qn'il  est  utile  d'exposer  les  id^es  aniquelles  nous  recon- 
naissons  le  plus  de  vraisemblance.  Dans  cette  maniere  de  voir,  on  n'adopte  exclusivement 
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un  bon  repas.  II  Ml  savoir  itu'âvec  dii  bbiiillbh,  cbtilrairetti^ht  â  i'opinlon  gfine- 
tale,  on  ne  nourrit  pâs  du  tout  Ies  inalades.  11  y  ă  longtemps  que  M.  Ddmas  avait 
dit  que  16  boUillon  n'felalt  qu'Un  ihâ  de  viande.  ,i         ; 

Les  sels  de  potasse  agissent  sur  le  Coeur,  qut  est  uri  muscle  sirîe  comirie  Ifeâ 
muscles  de  la  vie  de  relation,  blen  qu'll  leur  fasse  excSptidn,  eh  ce  sens  (jiTll  est 
souslrait  â  la  voiohte.  11  est  ihcpnscient.  Lâ  potasse  t^lehtit  ie  nombre  des  batte- 
inehls  dii  cocur,  diminue  la  tension  ărtetieilti  el  abaisse  la  leinperature.  C6s  eflels 
sont  tous  sous  la  dependanee  de  l'empoisonnemeht  du  sahg.  Le  pouls  s'affaiblit 
(diminution  de  la  tension  arterielle),  parce  que  le  co^iir,  affaibii  lui-rrieme  par  le 
contact  dii  sang  altere,  lance  avec  iiioins  d'energie  Ies  ondees  dans  les  vaisseaiix; 
ct  la  refrigeratloh  est  proportioniielle  â  la  diminution  des  combustions  que  ti'all- 
ihentenl  plus  aulânt  les  globules  dimlnuâs  'd6  voliime.  Et  ce  qui  le  prouve,  c'est 
que  l'urinc  contienl  inoins  d'uree.  . 

Voyons  ibaintehant  les  applications  therapeuliques.  Les  sels  de  potasse  ont  el5 
employes  6ontre  loutes  les  flevres,  ă  litre  de  tempăranls;  el  particulierement  «ontr^ 
la  fievre  rhumatismale.  Martin-Solon,  Gendrin,  Aran,  ele.,  ont  surlout  vante  16 
nitrate  de  potasse  pour  cornballre  le  rhumatisme  articulaire  aigu.  Le  premier  pra- 
licien  qui,  en  Franca,  a'rtianie  liardiment  celle  m6dication,  etait  d'brigine  exoliqu6. 
Le  docteur  Kappler  que  les  eleves  appelaient,  â  la  fln  de  sa  vie,  le  pet-e  Capillăire, 
ăvait  ete,  sous  l'fempire,  nledecin  de  la  familie  de  Narbohn^,  â  Trieste.  Cetl^ 
familie,  rţntree  en  France  â  la  suite  des  armees  etrangeres,  en  1816,  vbulutamehef 
ă  Paris  le  docteur  Rappler.  îl  y  mit  une  condition,  c'est  qii'il  serait  charge  d'un 
service  en  chef  dans  un  bbpital.  On  le  nomma  medecin  de  BeaUjoh  et  fc'est  la  qiie, 
bieh  avani  Martin-Solon,  ii  appliqua  le  nitre  au  trailement  du  rhiimalisme  febi-ile. 
Cette  applicalion  est  logique,  si  Von  se  propose  de  ralentir  le  faiouvement  de  la 
lievre.  Quani  ă  la  pretehtlon,  soulevee  depuis,  db  diminuei*  la  plaslicite  de  la 
fibrine,  comme  on  disait,  ou  de  diminuer  la  quantite  de  la  llbrine,  c'est  aulre 
chose ;  ii  est  vrai  qu'en  metlant  le  sang  en  contact  direct  avec  le  nitre,  bn  obtient 
une  ditTluence  de  la  flbrine,  mais  c'est  a  une  triple  condition  :  i»  que  le  contact 
soit  direct;  2»  qu'll  soit  prolonge;  3»  que  le  nitre  soit  en  ^randb  quaritite.  tes 
Irois  condltions  soni  irrealisables  en  therapeutique,  et  le  sahg,  ajjrfes  l'âdminls- 
iration  du  nitre  en  boissori  reste,  sous  le  rapport  de  lâ  flbrine,  cb  qu'll  6tait  aupi- 
ravanl.  b'ailleurs,  cela  est  assez  indifi^rent,  car  les  recherches  Ihodernes  d'hislo- 
logie  ont  demontre  que  les  produits  de  l'lnnammation,  qu'on  rbgardait  aiitrelbis 

ikucune  opiniod,  de  m6me  qu'on  n'en  rejelte  aucune  d'ane  mani&re  absolue;  mais  oa  con- 
serve un  moyeu  terme  enlre  ces  senlimenls  contraires,  ei  c'est  ed  gân^rdl  le  părţi  que  doivenl 
prendre  dans  Ies  discussions  ceux  qui  cherchent  la  MtM  sans  ambitidii,  comme  wină  k  cas 
prdsent. 

«  li  est  c^rtain  4ue  Ia  mădecine,  bien  qU^elle  iie  puisse  reposer  sur  le^  causeii  oceultes  et 
les  aclions  uaturelles,  est  dbligâe  de  recourir  au  raisonnement;  car  c'âsţ  tid  art  coujeclural 
qui,  dans  bien  des  cas,  est  trahi  non  s^ulemebt  pat  la  thâorie  {liphyaio-patkotogie),  mais 
encore  par  Texp^rience.  En  etfet,  la  ii^vre,  I'appâtli,  Ie  sommeiJ,  n'oul  pas  une  maniere 
d'^lre  invariable.  l^Ius  rarement,  II  est  vrai,  on  rencontre  des  maladlâs  nbuVelles;  mais  ii  est 
Evident  qu'on  en  rencontre  quelquefois...  L'analogie  n'est  pas  toujours  eOlcace  dans  les  atf'ec- 
tlons  de  ce  genre ;  cependant,  quand  elle  peut  l'fitre,  t'est  encore  par  tin  procăde  ralionnel, 
qa'apr^s  avoir  examina  les  maladies  d'esptoe  semblable  et  les  remfedes  de  m6me  nalure,  on 
arrive  ă  choisir  celui  qui  bonvifent  Ik  mieut  aii  cas  qui  te  prdsente.  Le  mâdecin  doit  dobc, 
en  pareiIJe  circonstance,  dfoouvrlr  des  mbyens  de  traltement  qui,  sans  6tre  Infalllibies,  Se 
montreni  le  plus  souvent  efDcaces. 

«  It  devra  prendre  aussi  conseil,  non  des  Causes  cachăes,  mais  de  cellei  que  Texploration 
peul  atteindre,  c'est-ă-dire  des  causes  6videntes,  Car  ii  est  important  de  satoir  si  c'est  Ia 
fatigue,  la  seif,  le  Iroid,  le  cbaud,  l'insomnie,  l'abstinence  ou  l'excfes  dans  le  boire  et  le 
manger,  ou  l'abus  des  plaisirs  qui  a  donnâ  naissanceâ  Ia  maladie.  II  faut  conhaflre,  en  outre, 
le  temperament  du  malade,  voir  s'il  est  d'une  constitution  seche  on  humide,  faible  ou  robuste; 
s'il  est  habituellement  bien  ou  mal  portant;  et  si,  lorsque  sa  sant6  se  d^range  ses  maladies 
sont  graves  ou  l^âres,  courles  ou  de  longue  durâe ;  enfin  si  la  vie  qu'il  mâne  est  rempiie 
par  le  travall  ou  Ie  loisir,  et  si  sa  nourriture  est  frugale  ou  recherchâe.  Cest  sur  de  semblables 
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conune  de  ia  nbrine,  ne  sont  rien  moins  que  cela.  Aihsi  Ies  f^usses  metnbranes  ne 
seraient  que  des  epitii61ium  agglomer^s,  et  l'lnflammation  elle-m6me  ne  serait 
qu'une  proliferalion. 

On  se  propose  encore,  dans  le  rhumatisme,,de  diminuer  la  doaleur.  Pour  cela, 
le  nitre  est  impuissant,  iear,  pouf  allendit  ce  but,  ii  faudrait  empoisonner  le  ma- 
lade  jusqu'ă  l'asphyxie.  Cest,  du  reste,  ce  que  l'on  a  fait  quelquefois.  En  donnant 
20  el  39  grammes  de  nitre  par  jour  (Gendrin  est  aiW  jusqu'ă  60),  on  asphyxie,  «a 
cyaaise  le  malade.  Cela  n'bffrayail  jos  le  docteur  Mapplerj  au  conlraire.  II  avait 
eoutume  de  dire  a  M.  le  profeşseur  See,  gul  a  Hi  son  interne  :  «  Quand  tu  verras  Ies 
leVreă  devenir  pleiies,  arreie-toi!  »  il  tutojall  toiii  le  monde. 

En  soinine,  l'administration  du  nitre  ne  conslitue  pas  un  trăiiement  flu  rilumă- 
lisme.  Le  nitre  est  simplement  un  medicainent  ăhtipyretique. 

Nous  ne  nous  arreterons  pas  Sur  I'emploi  du  nitre  contre  Ies  hemohrMgifes,  em- 
ploi  que  l'on  a  preconise  ă  î'epoque  ou  l'on  dirisait  Ies  hemorriiagies  eii  ăctives  et 
en  passives,  sans  avoir  jamais  bien  su  ce  que  cela  vouiait  dire.  Le  iiltre  6tait  cens6 
convenir  cpntre  Ies  hemorrhagies  actives,  caraclerisees,  ă  ce  que  l'on  croyaii,  par  un 
exces  de  filiriDe  dans  le  sang.  II  ne  &iii  plus  parler  de  ces  erreurs. 

Le  nitrate  de  potasse  est-il  diuretique?  Oui,  ă  la  dose  moyenne  de  16  â  l2  gramMes 
par  jour.  Conunent  est-il  diuretique?  c'est  assez  dilBcile  â.  compreiidre.  11  existe 
deui  especes  de  diuretiques,  sads  tenir  compte  des  pseudo-diurâtiques  qui,  par 
irritation  de  Ia  ressie,  par  cystite,  determinent  des  envies  d'uriner  ft:6quentes, 
maji  qui  n'augmentent  paS,  en  r^lit^,  la  quahtitâ  de  liquide  excr6t6. 

La  premiere  espece  des  diuretiques  vrais,  agit  eu  augmentant  lâ  pressioil  itli- 
rielle.  La  digitale  et  la  sciile  en  sont  Ies  ^es., 

Blais  comment  le  nitre  qui  dimihue  la  pression  arterielle  et  qui  âffaibllt  toiit  le 
gsteme  circulaloire  et  musculaire  peutril  augmenter  la  s6crdtldn  de  l'urihfe  ?  Cest 
en  vertu  du  pouvoir  diffusible  considerable  des  şels  de  potasse  qui  ^iilralnent 
l'eaudusang  par  eiosmose.  Uatis.la  Inaiadie  de.ferîght,  loraque  l'Kjdropisie  se 
geoeralise  parce  que  ie  rein,  depouille  de  son  6pitlielium,  iaissd  fhir  râlbtimine, 
au  passage  de  laquelle  repithelium  met  dbstacie  â  l'6tat  pliysiologiques,  ie  iiitre 
feralt  ie  plus  grand  mal.  ti  augmenterăit  le  Syrtipt6mb.  Dans  ies  hydrbplsies  d'ori- 
gine  cardiaque,  celles  oîi  le  retour  du  sang  velneux  se  fait  diflictiement,  iâ  digi- 
tale et  la  sciile  seront  d'un  bien  plus  grand  secours  que  16  nitre.  En  ăiigmen- 
tantlatension  des  surt^res  elles  feroat  filtrer  ă  travers  le  reia  le  sang  dent  elles 

HiMtt^Mibng  qtt*t)n  peut  firnder  touvent  un  traitenient  iioateao.  •  (OelSei  TrtdU  de  la  mMt- 
eittti  ttwloctieD  nouf  elleî  Puls,  MDCCa  LIX,  p.  7, 1"  coloune;) 

•  Je  ptosâ  aoMi  qu'ii  est  k  Ia  fois  inutile  et  cruel  d'ourrlr  dei  corps  tivant8«  maia  qu'il  est 
dteessabt  i  bent  qui  cultlvent  la  science  de  se  livrer  ft  la  disseclMb  des  cadaTres;  ear  ils 
doiTeut  Miinaltre  li  tldge  et  la  dlsposition  del  drgânes;  Dl^ets  qae  Ies  cadavret  nona  reprâ- 
tentent  plus  exactement  que  Thonune  vivant  et  bless^  Quani  aux  choses  qui  ne  ke  r^vilent 
que  peddaut  la  Vie,  retperienee  dous  en  instruira  dans  Ies  pansements  des  blessures,  d'une 
mani^  plus  lente,  ii  est  vrai,  mais  plus  conforme  4  rbumanit&  Ces  pr^liminaires  itablis, 
j'expourai  d'abord  te$  rigla  &  tuivre  pour  se  meunimir  eh  santi;  puit,  je  parlerai  det  ma- 
Utdies  et  de  leur  traittmnti  »  (f««<ft,  p.  H«  1"  colonne.) 

TeUe  est,  en  effet,  la  progression  observ6e  par  l'Hippocrale  latin  dans  tout  le  cours  de  son 
oavrage,  et  Ton  peut  juger  par  elle  qu'il  subordonnait  la  science  a  l'art,  la  th^orie  ă  la  pra- 
IJque,  sans  d^daigner  năahinoins  Ies  conjectures  physio-JMilhoIogiques. 

Oiiant  â  ia  faosographie,  elle  est  i  peu  prfes  nulle  en  conlpăraiâdli  Ai  ideile  d^  nds  joiirs.  Le 
diagnostic  de  la  flevre  et  des  fifevres  y  joue  Yt  i-Ole  principal,  comtne  daiis  toiis  les  aiici^nc 
Hvres  de  mMecid^.  La  fi6vre  âtait  pour  eux  îâ  caractâristique  dti  degrâ  de  perttirbation  de  Ia 
ibrcfe  vitale  et  la  chirurgie  la  parlie  la  plus  aclievăe. 

Entre  Celse  fet  Galien  nous  Ue  trouvons  laucun  buvrage  digtie  d*etre  mtAWA  au  polnt  de  true 
philosophique.  Les  terits  d'Aritâe  ^t  de  Coelius  Aurelianus,  tris-pr^cieut  sous  le  rapport  de 
la  pratique  et  de  rhistoire  de  l'art,  ne  iiotik  olTrent  aucune  idâe  phildsophique  iioiivelle.  Ce 
iom  des  trailto  de  nosographie  r^digâs  dans  un  esprit  d'^clectisme  plus  ou  moins  eclairâ.  Ces 
deox  toivains  ont  partagâ  leur  sujet  de  la  mtaie  mani^ :  ils  le  divisent  en  huit  livrea,  dont 
Ies  quatre  premiers  sont  consacra  ă  la  description  et  au  traitement  des  maladies  aiguâs;  et 
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diminueront  le  volume.  De  plus,  lenitre  aOaiblirait  l'organisme  deja  tr^s-d^bilitâ. 

En  resume  donc,  Templol  du  nitrate  de  potasse  est  douteux  dans  Ies  hydropisies 
cardiaques,  et  mauvais  dans  Ies  hydropisies  albuminuriques.  —  M.  L. 


CHIIWIE  ET  TOXICOLOGIE 


BANCBK  DES  BORBONS  COLOkiS.  —   BFFBTS  »E  L'ATBONIIB  SUB  tBS  NfiBOm.  — • 
SDK  LB  PBINCIPB  TOXIQDB  BO  OOBIABU  TUTO. 

Cest  avec  raison  qu'on  surveille  en  France  Ia  fabrication  des  bonbons,  et  qu'on 
interdit  aux  conflseurs  Temploi  de  certaines  matleres  colorantes  dangereuses ,  aux- 
guelles  ils  ne  craignaient  pas  d'avoir  recours,  pour  donner  ă  leurs  produits  un  aspect 
plus  seduisant.  En  £cosse  aussi,  la  surveillance  des  Conseils  d'hygiene  est,  de  tout 
point  justifiee  par  le  recent  rapport  du  professeur  Cameron,  chimiste  ă  Dublin  (1). 

A  la  fin  de  l'annee  1870,  ii  envoya  chercher,  chez  chez  tous  Ies  conflseurs  de 
Dublin,  une  certaine  quantite  des  bonbons  livres  â  Ia  consommation,  et  ii  s'en  pro- 
cura ainsi  123  echanlillons  de  toules  sortes,  qu'il  soumit  â  I'analyse.  Chez  trois 
fabricants  seulement,  Ies  produits  furent  reconnus  purs,  tandis  que  chezdix  autres, 
ils  etaient  falsiiles  ou  recouverts  de  mati^res  colorantes  toxiques. 

Bonbons  jaunes.  —  Sur  quarante  ăchantillons,  deux  seulement  devaient  lear 
conleur  au  safi-an ;  un  etait  colora  â  la  gomme-gutte,  et  Ies  trente-sept  autres  4laient 
recouverts  de  chromate  de  plomb,  vulgairement  appele  jaune  de  chrome.  La  pro- 
portion  de  ce  sel  variait  du  quatre-centi^me  au  millieme  du  poids  des  objets  ana- 
lyses,  et  Ie  baton  de  sucre  ordinaire  etait  celui  qui  en  contenait  le  plus. 

Bonbons  ă  Vorange:  —  Douze  echantillons,  et  particulierement  des  pastilles  et 
des  amandes  en  sucre,  qui  etaient  d'une  belle  couleur  orangee,  Ia  devaient  ă  la 
presence  d'une  variete  de  chromate  de  plomb, 

Bonbons  rvuges  —  Trente-huit  echantillons  comprenant  des  pâches,  des  amandes, 
des  pastilles,  des  conQtures  secbes,  des  Dăions  et  aes  boules  de  sucre,  pr6sentaienl 
diverses  teintes  rouges,  depuis  Ie  rose  clair  jusqu'au  rouge  6carlate.  Sur  ce  nombre, 
trente-six  Etaient  colores  ă  Ia  cochenille,  et  deux  seulement  qui  n'elaient  autre 
chose  que  des  bâtons  de  sucre  â  bon  marche,  contenaient  du  vermillon,  dans  la 
proportion  de  4  grains  (O  gr.  24  centigr.)  par  once. 

(1)  Th»  IhAtin  qwirtrlv  joumal  of  nudioal  teienet.  Febmary,  1871. 


Ies  qaatre  snivants  reoferment  Ia  description  et  la  cure  des  aCTections  chroniqnes.  C.  Aareliaaas 
entremâle  ses  discours  de  disserlations  th^oriques  et  bistoriques  parfois  un  peu  prolixes; 
tandis  qu'Arfitâe  va  droit  au  but,  sans  ralentir  sa  marche  par  des  digressions.  L'ouvrage  de 
celui-ci,  terit  en  grec,  d'un  style  âlâgant,  concis  et  pittoresque,  a  valu  ă  son  auteur  ie  surnom 
de  grand  peintre  des  maladies.  L'ouvrage  de  Coelius,  an  contraire,  est  tenl  en  mauvais  UUd, 
entrem616  de  barbarismes. 

(la  tuU»  ă  un  prochain  numiro.) 


Ephiai^rldeB  SIMIeales.  —  U  JoaLET  1762. 

Sous  ce  titre  :  Heureuse  vieilUsse,  la  Gazette  de  midecîne  pnblîe  Ia  note  saivante : 
«  II  existe  dans  le  Gâvaudan,  au  village  de  Marvelhac,  paroisse  de  St-Privat-de-yalIongne,  dio- 
c^  de  Mendes,  une  remme  âg^e  de  125  ans,  veuve  du  nommă  Jacques  Corriger ;  son  flls,  Jac- 
ques  Corriger,  aussi  vivant,  est  âg6  de  102  ans.  La  mfere  se  măria  le  9  mai  1655,  et  M.  Bouzon, 
notaire,  fit  ie  mariage.  Jean  Corriger,  son  petit-fils,  est  âgâ  de  81  ans.  On  lui  compte  dans  *le 
pays  600  collaUraux,  non  compris  des  enfanls  ou  petits-enfants  qui  sout  sortis  de  France  lors 
de  la  rivocation  de  T^dit  de  Nantes.  Cette  femme  est  k  prteent  priv6e  de  la  vue,  mais  elle 
marche  encore  et  elle  jouit  de  tout  son  bon  sens.  »  —  A.  Ch. 


Digitized  by 


Google 


LIINION  MfiDIGALE.  19 


Bonbotu  veru.  —  Pendant  un  certain  lemps,  Tarsenite  de  cuivrţ  ătait  fi-equem- 
ment  employe  par  Ies  conQseurs,  pour  communiquer  aux  produits  sucres,  une  cou- 
leur  rerte  agreable  ă  l'oeil;  mais  Ies  nombreux  accidents  qu'on  a  eu  â  deplorer,  par 
soite  de  Temploi  de  cette  mati^re  colorante  toxique,  ont  tellement  alarme  le  pablic, 
que  cette  substance  est  â  peu  preş  abandonnee  aujourd'bui.  M.  Cameron  ne  put  se 
procurer  qu'un  seul  bonbon  Terţ.  II  repr6sentait  un  enfant  vStu  d'une  robe  verte,  et 
cette  couleur  avait  4te  obtenue  ă  I'aide  d'un  melange  de  bleu  de  Prusse  et  de  chro- 
mate  de  plomb. 

Bonbotu  bleus.  —  Cette  couleur  n'est  pas  en  faveur  ă  Dublin :  aussi  l'auteur  ne 
pnt-il  analyser  qu'un  echanlillon  â  raies  bleues,  et  11  reconnut  que  la  mati^re  colo- 
rante 6tait  le  bleu  d'outre-mer. 

Bottbons  mauve  et  Magenta.  —  Neuf  ^hantillons  6taient  colores  ă  I'aide  de  ces 
sobstances  nouvelles,  qui  mises  en  contact  avec  la  peau,  ont  la  propriete  de  Ten- 
flammer.  On  se  rappelle  que  des  cbemises  et  des  bas,  teints  avec  ces  matieres  colo- 
rantes,  ont  determine  de  veritables  accidents  toxiques.  —  Quant  aux  couleurs 
extraites  de  la  houille,  comme  elles  sont  sujettes  â  contenir  des  traces  de  plomb, 
de  mercure  et  d'arsenic,  M.  Cameron  emet  l'opinion  qu'elles  ne  doivent  entrer  dans 
la  composition  d'aucune  substance  destinee  ă  la  nourriture  de  l'homme. 

n  n'est  pas  besoin  de  faire  ressortir  le  danger  qui  resulte  de  l'emploi  du  chro- 
mate  de  plomb  par  Ies  conflseurs.  Un  aliment  qui  en  renferme  plus  d'un  grain  par 
once  peni  fitre  considere  comme  un  poison  lent.  En  efTet,  le  cbrome  est,  par  lui- 
meme  un  metal  toxique,  et  on  sait  combien  d'empoisonnements  ont  el6  occasion- 
nespar  l'usage  trop  prolonge  d'eauxqui  ne  renfermaient  pourtant  qu'une  tres-faible 
proportion  de  plomb.  On  doit  tenir  le  mSme  langage  ă  l'egard  du  vermillon  ou  bi- 
sulfare  de  mercure,  dont  M.  Cameron  a  trouve  jusqu'â  8  grains  (O  gr.  48  centigr.) 
dans  on  balon  de  sucre  du  poids  de  deux  onces.  Quoique  ce  sel  soit  insoluble,  ii 
ne  peut  manquer  d'etre  prejudiciable  â  la  sanie  d'un  enfant  qui  en  ingererait  deux 
oa  trois  grains  par  jour.  II  est  bon  de  faire  remarquer,  en  outre,  que  le  vermillon 
du  vaamfsree  est  souvent  impur.  Celui  qui  provient  de  la  Chine  est  gen6ralement 
ă  i'etat  de  purete;  mais  celui  qu'on  achete  â  bon  marche  est  souvent  m61e  de  mi- 
nlum  ou  oxyde  de  plomb,  qui  est  beaucoup  plus  aclif.  Ce  qui  le  prouve,  c'est  que 
M.  Cameron  en  a  trouve  presque  20  p.  100,  dans  le  vermillon  qui  colorait  le  sucre 
soumisă  son  analyse. 

Les  pastilles  achetees  chez  deux  des  conflseurs  de  Dublin  renfermaient  de  12  ă 
15  p.  100  d'une  argile  blancbe  insoluble,  designee  dans  le  commerce,  sous  le  nom 
de  terre  blanche.  Les  pfiches,  les  amandes  en  sucre,  les  pastilles  et  les  conQlures 
s^es  contenaient  de  Ia  poudre  de  riz,  de  I'amidon  et  de  la  gomme  arabique.  Les 
tablettes  pour  la  toux  6taient  preparees  avec  de  la  gomme,  du  sucre,  de  l'extrait  de 
r^Iisse,  et  quelques-unes  âtaient  rendues  legerement  medicamenieuses  par  l'addi- 
tion  d'opium  et  de  camphre.  Un  enfant  dans  son  berceau  etait  compose  de  la  ma- 
niere sulvante:  le  berceau  etait  forme  d'un  melange  de  plâtre  et  de  sucre,  le  corps, 
de  sucre  et  de  fecule  de  riz;  les  yeux  etaient  colores  par  du  bleu  de  Prusse,  les 
joues  par  de  Ia  cocbenille,  et  la  robe  par  du  cbromate  de  plomb. 

Dn  reste,  les  procedes  cbimiques  ă  employer  pour  ce  genre  d'analyse  sont  des 
plus  simples.  On  dissout  dans  I'eau  distill^e  un  fragment  de  la  substance,  et  si  elle 
contient  du  vermillon,  on  le  trouve  au  fond  du  vase.  Si  Ia  solution  est  teinte  en 
roage  par  la  cocbenille,  elle  se  decolore  instantanâment  par  l'addition  de  quelques 
gouttes  de  cblorure  de  chaux.  Avec  Ie  safVan,  la  solution  est  jaune  et  plus  ou  moins 
transparente;  avec  le  cbromate  de  plomb  elle  est  trouble,  et  ii  se  d6pose  une  subs- 
tance qui,  recueillie  et  chauffee  aurouge  dans  uncreuset,  laisse  un  residu  vert  sale 
ou  vert  jaunâtre.  On  dissout  ce  residu  â  I'aide  de  quelques  gouUes  d'acide  nilrique 
pnr,  on  chaufTe  doucement  pour  chasser  l'exces  d'acide,  on  ajoute  de  I'eau  disliilee, 
et  la  liqueur,  ainsi  obtenue,  presente  tous  les  caract^res  des  sels  de  plomb.  Quant 
i  Ia  terre  blancbe,  on  Ia  d^uvre  en  incinerant  la  substance  â  analyser  dans  une 
capsule,  au  fond  de  laquelle  elle  restera  sous  forme  d'une  poudre  lourde  et  d'un 
blanc  grisâtre. 
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^n  ]^sum6,  iWteur  conclut  (piîl  ne  devfait  ehtrer.  daiis  ia  compo'sltioh  des  W- 
bons,  d^autres  matieres  colorantes  que  lă  cochenille,  le  carmin,  le  safran  et  le  cur- 
cumâ. 

EtrPETS  DE  l'âtrdpimb  stih  LES  nGBONS.  — l'add^jă  rapporte(l)lesexpMenees 
ă  raide  destjiielles  le  docteur  Mitehdl  a  lâtebli  qUelle  etait  la  t-dsistancb  du  pigeea 
â  r&Ction  de  l'opluai.  Lii  docteur  Wood,  professeiir  de  botâaiqtie  &  l'Universiâ  de 
Pensylvanie,  en  a  institue  d'analogues  avec  divers  alcaloîdes,  et  en  parUculier  avee 
ratrdpiliei  bir,  Ies  nisultals  qu'il  a  obtenus  ile  sont  pas  moina  dignes  d'interât.  (2) 

Dans  uiie  premiere  sârie  d'expâriences,  ii  a  instill^,  dans  Ies  yeux  de  plusienrs 
pigeons,  une  solulion  d'atropine  contenant  O  gr.  18  cent.  d'alcaloîde  poiir  4  gram; 
d'eail  distillâe^  et  ii  a  r^ahque  qu'il  n'y  avait  alieun  changetnent  dans  l'aspect  de 
la  pdpiUe.  Administree  ft  rinterieuf)  lă  solution  d'atropine  a  âle  âgalement  sahs 
influtnce  sUr  I'iris  des  diseaui,  fait  (jui  avait  deja  etă  annorlce  par  MM.  Warthoil 
Jones  et  Lemattre.  Dans  un  eas  c6pehdănt,  ii  se  produisit  une  contraethon  notable 
de  la  pupille;  Dans  une  troisieme  serie  d'experience^^  l'auteur  se  proposait  de  recher- 
«itier,  quâlles  6taienl  Ies  doses  d'extrait  ii  belladone  ou  d'atropine  qui  pouTaient  6tre 
ingârees  par  Ies  pigeons  sasa  determiner  la  mort;  et  ii  declare  qu'il  estpresque  im- 
possiblede  l§s  tuer,  en  Iburfeisantayalei'dâs  ettraits  de  bbllddone,  destramoindou 
de  Jusquiame.  Les  doses  supârieures  ă  O  gr.  90  centigr^  sont  generalement  TOmies, 
et  dans  un  eas  particulier,  48  grains  (2  gr.  88  centigr.)  du  raeilleur  extralt  anglais 
furent  adminisU^s  dans  l'espace  d'uh  peu  t)lus  de  sept  heures,  sanâ  produire  aucun 
eftet  apprâciable.  Dans  un  autre  casj  3  grains  (O  gr.  18  centigr.)  de  sulfotâ  d'atro- 
pine pur  furent  arales  par  lin  pigeon^  et,  quoiqu'ils  n'aient  pas  ete  voibis,  la  sânte 
de  l'oiseaU  n'en  părut  poiiit  troublee;  Injeetee  sous  la  peau,  l'atnopine  pedt  tuer  le 
jiigeon;  mais  ii  ftidt  en  emplojer  au  moins  O  gr;  12  centigr.  pour  obtenii-  be  resul- 
tat.  L'auteur  ekpUque  ces  ikits  en  disant  que;  chez  ies  oiseaiix^  l'absorptibn  des 
poisons  est  Ibnte  et  leur  ^limination  rapide,  db  sorta  qu'iis  seht  ehasses  dii  sang, 
presqu'aussi  vite  qu'iis  y  pen^U^nt; 

SOR  LE  PRMţii>E  ToiiQUE  bu  CORUiiijL  TtJTO.  —  Lă  plâiitd  coiinlie,  dahs  U 
Rouveile-Zelande,  sOus  le  nom  de  tutd,  et  que  les  bolaiiistes  obt  desigiiâe  sous  le 
nom  de  Coriăriă  ruseifotîa  ou  Coriaria  tutu,  a  determine  de  nombreux  accidents 
d'empoisonnement  chez,  l'homme  et  chez  Ies  animaux.  Aussi  les  chimisics  se  âont- 
ils  prfecciipes  d'en  i-echerchdr  le  jprincipe  actif.  Les  travalii  les  J)lus  i-^cfeiits  sont 
ceiix  de  M.  Sltey:  iis  orii  ătâ  executea  sur  des  gralnes  qul  âVaieht  el^  tobrhies  par 
it.  ri.  travefs.  Ufie  pai-tlS  de  ces  grainefe,  flnement  pulverjs6feâi  ă  6le  titiitâb  par  l'eau 
froide,  et  Uheauţi*e  părtbpar  l'eau  iâg&rementâbidlilee,  bt  leâ  âeui  produits  oht  bte 
^vapdr^s  â  uhe  teiîij}6ratut-b  ^Ui  n'a  păs  d^băssb  90o  Făhf.  ftlăis  leS  r^Sidus  ăinsl 
obtenus,  bt  qui  elăibbl  lt*bs-peu  considerabfes,  fitalbht  Jiresqub  chtibrbment  forihâs 
de  matieregomiiielise,  et  ne  reiiferlnâieal  ailtuţl  ălcaloldb.  Le  resldu  des  setabnces 
fht  albrs  sbiioiiă  ă  uhe  lixiviatiOb  ttlbooliqub,  ki  lă  liqueur  t-4siiltaht  de  be  Irallemeht; 
ful  eVapoi-ee  bn  bdîi&istante  d'eitrait.  MlS  eri  conlact  ăVec  de  Tâthei",  bet  bktrall 
fourniţ  une  substancb  râsinelise  insolublb,  el  Une  huile  f  tirdâtre  qui  i^sta  en  sblatlOh 
dahs  l'Slhei-. 

Desirant  cotihăilrb  l'blfet  db  bbtle  hdile  Siif  Urt  âhihiâl,  â.  ti^Vers  bn  âdriiirtislră 
6  minimes  (envii^h  ti  gf.  2â  cbiltlgr.)  ă  uh  ghoS  bhâl,  ă  jbUn  depUls  dbuib  liburbs. 
flibhl6t  ai)rfes,  lin  Vblhissement  eiit  libu,  el  uhe  parlie  de  VHuiW  fiii  rbjbt^b :  Cepen- 
dant,  ubb  dehli-libUi-b  aptki^  le  chal  mohtra  des  signes  db  malaise,  ses  oreillbs  et 
sbs  ybui  s'âgilbrtril  (JonVblsivbhient,  el  ii  y  etit  des  mouvements  de  prbjectîon  de 
lă  lele  en  avahl.  tjrie  demi-heilte  aprbs  ringestion  de  l'huiie,  ii  surviht  des  cohvul- 
sioris,  kcbdmiJăgnees  d'uhe  {Jroductibh  bdnsiderable  d'lîbume  â  lă  bouche.  Cette 
atlatjub  cbăsa  au  bout  d'un  temps  ăssez  cbutt,  tiiâis  les  secousfees  et  leS  hidtivemeiits 
de  ia  tâtb  pbt-sistferbfil.  Une  heure  plus  tard,  une  secondb  altăqub  se  ddclara:  ell^ 
ful  violente,  măls  de  feourte  durte,  et,  â  pai-llr  di  cb  ihotoent,  l'ahimăl  se  râlablit 

(1)  Uniok  UiDiau,  11  septembre  1869. 

(J)  TA*  BrUith  and  fortign  m$dko<hinirgic(U  rtmt»,  July,  1871. 
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^dtii^lleiâeat,  tM  l^irtdBla  ^iii  V{§fin6fil  a'fitre  Am\\b  Sbnt  i6^  b^bblableâ  i 
eieili  cjui  oat  ăl6  bbsbrv6s  Stir  Ici  bâtall,  bi  ţHcUMlSfkMht  săt  \6i  înblitbtll  qui 
avaient  ete  empoisbnhes  par  le  iutu. 

L'exp€n6QtB  de  M;  Travera  demdntre  l|ub  U  prinei^e  toxique  des  graines  et  peut- 
etre.de  Ia  plante  tout  entiere,  se  trQuve  ^ans  l'huile  extraite  par  H.  Şkey,  ai,  en 
reaUU,  ce  h  esi  pas  i'niiiie  ellâ-meine.  Poiir  resoiidriei  ce  prool^mb,  11  au^alt  ^16 
indkq^Bsable  d'ănalyser  ceite  huile,  pour  tâeher  d'ed  isoler  un  ou  plusleiirs  prih- 
dpes  immediats;  mais  la  quantite  dont  on  pouvait  disposer  etait  trop  faible  pour 
permettre  ce  genre  de  reetierches,  qui  seront  reprises  ulterieurement.  En  attendant, 
vwei  Ira  eărabt^s  chimiques  db  eette  huile :  A  la  temperature  ordlnaire^  elle  est 
oti  peu  tisqueuse,  itiais  dle  dCTient  fitilde  d^  qu'oii  la  chăufllâ  l^gerement:  Sa  ceu- 
Mf  e§t  16  Vett  pâie ;  fellS  ă  tinf!  soim  fldiicc  tt  fafie  r4aelldfl  ăblde.  Elle  bfftW  aveci 
one  longue  flamnie»  ei  eft  ă  peiniî  Vblâlilfe  sână  debttmp6&itioli.  Sdlilbid  flăiis  I'iSthefj 
l6  ehloroforine  et  i'acidb  aceliqiiâ  i;oticeiiit-§,  di^  fesl  însqlUble!  dăhs  i'eăti  et  lei 
aeides  chlorhydrique  ou  nitrique„  et  elle  ne  se  desstehe  point  pâr  line  eipositiott  pro= 
longee  k  I'air.  Si  on  la  fait  bouillir  âvee  des  solutions  d'alcalis  caustiques,  iiUe  four- 
nit  beaucoup  de  mousse^  maus  elle  ne  se  dlşsout  qu'en  petite  quantite  en  se  sapo- 
nifiant,  lors  meme  que  l'eballition  est  proiongee  pendant  plusieurs  heiires.  Elle 
se  dissoul  en  totalitâ  dana  une  solution  altooliqiie  froide  de  potasee,  et  aueun  dep5t 
ne  se  prodtiit  par  radâitiijil  db  l'eau.  SI  on  la  bbdufife  jusqu'â  ce  qu'elle  se  decom= 
posc,  ii  s'en  degagc  unei  tapeur  tpil  Bifiale  l'edeuir  aere  de  l'acrolâine;  enAnj  sou- 
mise  a  l'action  de  Ia  chaleur  en  presefite  deS  jll6all§  Callslicjli^s,  et  SaftS  ihta-Vientiotl 
de  l'eau,  elle  degage  unS  huile  bdoratite,  qdl  est  pinbabifemeht  dfc  l'acide  cenânlhyi 
iique.  L'huile  de  tutu  n'est  pas  siccatiVe,  et,  paf  sâ  feolubiiilâ  dăiis  i'altdol  Ct  l'acide 
acetique^  el\6  oUre  une  ressemblancb  remarquabie  ăyec  l'buile  de  ricin.  Comme 
Ies  aeides  tres-dilu^s  TempSchent  de  se  saponifler,  qu'ils  tendent  &  la  rendre  inso- 
luble  et  par  consequent  inerte,  M.  Travers  ineline  ă  penser  qu'ils  pourraient  etre 
adminislr6s  utllfement  comme  antidotes,  en  bUtre  dâs  vomilifa  et  des  pargatifs.^ 

Quelqne  Ineoniplirt  qmj  swifc  ht  Vt«i>nM  da  MM.  8koy  ot  Tr»TW«,  ii  meriiail  d'elrfl 
Signale,  parce  qu'il  duvre  la  vt)ie  2  ilne  hDuVelie  sâriS  de  retherches;  En  efftt,  ii  y 
a  un  eeftaifi  riombr^  de  y6g6taux  tdxi^ufes,  dont  oh  ii'â  feUssl  â  extrdiî^,  jusqd'aldt^j 
aucun  alcaloîde,  et  qui  doivefat  peut-«lre  leurs  ttropHâUs  dângereuses  ă  Ia  ^r^sehcd 
d'une  huile  analogue  â  celle  du  coriariă  tutu.  C'est  ainsi  que  M.  Van  Aiikum,  qui 
n'avait  pu  retirer  aucun  alcaloîde  du  Cicuta  yirosa,  ailrait  deeouvert  qdfe  le  principi 
acUf  de  cette  plante  etait  une  huile  essentielle,  dont  la  formule  est  C"*  H'.  —  N.  G. 

MEMENTO  BXBLXOQRAPHIQUE 

TRAlTi  DES  PLAHTES  MEDICIHALES  IRDIGfcHES,  pr6c6dd  d'DH  CODRS  iLfUEHTAIM  DK  BOTA- 

WQOB  coDtenant:  Organographie  et  Physiologie  văgălales;  caractferes  des  Familles  naturelles, 
des  Genres  et  Espfeces.  Description,  pfopriâ^i,  usag^s,  rfecolte,  prtparalions  pharmaceutiques 
el  iudicaUons  lh6rapeuU(îhei  dfe  eh«ique  ţMXe.;  pHiMi^  g^Wraui  dft  m«decme ; groupement 
de»  ^«g^teux  d'aprte  leure  propri^t^j  m6merial  des  maladies  i  trailer  par  Ies  plantes,  etc., 
par  k  docteur  A-  Bossn.  Un  fort  volume  in-S"  de  prfes  de  900  pages,  accompagnă  d'un  atlas 
de  60  planches  en  taille-douce,  avifc  92  dg.  IntercaMbs  dans  le  leite.  En  tSUl:  1^201)  flgures 
feDTirofi;  —  tfoisleifle  «ditWfi;  -^  Priit:  ftvecâtlfts  c»lBrl«,  22  fr.}  en  ndir,  15  in  Pana,  1872, 
ddr.  belahafe;  61  âu  bureaU  de  Vkbmu  mmUi,  6}  r«e  Selnt-Beaott* 

Le  titre  de  cet  ouvrage  est  sufflsamment  eiplicatif,  et  pas  n'est  besoin  de  Ibiigs  fliteloppea 
iMots.  D'allletir»,  ne  s^agit-li  paă  d'un  litre  tonbU  par  dea«  priceflehtes  edllioniT  Qaantt  k 
rexăculion,  on  peut  s'en  rapporter  au  Uleot  de  vulgarisation  dont  l'aijfeur  fi'«  plu«  &  feire  sSk 
t)reuTei;  dWrts  part,  Pimpreisloii,  !««  gravares,  ies  dessiha  de  l'atlas,  le  eoloriage,  noas 

paraissent  Irfes-soignăs.  ,  ^ .    ,      „,  u    j        •• 

Celte  nouvelie  «dlUon  differe  eacorfe,  par  d'autres  g61«8,  des  prâoWenlea.  D  abord,  au  lieu 
de  deux  volomes  de  tette,  M.  Bossu  n'en  >  fcit  qu'un  seul,  afln  de  ne  pas  siparer  la  Bolar 
niqne  proprement  ditedu  Trait6  des  plantes,  deux  genres  d'etude  qui,  en  efîet,  se  compietent 
et  s'fclairent  l'une  par  l'autre.  Ensuite,  l'histoire  pariiculifere  de  chaque  v^gfital  commence  par 
rindication  de  l'etylnologic  du  faom  et  pâr  le  rtntoi  du  lecteur  &  W  ftmille  el_£«  «enre,  dont 
Ies  caracieres  se  irouvent  Indlquis  dans  la  premiere  parUe.  De  cette  fa^nj  todlc»  Wtlllies  son 
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donn^es  k  l'^tudiant  et  au  praticien  lui-m6me,  pour  apprendre  &  reconnaltre  et  ft  classer  Ies 
Tâgitanx.  Le  c6U  orignal  du  Traiti  de  M.  Bossu  consiste  donc  dans  radjonction  de  rhistoire 
en  forme  de  dictionnaire  des  Plantes,  kxm  conre  didactiquede  botanique. 

ţA  BT  LA  DAHs  LBS  PfiiiKfKs,  par  le  docteur  Spbubus.  Tonlonse,  1872,  in-8*. 

Enfin!  voilft  un  honnne  d'esprit,  un  charmant  ^crivain  parmi  nos  mâdecins  hydrologaes.  la 
chose  n'est  pas  tellement  commune  qu'elle  ne  doire  6tre  signalte.  n  y  a  de  tout  dans  ce 
petit  livre  :  de  la  science,  de  l'^rudition,  de  Ia  litt^ratnre,  et  un  entrain  de  diable-ft-quati«. 
En  le  lisant,  on  croit  6tre  bras  dessus  bras  dessous  avec  l'auteur,  parcourantcesbelles  BtaUons 
thennales  appeMes  Gantler-Ies-Bains,  Encausse,  Ussat,  Ax,  Audinac,  Aulus,  causant,  barar- 
dant  histoire,  geologie,  entomologie,  botanique,  hydrothărapie.  Je  gage  que  le  docteur  ^w- 
lens  est  un  minâralogiste  et  un  g^ologue  distingă^,  car  ii  revieot  comme  malgrâ  lui,  ii  tont 
bout  de  champ,  sur  son  âtude  favorite.  Et,  fy  songe...  ne  serait-rce  pas  dans  une  caverne 
quMl  aurait  inventa  son  pseudonymat  I  Car,  sous  ce  nom  de  Speleus  se  cache  le  docteur.... 
Ahl  diablel  fallais  commelre  une  grosse  indiscr^tion.  Oq  le  d^voilera  sans  peine  par  ce  por- 
trait  qu'il  donne  de  lui-mfime. 

«  II  y  a  ea  du  bruit  dans  Landemeau  ă  Foccasion  de  mon  premier  article  surGantier.  Qnel 
est  ce  nonveau  docteur,  Ie  docteur  Speleus?  Voii  vient-iIT  Que  veut-il7  Que  fait-il?  Telles 
sont  Ies  questioos  que  TinquiMe  indiscrâtion  bruissait  tout  haut  dans  tous  Ies  quartiers, 
comme  si  le  public  n'6tait  pas  sufflsamment  habituâ  &  cette  nombreuse  et  vaillante  familie  de 
docteurs,  dans  laquelle  le  docteur  Noir,  le  docteur  Mathoeus,  le  docteur  Igrec,  le  docteor 
Pâriergopoulos,  Ie  docteur  Simplice,  le  docteur  Pertinax  et  tant  d'autres  ont  si  bien  r^nssi  k 
crăer  des  esp^ces  uliles  d'un  genre  nouveau....  Pourquoi  donc  tant  de  bmit  sur  ce  nouveau- 
venu  dans  la  cita  PalladienneT  Pauvre  diable  ignora  de  la  plupart  de  ceux  qui  veulent  bien 
lire  ses  ^lucubrations  fantaisistes,  mais  uliles.  >—  Pauvre  hire,  qui  ne  coudoie  pas  son  voisin 
pour  le  faire  tomber  dans  le  foss^  et  se  mettre  ă  sa  place,  aimant  mieux  rester  dans  Tombre 
que  briiler  de  r^lat  du  clinquant;  —  pauvre  triste,  qui  cherche  &  se  dârider  quelque  peu  en 
cbercbant  ă  faire  quelque  bien  k  ses  semblables.  —  Docteur  Speleus  1  Je  me  cache,  dites- 
vous,  sous  un  nom  d'emprunt,  et  vous  voudriez  savoir  qui  je  suiş  T  vous  avez  raison  peut- 
fttre,  et  puisque  vous  y  tenez  v^ritablement,  je  vais  vous  satisfaire  aussit6t. 

«  Mon  nom  est  dur  comme  la  pierre ;  ii  fut  un  prtoent  d'Isis,  et  selon  Ies  capriees  ou  Ies 
ftareurs  d'iole,  ii  r^aoan»  biea  «<>  i^onn»  maX  •«■  oreiilee  «le  cehii  ijai  Tcot  fentendre.  ]e 
puis  m6me  vous  donner  mon  portrait :  Mes  blonds  cheveux  seraient  fades  k  c6l6  des  blonds 
cheveux  d'Apollon.  Je  suiş  maigre  et  fluet  comme  un  digne  fils  d'Albion.  Mon  oeil  est  petit  et 
perţant  comme  Toeil  d'un  Troglodyte.  Mes  pieds  soDt  d'un  plantigrade  et  mes  jambes  d'un 
ăchassier.  Mon  esprit  aime  ă  creuser  Ies  mystferes  cach6s  dans  Ies  entrailles  de  Ia  terre ;  ii 
aime  aussi  le  grand  jour  et  ne  r6pudie  nuUement  Ies  avantages  de  Ia  connaissance  des  dioses 
de  notre  monde.  II  aime  k  voyager,  k  observer  et  k  iJaire  profiter  Ies  autres  du  rtenitat  de  ses 
observations....  » 
■Qui  donc,  ă  ce  portrait,  ne  reconnaltra  pas  le  vaillant  et  ărudit  doctenr....  X...?  — A.  C. 

ACADfiMUS  ET  SOCIfiTfiS  SAVANTES 

AGADiaiE  DE  ■fDECIHE 

Sianee  do  SJniUet  1873.  —  Prteldence  de  M.  Babth. 

COBBBSPOHDARCB  OFRCIBUB. 

M.  Ie  ministre  de  Pagriculture  et  du  commerce  transmet : 

1*  Un  mtoioire  de  M,  le  docteur  Poulet,  sur  la  mortalitd,  k  Plancher-les-Mines,  k  un  iritele 
d'intervalle,  au  point  de  Tue  de  Tinfluence  du  vaccin  sur  la  population.  (Com.  HM.  Vemois, 
Bergeron  et  BloL) 

2*  Un  m^moire  de  M.  le  doctenr  Râgulus  Carlotti  (d'Ajacdo),  sur  Teucalyptus  globulut. 
(Corn.  M.  Gubler.) 

3*  Un  rapport  final  de  M.  le  docteur  Lemaire,  sur  une  ^pidtoie  de  variole  qni  a  Hgai  k 
Limoges  en  1870  et  1871. 

A*  Les  comptes  rendus  des  maladies  ^pid^miques  qui  ont  râgnâ  en  1871  dans  Ies  departe- 
ments  de  la  Haute-Savoie  et  de  la  Seine-Infârieure.  (Corn.  des  ipidtoiies.) 
La  correspondance  non  officielle  comprend : 

1*  Une  lettre  de  H.  Ie  doctenr  P.  TiUauz,  qui  se  prisente  comme  candidat  dani  la  section 
de  mâdedne  op^ratoire. 
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2*  Dne  note  de  H.  le  docteor  Tavignot,  relative  k  Top^ration  de  Ia  caUracle  par  le  pix)câd6 
de  Halpigne. 

3*  Un  rapport  de  M.  le  docteor  Artance,  de  Clermont,  sur  Ies  vaccinations  pratiqu^ei  en 
1871  dans  le  d^partement  du  Puy-de-Ddme.  (Corn.  de  vaccine.) 

H.  Amidie  Latodr  offre  k  TAcadămie,  de  la  part  de  H.  le  docteur  Burdel,  mMecin  de 
niftpital  de  Vierzon,  un  ouvrage  intitula :  U  cancer  sourc*  de  la  ttibereulose.  Les  int^ressantes 
reehercbes  de  M.  Burdel,  dit  Ie  pr6sentateur,  sont  connues  de  rAcadâmie;  ii  Iui  a  pr^entâ 
00  mdmoire  qui  a  6t&  le  sujet  d'un  beau  et  encourageant  rapport  fait  par  H.  Vigla,  que  Ia 
maladie,  au  regret  de  tous,  retient  loin  de  la  Gompagnie.  Les  encouragemenls  de  rAcadâmie 
ODt  port6  leurs  fruits.  H.  Burdel  a  continua  ses  reehercbes,  et  son  livre,  ricbe  aujourd'hui  de 
pios  de  30  observatioDs,  jelte  une  vâritable  lomi^re  sur  nu  point  de  la  quesUon  si  grave, 
sxntifiquement  et  socialement,  de  la  pathogtoie  de  la  tnberculose. 

E  IiisBBT  pr^nte,  de  Ia  part  de  MM.  Joeger  et  Sabouraad,  architectes,  une  brochuie 
islitalte  :  itude  sur  Us  hipitaux-baraqves. 

M.  HisARo  pr^nte,  de  Ia  part  du  traducleur,  M.  Labadie-Lagrave,  un  volume  intituM  ; 
Dt  la  tempirature  dans  Us  maladies,  par  le  docteur  Wunderlich,  professeur  k  lUniversitâ  de 
I«9zig,  avec  une  introduction  par  M.  le  docteur  Jaccoud. 

M.  LI  PusioERT  a  le  regret  d'annoncer  ă  rAcadtmie,  d'aprte  le  journal  Ie  Progrit  de 
TouUnue,  la  mort  de  H.  Bousqnet,  membre  titulaire. 

U.  Fivni  iait  k  TAcadimie  une  communication  sur  le  choMra.  Ce  travail  sera'publiâ  dans 
notre  prochain  numire. 

A  propos  de  cette  conununication,  H.  Bocilladd  demande  que  la  discussion  du  rapport  Ia 
par  H.  Barth,  ii  y  a  deux  ans,  sur  le  choMra,  soit  mise  ă  l'ordre  du  jour.  L'orateur  signale  en 
qoelqnes  mots  iloquents  Ies  ravagesnncessants  de  cet  abominable  flăau,  Ies  menaces  dUnva- 
aoos  perpituellement  suspendues  sur  le  monde,  et  Ia  nicessită  qu'il  y  aurait  de  rechercher 
ţa  eause  du  mal,  dftt-on  aller,  pour  cela,  faire  une  expâdilion  scientifique  et  humanitaire 
jQsqoe  dans  le  delta  du  Gange,  sorte  de  guerre  sainte  k  laquelle  M.  Booillaud  convie  Ies  gou- 
Teraemeots  et  Ies  peuples. 

V.  u  PsisinRKT  nipond  i]}i(\  la  difir.iDudn.n  sur  le  ctaol^  es.t  anverte  depuis  sîx  mois ;  ii 
iorite  HM.  les  membres  de  TAcadimie  qui  voudraient  y  prendre  part  ă  se  faire  inscrire. 

—  A  quatre  faenres,  TAcadâmie  se  rîunit  en  comitâ  secret  pour  entendre  la  lecture  du 
npport  de  M.  Blot  sur  Ies  titres  des  candidats  li  Ia  place  vacante  dans  la  section  d'accou- 
dwwntSi 

GORRESPONDANCE 


Mon  cher  ami, 

Qoelqnes  personnes  se  sont  âtonnies,  presque  sc«uaaiia<!cs,  pamit  it,  H»  n'avoir  point  vu 
tigorer  lobert  dans  mon  discours  sur  les  cbirurgiens  de  l'Hdtel-Dieu.  Oubli  ou  mauvais  wu- 
loir,  Ia  chose  serait  grave,  en  effet,  mais  d'autant  plus  singulifere  que  j'ai  pr<cis6ment  rendu 
plâie  et  entitoe  jnstice  au  chirurgien  novateur  el  inginieux  de  Thâpilal  Saint-Louis,  dans  Ia 
«toice  de  renlr6e  de  la  Faculli  en  1868.  Pourquoi  donc,  cette  fois,  n'ai-je  pas  nomm6  JobertT 
la  raison  en  est  bien  simple.  Aprfes  avoir  signalâ  ă  la  reconnaissance  de  la  postâritâ  les  rares 
cbimrgjem  de  mărite  qui  occupferent  la  place  de  chirurgien  en  chef  de  rH6leI-Dieu  pendant 
ks  xn;  mi*  et  xviii*  sifecles,  j'ai  voulu  simplement  faire  l'histoire  des  successeurs  direcls  de 
Desanlt  dans  Ia  chaire  de  clinique  fondăe  pour  Iui,  et  on  peut  dire  avec  toule  juslice  par  Iui. 
A  ee  titre,  Jobert  n'avait  aucun  droit  ă  une  mention  puisque,  k  ebli  de  lui,  c'6tait  Laugier 
^  oeenpait  alors  Ie  fauteuil  du  grand  chirurgien. 

YenSlOL  je  vous  prie,  agrâer,  mon  cher  ami,  l'assurance  de  mes  senliments  bien  divouis. 

A.  RiCHET. 

Ifalgr^  cette  lettre  de  rbonorablc  professeur,  nous  craignons  que  quelque  obscu- 
rit6ne  regne  encore  sur  ce  point;  completons-la  par  le  renseignement  suivant: 
Jobwt  n'a  jamais  eu  le  titre  de  professeur  de  clinique  ă  YHdtel-Dieu.  Le  siege  de 
son  enaeignement  6talt  â  la  Pitie.  Devenu  par  roulement  chirurgien  de  mfilel-Dieu, 
qnaDd  ii  fot  nomme  professeur  de  clinique  chirurgicale,  ii  obtint  de  faire  son  cours 
i  lldtel-Dieu  au  lieu  de  le  faire  â  la  Pitiâ.  Mais  c'etait  Laugier  qui  avait  succ6dă  k 
8««  rtjjui  6tait  en  possession  de  la  chaire  de  clinique  de  l'Httel-Dieu.  Voilâ  donc 


Digitized  by  VjUUQIC 


^  umm  M^mpALşi. 


B^urquoi,  fiţlMe  ^  li(  v^rjţe  IţisţOFJque,  M.  ţlioheţ  e'a  p^  foirft  Qgwer  {oherţ  paişpii 
Ies  professeurs  de  cliaique  de  l'Hotel-Dieu,  successeurs  directs  de  Desault. 

Aix-m-Saveie,  S7  Jnin  ttn. 
Hffisieur  et  trto-honorâ  conMre, 

La  SocUti  mkUcak  da  HumuKeAix,  dent  Ies  ttavaas  est  penr  but  de  eontinuer  eeux  de 
l^ncieDoe  eommission  mMicale  de  P^tablissement,  vient  de  se  eonstituer,  se  composant* 
comme  cette  derniire,  des  mâdeeins  de  la  localit^ 

Tkk  des  premiers  ades  de  uotre  Sociitâ  a  616  de  chercher  k  donner  de  Ia  publicHâ  k  rarticle 
suivant,  pouvant  6tro  agr^le  k  plusieure  de  nos  confi^res. 

Cest  ă  ce  titre  que  j'ai  l'honneur  de  tous  le  communiqner,  Tons  priant,  si  vous  le  eroyez 
utile,  d'âider  k  cette  publicitâ  en  nns^rant  dans  voire  excellent  joumal  l'UnioR  Medicale  : 

«  HM.  Ies  mMecins  âtrangeis  toot  pr^venus  que  la  prâsentatfon  de  Pun  de  ieurs  confrferes 
d'Ais  snCt  anprts  de  rAdministration  du  C2er«As,  comme  anprte  de  la  Direclion  de  VitabHs- 
sement  tkermal  d'Aix  et  de  celle  de  Marlioz,  pour  leop  valoir,  dans  ces  divers  âtablissements, 
leqţ  a^ţfflissţon  gratuite. 

«  leţus  cpnb-^res  Kţont,  ta  pqtţe,  chanais  de  Ies  prâsenter  aux  riunions  de  la  Sod^td 
medicale  d'Aix-Ies-Bains  qui  ont  lieu  k  l^tablissement  thenna)  tous  Ies  lundis,  k  9  hewes  da 
matin.  ■> 

Veuillez  w^Xt  Monv'enr  «t  triis-honoit  confr^re,  r«zprea8ian  de  mes  sentimente  trt»- 
distinguâs  et  d6vou6s.  SC  baron  Dkspiik, 

Hidecin-inspectenr  bononiţo,  prisident  de  la  Soct^ 
^  ■  midicalâ  d'Aix-les-Bains.' 


Les  candidate  k  ţa  place  vacaţiţe  ^siţţs  la  «ectiop  d'siţwoucheiţ^t»  ont  âtf  pjr6şent4«  par  kt 
section  dans  Vor^re  suivaot : 

En  prerofere  lîf  ne,  îţi.  Xaţaieţ- ;  —  en  deuxi^e  ligne,  ]U|.  Heţyiem ;  —  pi  tţtus^niie  liţne, 
M.  Guăniot ;  —  eh  ijuatrifeme  ligne,  M.  Joulin ;  —  en  cinquifeme  ligne,  M.  Uattei. 

ţ-AcpLTEj  pB  Jifoşpiţfi.  —  P|ţ  ft^cţeien  d^te  âu  84  iuin  1872.  WL  Trikt  (OluseJ,  doc- 
teur  en  m<i4epiţje,  eşţ  inqmme  j^ofe^iseur  de  p^plţgie  chirurgicale  k  la  FacwU6  de  mădecioe 
^  Paris. 

I.OI  aVR  |.*OItGAUSAXI0K  Ut»  ^UtHIŞSIOI»  AOMIHISTIUIIVXS  Xa&  HtelTAOX  KC  HOSOTCBS. 

—  La  troisiime  lecture  de  cette  loi  est  placâe  au  dernier  rang  de  Tordre  du  jour,  trds-chargâ 
des  tţavaux  4e  r4sşeinblăe  naţionale,  n  n'eşţ  paşprobaUe  que  ceţţţ  ţţpjw^e  i^UTO  ait  Uea 
avânt  les  vacances  procbaines  de  Tv^Lşţeţc^e. 

JARDIN   D'ACCLIHATATIOn  DU  B0I8  DK  BOUUNSlfB. 

Confirmca  sdmtifiquts  de  Taunie  1872,  les  mardis  nt  vendredis,  k  &  heures  de  Taprte- 
midi. 
M.  &.  UEQFFROt  DK  SAiax-HOAiRB,  dkecteUT.  du  Jardin  d'acclimatation  :  Le-  Jardin  «Toe- 

cUmatation,  ton  but  H  son,  paşii,  vendredi  S  juiliet 

M.  te  docţeurteARim. :  AppUcaiiim  des  «ngrcds.  ckimiqtus  4  ChartiatUwt,  tC-«nuaunt. 
nwrdi  9  juillet.  ^ 

M.  SijisQiî,  ppfşssew-  de  zwtMhnift  Ji  Grurnw  :  Dfis  esphce»  clmdim  xmBeUmmt,  (Uter- 
mmies  de  i  oftţien  contiiţenţ,  vendredi  12  jnillet. 

BJ.  MiLLBi,  ţnsppclşur  dea  for^U :  A,gricuUwre  (fiiscicuUiurţ,  osiriicultifre),mtd\  lejuIlleU 

M.  GiRARi),  agrfeă  des  şciences  pbysiques  et  naturelles  :  Ver  h  soie  du  mfiriţr;  na  cuUure, 
»M  mo/arftes,  vendredi  19  luilIeU  •'>.•»>  ^     »««#«;, 

M.  le  docteur  Jbakrel  :  Desptantatlons  d^arbres  dam  l'iftUrieur  detvilUa  m  paint  <U 
('Ay^ito«  pu6/tyi(«,  mardi  23  juillet.  ^  ,„      ..>«»«^»»e 

■  M.  Sanson,  professeur  de  zootechnje  k  Grignon  :  Conditions  physiologigues  de  l'acclima- 
attm  des  animaux,  vendredi  26  juillet.  "/wyiyww  i«    «i-cmwui- 

M.  JOBERT,  docleuţ  to  şciences  :  MiUmorphosa  des  animaux,  maţdi  30  juiltet 

rh^,?]^^'  ^r^6  des  scienc^  pbysiques  et  nalurelles  :  Vers  ă  soie  de  CaiUmU  et  du 
cnene;  leur  accttmatatton,  vendredi  2  aotit.  ..  »*» 

«nSJSf  mârd?6™o'(itf  ^''°*^'  '  f^odifications  produiUs  par  U  climat  sur  U  Usument  des 

M.  MiLLKT,  inspecteur  des  forâts  :  UgUlation  sur  la  plche.  vendredi  9  aoflL 


____^ Le,  Girant,  G.  RichrlOT» 

PĂRU.  -  Typographle  Hm.  Hkunsn  et  C«,  me  dei  Denx-Porte».Srtnl4wTeOT,  af 
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N«80  LUNION  W^ICAIE        Samedî  6  luillet  1872 

L'Autoritâ  et  la  Tradition 

A  propos  da  discours  prononce  par  M.  Sedillot  â  l'Academle  de  m6decine,  dans 
la  discufision  sur  l'empyeme,  la  Gaxette  des  hâpiiaux  a  publie  hler  Ies  lignes  sui- 
Taates,  sous  la  signature  de  M.  Revillout : 

Toas  Ies  journaox  de  mâdeciiie  ont  compris  dans  le  sens  le  plus  autorilalre  Ie  discours  pro- 
DiHică  par  M.  S^dilloU 

Quelqnes-uns  lui  en  ont  fait  des  complimenta  tr^s-viis.  L'Uhion  HioicALE  surtout  s'est  exta- 
si<e  sar  cette  philotophie,  Sanctionner  la  tradition  en  qualitâ  de  loi  formelle,  y  soumcttre 
rhomme  de  science,  ne  pas  Iui  penuettre  de  sorlir  du  cercle  des  id^  tranamises  et  Ty  fixer, 
comme  en  une  place  qu'il  ne  quitle  pas  sans  faire  acte  de  foile  râvolte  ou  d'ambition,  cet  idâal 
paralt  admlrable  ă  H.  Amâdde  Latour. 

Heureusement,  M.  Sddillot  ne  l'entend  pas  ainsi.  II  a  bien  voulu  m'expliquer  qu'au  fond,  ses 
iUes  6Uient  Ies  mienues. 

Cest  se  procurer  Toccasioa  d'une  critique  facile  que  de  preter  aux  gens  des  idees 
et  des  opinions  qu'Us  a'ont  jamais  emises.  II  ne  oous  semble  pas  digne  d'un  vaillant 
tepAi  d'enfoncer  une  porte  toute  grandement  ouverte.  Notre  respect  pour  la  tradi- 
tion n'est  pas  un  culte,  une  religion,  un  fetichisme,  et  nous  ne  voudrions  y  figer  ni 

la  science,  ni  le  progres.  Le  respect  c'est le  respect,  c'est-â-dire  la  connaissance, 

I'appreciation  des  services  rendus,  en  opposition  avee  l'ignorance  et  le  dedain  des 
ama  passees  qui  ne  condulsent  qu'au  Irouble,  â  la  confusion  et  â  remonter  con- 
tmuellement  le  rocher  de  Sysiphe. 

M.  Revillout  nous  impute  donc  un  tort  qui  n'existe  que  dans  son  esprit. 

Nous  ignorons  de  quelle  nature  sont  Ies  explicatiom  que  M.  Sedillot  a  cru  devoir 
donner  â  M.  Revillout.  Mais  nous  savons  ce  que  ce  savant  confrere  a  bien  voulu 
nous  foire  Thonneur  de  nous  ecrire,  et  ce  qu'il  nous  a  icrit,  le  voici : 

« Votre  appreciation  de  ma  communlcation  â  1' Academie  de  medecine 

m'a  causâ  la  plus  vive  satist^ction.  Vous  avez  dit  avec  voire  sagacito  habilucUe 
(c'est  votre  ftiute,  Monsieur  Revillout,  de  m'obliger  â  reproduire  cet  61oge)  qu'il 
s'aglssait  d'un  point  de  vue  nouveau,  indispensable,  je  crois,  pour  nous  tirer  du 

FEUIUETON 

CAVSEBIBS 

L'on  des  dttnier»  et  rares  repr^sentants  de  la  phUosoijtiie  medicale  qui  eut  Barthez  pour 
diel,  If.  Bousipiet,  vienl  de  s'ăUindre  ă  Fâge  de  76  ans,  ayant  conserv*  toutes  Ies  facultis 
de  son  esprit  fin,  ddlicat  et  distinguâ.  S'il  avait  quitld,  ii  y  a  d^jA  quelques  ann6es,  la  vie 
acUve  ^  militante,  ce  n'6tait  ni  par  d6faiilance,  ni  par  d^courageraent,  ni  par  «puisement. 
Ayant  eu  le  bonhaur  d'acqu6rir  cette  aurea  mtdiocritat  si  envi6e  et  si  rarement  rialis^, 
M.  Boasquet,  a»  văritable  philosophe,  avait  voulu  se  soustraire  au  tumulte  et  aux  passions  de 
lane  pirisienne,  riflteJiir,  se  recueillir  et  voir  s'^couler  Ies  derniers  jours  de  Pexistence,  en 
w  demandant,  avec  S6n^ue  et  Cic^ron  :  Qu'ai-je  falt  de  bon  et  d'utileî  Ne  me  resle-t-il  plus 
rien  ă  toire  qui  me  donne  la  satjsfaction  de  moi-m6me,  et  me  merite  restime  et  le  respect  de 
MS  coBtemportiM!  Et  s^vfere  pour  lui,  ii  a  consacra  ses  derniferes  ann«es  aux  soins  n6ces- 
sit^  par  la  fondalion,  rinstallation  et  l'am^nagement  d'un  hdpital  que,  vivant,  11  a  voulu 
VOI  s'^lever,  et  dont,  mort,  ii  a,  par  une  large  dotation,  assur6  l'existence. 

U  Prease  medicale  ne  peut  et  ne  doit  oublier  que  c'est  par  des  travaux  de  critique  el  de 
pol^miquc  que  M.  Bousquet  commenţa  sa  r6putatioD.  Deux  ou  trois  jeunes  gens  venus  de 
Montpellier  fondferent  ă  Paris  un  recueil  p6riodique,  et  cela  avec  l'intenlion  ouvertement 
annonc^  de  lulter  contre  la  doctrine  profess^e  au  Val-de-Grâce  par  Broussais,  et  ceia  en  plein 
enUBlnement  du  monde  medical  versces  doclrines,  au  milieu  de  l'enlbousiasme  g^n^ral,  daus 
toute  la  gloire  et  la  popularit6  du  grand  r^formateur,  qui  6tait  aussi  un  terrible  polemiste. 

Bousquet  ful  un  de  ces  hardis  et  courageux  jeunes  bommes.  U  lutte  ful  ardente,  et  de 
182oTl830,  la  neme  mMkale,  dont  Bousquet  6tait  un  des  principaux  coUaborateurs,  enlie- 
•it  contre  Broussais  une  guerre  inccssaule,  acliainOe,  iiniik'able,  gueire  de  Pie=se,  ii  '=1 
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chaos  ou  nous  sommes  plonges  et  oDfrir  une  voie  de  salut  â  notre  activite  ea  reta- 

blissant  notre  relour  â  la  verite  et  â  la  puissance 

«  Veuillez  agreer,  etc.  S^diixot.  » 

11  serait  certalnement  de  mauvais  gofiit  d'ajouter  quoi  que  ce  ffit  â  ces  trop  bien- 
veillantes  lignes.  —  A.  L. 


BIATifiRE  M£DIGALE 


I,A  0I6ITAI.IIIB  AD  VOINT  »B  VDB  GHIHIQDE,  T0XIC0I.06IQDB  BT  H^DICO-LefiAL} 

Par  E.  HouoLL£,  0.-M.,  et  G.  Hohoixe,  interne  des  h6pitaux  de  Paris. 
A  HonsituT  la  doeteur  AmiAie  LiTODK ,  rMact»w  en  chef  d»  l'Uniom  M^oiule. 

Cher  confrere, 

Vous  avez  bien  voulu,  en  juin  1864,  ă  propos  de  TafTaire  La  Pommerais,  accueillir 
dans  I'Union  Medicale  le  travail  dans  lequel  je  cherchais  â  resumer  l'etat  de  la 
science  sur  la  question  de  la  digitaline.  La  note  lue  par  H.  le  professeur  Gubler  â 
l'Academie  de  medecine  (seance  du  21  mai),  Ies  observations  qu'elle  a  provoquees 
de  la  part  de  M.  Devergie  et  la  lettre  de  M.  Marrotte  dans  le  numere  du  30  mai  de 
rUuioN  MEDICALE,  me  paraissent  donner  une  certaine  opportunite  a  l'etude  nou- 
velle  que  mon  fils  et  moi  avons  faite  sur  la  digitaline,  au  point  de  vue  chimique, 
toxicologique  et  medico-legal  (1).  Si  vous  jugez  que  ce  travail,  dont  nous  avons 
elimine  toute  la  pârtie  bistorique  et  critique,  puisse  interesser  Ies  lecteurs  de  I'Union 
MEDICALE,  je  vous  serai  reconnaissant  de  lui  ouvrir  cette  fois  encore  ses  colonnes. 

Agreez,  cher  confrere,  l'expression  de  mes  sentiments  Ies  plus  affectueux. 

Dr  HOHOLLE. 


PR^PARATION  DE  LA  DIGITALINE. 
Le  mode  de  preparation  de  la  digitaline  n'a  giiara  juibi  da  mo<ii(i«aUons  impor- 

(1)  Ce  travail  remonte  \  1886  et  6tait  adressâ  k  ^Acad^mia  de  midecine  pour  le  priz  Orfila.  Refonda 
et  compl£t6  en  1868  avec  la  coUaboration  de  mon  fils,  ii  concourait  pour  le  mame  prix,  et  TAcadimie 
de  mâdecine  lui  accordait  uoe  recompense  de  1,400  francs. 


vrai,  c'esl-i-dire  vive,  alerte,  harcelant  rennemi,  FatUrant  dans  des  pi^ges  et  des  embCicIies, 
pour  Texposer  ă  la  foudroyante  artillerie  de  La^nnec  et  de  Louis. 

Bousquet  se  distingua  dans  cette  guerre  de  dix  ans.  S'il  n'eut  pas  la  viguear  et  le  g^nie 
d'un  conunandant  d'arm^e,  ii  eut  la  finesse,  la  pâaâtration,  Tesprit  et  la  malice  d'un  chef 
de  tirailleurs.  L'hisloire  a  rendu  justice  aux  brillants  efforts  de  Ia  Revxie  midicaU  de  cette 
brCllaute  ăpoque,  el  ii  faut  associer  ă  sa  gloire  le  nom  de  Bousquet  avec  celui  d'Am6dâe 
Dupau,  un  autre  de  mes  compatriotes,  un  vaillant  jouteur,  oelui-Iă,  et  qui  maniait  dextre- 
ment  l'arme  de  Ia  polâmique. 

Abl  quand  on  lit  Ies  âcrits  de  celle  âpoque  recuMe,  couune  nous  dous  sentons  froids, 
tunides,  elTac6s  et  envelopp^sl  Quelle  critique  acerbe  et  mordantei  Si  d'un  c6l6  se  trouvaient 
Ies  vaillanls  poMmisles  de  la  Revue,  de  Tautre  r^sistaient  avec  non  moins  de  courage  et  de 
vigueur  Ies  r6dacteurs  des  Annales,  Broussais  en  t6te,  et  son  6tat-major  B6gin ,  Bouillaud, 
lloche,  Coutanceau,  Jourdan.  Quels  athifetes!  quels  coups  lerriblesl  que  de  horionsl  La  lutle 
dura  jusqu'ă  ce  que  le  flot  itSvolutionnaire  de  1830  vlnt  porter,  ou,  pour  mieux  du-e,  vlnt  foire 
s'6chouer  Broussais  sur  la  chaire  de  pathologic  g6n6rale  de  Ia  Facull^  Lă  le  vieux  lion  n'eut 
plus  que  quelqucs  rares  rugisseinenls.  Abandonnâ  aprfes  Ies  premi^res  le^ons,  Broussais  pro- 
fessait  dans  le  vide,  Iui  qui,  quelques  annees  auparavanl,  6tail  enloură  d'une  foule  Enorme 
d'auditeurs,  Quand  survint  le  sinistre  choI6ra  de  1832,  Broussais  ayant  voulu  jeter  au  veni  de 
a  publicil6  Ies  r6sullals  de  sa  clinique  au  Val-de-Grâce,  renconlra  pour  son  malheur  un  autre 
dangereux  adversaire,  Ia  Gazette  midicaU  et  son  terrible  r^dacteur  en  chef,  poWmisle  plus 
mplacable  encore  que  ses  prâddcesseurs  de  la  Revue.  La  Iulie  de  Juies  Gu^rin  contre  Brous- 
sais, ă  I'occasion  du  cIicMra,  restera  certalnement  comme  un  de  ses  meiileurs  titres  aa  sou- 
vcnir  el  ă  la  reconnaissance  de  la  science  raddicale. 

J'use  peut-6lre  un  peu  libremeut  de  mon  lilre  de  causeur  el  me  voilă  un  peu  loin  de 
M.  Bousquet.  Mais  je  n'^cris  ici  ni  eloge  ni  nolice,  simples  souveuirs  que  j'6voque  sans  noles 
iii  renseignemenls  d'aucun  genre,  ces  lignes  n'onl  aucune  pr^leulion  \i  Tbisloire  et  je  |^ 
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fantes  depuis  nos  premiere  travaux ;  aucune  de  celles  qui  ont  ete  proposees  ne  nous 
a  pani  realiser  un  văritable  progres ;  nous  nous  en  tenons  donc  au  procede  decrit 
dans  nos  memoire  anterieurs  et  qui  a  pris  place  au  Codex. 

II  est  de  toute  evidence  que  le  produit  ainsi  oblenu,  digitaline  chloroformique, 
represenle  Ies  proprietes  physiologiques  ct  therapeutiques  de  la  digitale  et  en  ren- 
ferme  le  principe  actif,  s'il  ne  le  constitue  pas  absolument.  L'emploi  de  diverg 
dissolvants  doit  donc  permeltre  d'en  eliminer  Ies  traces  de  substances  etrangeres 
qui  Taccompagnent. 

Cest  par  cette  methode  analytique,  c'est  en  essayant  successivement  le  pouvoir 
de  dissolution  elective  des  divers  menstrues,  que  nous  sommes  arrives  â  obtenir 
Ia  digitaline  sous  la  forme  d'un  produit  blanc  et  cristallin.  Voici  conmient  nous 
avons  opere. 

Vingt  grammes  de  digitaline  obtenue  par  solution  dans  le  cbloroforme,  en  sui- 
vant  Ie  proeedd  du  Codex,  sont  traites  ă  froid  par  la  benzine  qui  en  separe  d* 
la  digitalose  cristallisee  ct  de  la  matiere  grasse,  acide,  nauseabonde  (acide  digito- 
leique). 

Apres  ce  premier  traitement,  la  digitaline,  sechee  et  pulverisee,  est  lav6e  â 
l'ether  pur  qui  dissout  une  substance  jaune,  visqueuse,  aromatique,  mSIee  de  cris- 
laux  microscopiques  de  digitalose,  encore  tres-amfere  et  retenant  evidemment  de 
la  digilaline ;  puis  reprise  par  l'alcool  â  95»  centesitn.  La  solution  fîltree  sur  50  gr. 
de  cbarbon  animal,  lave  successivement  ă  l'acide  chlorhydrique,  â  l'eau  distillee  et 
ă  l'alcool,  est  versee  sur  des  assiettes  et  laisse,  par  evaporation  ă  l'air  libre,  une 
eouche  mince  evidemment  cristalline  entouree  d'une  zone  jaune  paille  transparente 
sous  forme  de  vemis.  Les  portions  cristallisees  etant  mises  ă  part,  le  reste  du  pro- 
duit colore,  lave  â  froid  avec  deux  fois  son  poids  d'alcool  â  44»  centesitn.,  et  jete 
sur  un  filtre,  laisse  passer  une  solution  jaune  cilrine,  tandis  que  le  filtre  retient 
la  pârtie  indissoute,  blanche  et  manifestement  cristalline  sous  le  microscope.  Repris, 
en  effet,  par  l'alcool  â  PO*  cenUsim.,  ce  produit  cristallise  et  peut  etre  r6uni  aux 

preni\fen;9  puitluna  cummc  dlgllalltit;  pure. 

On  peut  simplifier  le  procede  de  cette  f^n  :  La  digitaline  chloroformique  lav6e 
ăla  benzine  et  sechee  avec  soin,  est  dissMte  dans  cinq  fois  son  poids  d'alcool  ă 

Irace  comme  elles  me  viennent.  Bousquet  a  fait  un  bon  livre,  c'est  lă  un  v6ritable  titre  ă  nos 
sonTenirs.  Son  TraiU  de  la  vaccine,  surtout  au  point  de  vue  historique,  et  aussi  sur  quelques 
points  de  doctrine,  sera  toujours  consulta  avec  fruit.  La  forme  en  est  excellente  et  vdritable- 
raenl  litWraire. 

Sans  6tre  un  âcrivain  de  race,  Bousquet  prisentait  ses  idies  sous  une  forme  pnre,  correcte, 
dislingnâe ;  ii  avait  du  style,  du  trăit,  de  I'esprit,  ne  reculait  pas  devant  Ie  mot  et  savait 
s'ălever  quelquefois  h  des  considărations  d'une  certaine  portăe.  II  a  Iu  devant  PAcad^mie 
qnelqucs  notices  et  iloges  qui  ont  ăt6  applaudis  mtoe  aprfes  ceux  de  Pariset,  dont  11  am- 
bitionaa  du  reste,  mais  sans  saccfes,  l'hărilage  de  s6cr6taire  perpetuei.  En  philosophie,  Bous- 
quet *lait  spiritualiste,  etsa  mort  a  616  cons^uente  avec  ses  croyances.  Ses  doctrines  midicales 
*taient  celles  du  vitalisme  barth^sien,  qu'il  a  difendues  de  sa  plume  et  de  sa  parole  devant 
rAodtoie.  II  appartenait  depuis  longtemps  ă  cette  compagnie  et  faisait  pârtie  de  la  secHon 
de  IMrapeutique  et  de  matiere  medicale.  II  y  a  rempli  aussi  pendant  de  longues  annâes  Ies 
foflclions  de  directeur  de  la  vaccine. 

Caractere  doux,  temperament  paisible,  un  peu  timide,  Bousquet  ne  se  mfilait  depuis  long- 
temps qu'avec  contrainte  et  r^pugnance  auX  discussions  acad^miques.  II  fallait  qu'il  y  filt 
directement  provoqu6 ;  condition  que  ne  Iui  ^pargnait  pas  son  habile  el  opiniâtre  contradic- 
tair,  M.  Depaul,  sur  plusieurs  points  de  doctrine  relatifs  ă  Ia  vaccine.  —  Je  me  retire  de  Ia 
lulte,  me  disait-il  quelques  jours  avânt  de  quitter  d6fmilivement  Paris,  je  veux  mourir  paisi- 
Wement  Son  ambition  6tait  mod6r6e,  et  malgră  ses  nombreuses  et  brillantes  relations  pari- 
siennes,  ii  s'ătait  retir6  depuis  longtemps  de  la  pratique,  satisfail  d'une  honnfite  aisance  dont 
ii  vonlait  sagement  jouir. 

Bousquet  a  pour  moi  un  grand  titre  au  respect  des  Iiomme  :  II  a  i.\&  fidWe  ă  toutes  ses  ami- 
lii, â  toutes  ses  conviclions,  k  toutes  ses  croyanres.  Que  Dicu  me  fasse  Ia  grâce  qu'on  en 
pnisse  dire  autant  de  moi. 

D'  SlMPLICE. 
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900  centâsim.,  et  la  solution  flllr^e  est  additionn6e  d'eau  dl8tiU6c  qui  en  prficipite 
la  digitali  ne,  sous  forme  d'une  pate  molie  qu'on  malaxe  dans  l'alcoOl  faible.  Deux 
dissolutions  et  cristallisations  successives  fournlssent  un  produit  blanc  et  crlstallin. 
Enfin,  on  peut  Isoler  d'emblee  et  directement  la  digitaline  par  le  mode  opâratoire 
suivant  : 

Dix  kil.  de  poudre  de  feuilles  de  digitale  pourpree,  sont  traltes  k  froid  par  Tflan 
(m6thode  de  deplacement)  de  maniere  â  obtenir  30  litres  de  liquide  pesant  1,050  h 
4-  l5o  centig.  Apres  l'addition  successive  de  sous-acetate  de  plomb,  de  carbonate 
de  soude  et  de  phosphate  d'ammoniaque  (1),  la  liqueur  filtree,  limpide,  jaune 
orange  fonc6,  au  lieu  d'etre  precipitee  comme  dans  l'ancien  procede  par  le  tannin, 
est  agitee  par  portions  successives  dans  un  flacon  ă  tubulure  inf6rieure  ayec  500  gr 
de  benzine  rectifiee  qui  est  decantee  et  mise  â  part. 

Le  macere  digitaline  est  reprls  et  agite  de  la  mame  &(on  avec  500  gr.  de  chloro- 
forme.  Celui-ci,  recueilll  par  decantation,  offre  une  teinte  jaune  verdâlre  pale, 
qu'il  perd  par  filtration  sur  le  cbarbon  animal  lave.  £vaporee  sur  des  assiettes,  la 
solution  cbloroformique  abandonne  une  substance  jaune  paille,  transparente,  ver- 
nissee  qui,  reprise  par  l'alcool  â  90o  centigr.  et  filtree  ă  nouveau  snr  le  charbon 
animal,  donne  pwc  vaporisation  â  l'air  libre  une  couche  blanche,  cristalline,  ma- 
melonnee,  entouree  d'une  zone  plus  coloree  qu'on  peut  en  separer  fâoilement. 

En  resume,  la  digitaline  cbloroformique  retient  des  iraces  de  quelques  substances 
qui  s'opposent  â  sa  cristallisation,  et  qu'on  peut  en  eliminer  par  des  lavages  suc- 
cessifs  : 

io  A  la  benzine  qui  enl^re  l'acide  digitoleique  et  la  digitalose ; 

2o  A  l'ether  pur  qui  en  separe  une  matiere  resinoîde,  jaune,  molie,  visqoeuM, 
aromatique ; 

3»  A  l'alcool  faible  44»  eeniisim.  qui  entraîne,  ii  est  vrai,  une  faible  pârtia  du  prin- 
cipe amer  associâ  â  la  digitalide  et  ă  de  la  matiere  colorante;  mais  en  laissant  indis- 
soute  la  plus  grande  pârtie  de  la  digitaline  desormais  apte  ă  prendre  la  forme 
cristalline. 

II  est  d'une  extreme  importance,  dan&  la  preparation  de  la  digitaline,  de  separer 
surtout  deux  substances  qui  peuvent  m  imposer  sur  ia  puretâ  et  la  beaute  du  pro- 
duit :  la  digitalose  et  le  digitalin,  toutes  Ies  deux  solubles  dans  l'alcool  concentre 
et  d'un  blanc  eclatant;  la  premiere  d^une  cristallisation  magniflque.  Ces  deux 
substances,  inertes,  Insipides  quand  elles  sont  tout  ă  fait  isolees,  adb^rent  avec 
force  â  la  digitaline  dont  une  faible  proportion  peut  leur  communiquer  l'amertume 
et  Ies  apparenees  d'un  produit  pur. 

Convaincus,  comme  medeclns,  que  Ies  principes  actif^  des  vâg^taux  doivent  Stre 
obtenus  dans  l'etat  qui  Ies  eloigne  le  moins  de  celui  sous  lequel  l'organisme  vivant 
lesă  elabores  dans  la  plante,  conduitspar  l'experience  â  constater  combien  ces  prin- 
cipes sont  facilement  alteres  ou  modifles  par  Ies  agenls  energiques,  nous  avons 
repousse  de  la  prâparation  de  la  digitaline  l'emploi  de  la  cbaleur  aussi  bien  que  dea 
reaclifs  chlmlques  qui  auraient  pu  la  modifler. 

Ce  mode  de  traitement  applique  d'ailleurs  ă  d'autres  plantea  :  digitale  janne  et 
ferrugineuse,  gratiole,  scille,  petite  centauree,  penttimon  gentianătdet,  noiu  a  per- 
mis d'en  extraire  des  produits  analogues  â  la  digitaline. 

PROPRII^T^S  DE  LA  DIGITALINE  ORISTALLIStE. 

La  digitaline  pure  se  presente  sous  la  forme  de  cristaux  microsoopiques,  blancs, 
refractant  fortement  la  lumiere.  Les  cristaux,  quand  la  digitaline  se  diposc  au  sein 
d'une  solution  concentree,  se  râunissent  g6n6ralement  en  groupes  mamelonn^s 
qui,  sous  le  mieroscope,  presentent  une  foule  d'asp6rites  brillantes  et  une  cassure 
rayonnee. 

La  digitaline  cristallisee  est  tros-amfere  et  provoque,  quand  on  en  depose  une  par- 

(t)  On  peut  cncore,  aprts  l'addition  de  sous-acitate  de  plomb  en  excis,  ffltrer  la  lianenr  et  y  faira 
passer  un  courant  d'bydrogiae  sulfuri.  ; 


Digitized  by 


Google 


LTNION  IOSDIGALE.  s» 


eellesurla  Iangue,iiB  sentiment  d'engourdissement  assez  persistant.  L'amertume, 
eneore  sensible  dans  une  solution  renfermant  par  litre  d'eau,  O  gr.  003  milligr. 
de  digitaline,  est  ă  peu  preş  double  de  celle  delaquinine  pure,  elle  est  environ  moi- 
tie  de  celle  de  la  sti^chnine. 

La  digitaline  a  une  action  tres-irrilante  sur  la  peau  deaudee  de  son  epiderme  et 
sur  Ies  muqueuses;  la  plus  faible  quantite  de  digitaline  pulverulente  repandue 
dansl'air,  provoque  de  violents  eternuements;  une  parcelle  introduite  dansToeil 
determine  i^răs  quelques  minutes  de  la  douleur  et  du  larmoiement,  suivis  plus 
tardde  trouble  de  la  vue,  lie  ă  une  certaine  opal  ini t6  de  la  comee;  enQn  un  veri- 
table-tpasme  de  la  glotte  peut  resulter  de  la  presence  de  quelques  particules  de 
diţ^taline  dans  l'air  inspire. 

PKOPRU^TâS  PHTSIQDES. 

La  digitaline  est  plus  pesante  que  l'eau,  sa  densitd  spâciflque,  obtenue  par  la  m6- 
Ihode  du  Qacon,  egale  1,248. 

La  digitaline  cristallisee  est  inalterable  ă  l'air,  elle  n'est  pas  hygrometrique  : 
Apresune  eiposition  prolongee  ă  la  temperature  de  -f-  100°  centig.,  nous  n'avona 
constate  qu'une  perte  de  1/20»  sur  une  digitaline  depos6e  de  la  solution  alcoolique 
â  la  tempârature  ambiante  et  qui  6tait  restee  ă  l'air  libre.  La  lumi^re  polarisâe 
n'estpasdevieepar  la  digitaline  pure,  ainsi  qu'il  r^sulte  d'exp^riences  faites  avec 
une  solution  de  6  gr.  pour  50  centim.  cubes  d'alcool  â  80»  centig.  Celle-cl  s'est 
■nootree  tout  ă  fait  inactive  aux  polarimetres  de  Dubosc  et  d'Hoffmann. 

la  digitaline  ne  subit  pas  une  fusion  franche  lorsqu'on  la  soumet  k  l'action  de  Ia 
chalenr;  vers  +  120*  centig.  elle  s'agglutine  en  adherant  aux  parois  du  tube,  prend 
une  teinte  Jaune  paille,  un  aspect  demi-transparent,  et  se  boursoufle  en  formant  un 
champignon ;  â  -f- 180  elle  brunit,  son  odeur  se  modifie,  elle  devienten  pârtie 
insoluble  dans  l'alcool;  en  un  mot,  elle  est  alterăe. 

Sur  une  lame  de  platine,  elle  briile  en  fusant  avec  une  flamme  jaunâtre  un  peu 
fuligineuse  et  r6^d  une  odeur  analogue  â  celle  de  l'oliban.  Le  charbon  adherent 
â  la  lame  de  platine  peut  etre  brule  completement  par  l'addition  de  quelques  gouttes 
d'aeide  nitrique. 

propri6t£8  chihiqoes. 

La  digitaline  est  un  corps  neutre,  sans  action  sur  le  papier  de  tournesol;  elle  ne 
rcnrerme  pas  d'azote  comme  on  peut  s'en  assurer  par  le  proceda  de  M.  Lassaigne. 

La  solubilite  dans  l'eau,  controversee  au  point  de  faire  croire  â  l'existence  de 
deux  digitalines,  est  singulierement  modiflee,  suivant  qu'on  agit  sur  la  digitaline 
pure  ou  sur  cette  substance  associes  â  la  digitalide. 
.  La  digitaline  pure  est  â  peu  preş  insoluble  dans  l'eau  firoide. 

Lalcool  â  -f-  50»  centig.  n'en  dissout  que  des  traces. 

L'alcool  â  +  90»  centig.  la  dissout  dans  une  trfes-forte  proportion,  au  point  que 
la  solution  prend  une  consistance  presque  sirupeuse. 

L'alcool  methylique  la  dissout  egalement. 

L'elher  pur  n'a  qu'une  trcs-faible  action  dissolvante  sur  la  digitaline,  mais,  pour 
peu  qu'il  renferme  d'alcool,  son  pouvoir  dissolvant  augmente  consid6rablement. 

Le  chloroforme  dissout  tres-bien  la  digitaline  pure,  et  depuis  longtemps  nous 
l'avons  employe  comme  moyen  de  puriflcation. 

Lorsque  L'on  emploie  comme  menstrue  l'acool  ou  l'^ther  alcooUse,  la  digitaline 
sed^pose  sous  forme  cristalline;  avec  le  chloroforme,  au  contraire,  on  n'obtient 
qa'nn  produit  amorphe  ayant  l'apparence  d'un  vcrnis  transparent. 

Le  sulfure  de  carbone  et  la  benzine  sont  presque  sans  action  sur  la  digitaline,  ce 
(pii  permet  de  Ies  utiliser  pour  separer  de  celle-ci  la  digitalose  et  l'acide  digitoleique. 

Voici  Ies  chiffres  que  nous  avons  notos: 

10  grammes  d'eau  distill^e  ont  dissous  h  peiDe.  .  .  O  g'  002""  de  digitaline. 

10       —        d'alcool  ă  50°  cenUsim. O      005  — 

10       —        d'alcool  ă  90°  ctnUsim 1      290  — 

10      —       de  chloroforme O      710         — 

10      —       d'^lher  pur O      015         —  ^  . 
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Ces  experiences  ont  ete  failes  ă  la  temperatura  de  4-  13»  centig.  (1).  Les  liquides 
etaient  Iaiss6s  pendant  quatre  heuras  en  pr^sence  d'un  exces  de  digitaline  et  agitâs 
ă  plusieurs  reprises. 

La  glycerine  dissout  une  proportion  assez  notable  de  digitaline,  et  eette  solafion 
peut  6tre  employee  avec  avantage  dans  les  expâriences  sur  les  animaux. 

L'huile  d'amandes  douces  et  l'acide  ol^ique  retiennent  une  faible  quantitâ  de 
digitaline. 

(La  tuite  k  un  prochain  numtro.) 
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NOTB  Sia  Lâ  8ITD4TIOII  ACrDBLLB  PAI  K&PPORT  AD  CHOL^lAţ 

Commnnication  faite  k  l'Acadtmie  de  mâdecine,  le  2  juillet  1873, 

Par  M.  A.  Faotel, 
Membre  de  TAcadimie,  inspecteur  gindral  des  services  sanitaires. 

Au  moment  od  ii  est  de  nouvean  question  de  Ia  prâsence  du  chol£ra  en  Russie,  j'ai  pens^ 
que  TAcadimie  entendrait  avec  int^rtt  nne  communication  od  j'expose  quelle  est  la  situation 
actuelle  de  TEurope  par  rapport  ă  cette  maladie. 

Dans  la  communicalion  que  j'ai  faite  ă  1' Academie,  le  5  decembre  demier,  sur  la  marehe 
du  cholâra  en  1871,  je  râsumais  la  situation,  ă  ce  moment,  de  Ia  maniere  suivaote  : 

La  marehe  envaliissante  de  Ia  maladie  vers  le  nord-ouest  de  PEurope  âtait  suspendue  par 
le  fait  de  son  extinction  ă  peu  prte  complete  dans  les  provinces  russes  et  allemandes  de  la 
mer  Baltique,  mais  Ie  chol^ra  săvissait  encore  avec  une  certaine  intensit^  ă  Gonstantinople, 
et  de  lă,  par  Ia  voie  maritime,  menaţait  ă  la  fois  le  littoral  de  la  mer  Noire  et  celui  de  la  If^ 
diterran^e. 

D'un  autre  cdt£,  le  cholâra,  s'avanţant  ă  travers  TArabie  jusqu'aux  lieux  saints  de  Tisla- 
misme,  semblait  devoir,  comme  en  1865,  envahir  de  nouveau  l'Egyple  au  moment  du  retour 
des  pilerins,  et  de  lă  encore  Ie  bassin  de  la.M^diterranâe. 

Disons  de  suite  qn'aacune  de  o«s  manie»»,  qui^ondaiont  ai  prftbahla,.  ponr  1873,  une  nou- 
velle  invasion  du  chol^ra  dans  I'Europe  occidentale,  ne  s'est  jusqu'ă  ce  jour  tiilisie.  Sans 
doute,  tout  danger  n'est  point  encore  âcartâ  de  nous  pour  cette  annâe;  on  Ie  verra  par  les 
ditails  qui  vont  suivre ;  mais  ce  danger  n'est  pas  tel  qu'on  ne  puisse,  d'une  part,  le  conjurer, 
et,  de  l'autre.  Ie  voir  8'6teindre  de  lui-mfeme. 

Dans  rexpos6  succinct  qui  va  suivre,  je  passerai  successivement  en  revue  (es  faits  relatils 
aux  trois  principaux  foyers  choiâriques,  qui,  ă  la  fin  de  l'annâe  demiăre,  nous  menagaient  de 
r^gions  diff<£rentes. 

Dans  la  r^on  nord-est  de  FEurope,  tonte  ăpidâmie  s6rieuse  de  cholira  gvait  cess6  dans 
le  cours  de  I'automne ;  cependant  l'extinction  de  Ia  maladie  ne  fut  pas  complete  sur  tons  les 
points.  II  r^ulte  de  renseignements  oflSciels  que,  jusqu'ă  la  fin  de  l'annăe,  des  cas  peu  nom- 
breux  continu^rent  ă  se  manifester  dans  plusieurs  provinces  de  I'empire  russe,  notamment 
dans  Ies  gouvemements  de  Kiew,  de  Poltava,  de  Volbynie  et  de  Kherson.  Ces  cas  cess^rent 
complâtement  avec  rapparition  du  froid.  II  n'en  fut  pas  de  mame  k  R^vel,  port  de  TEstonie,  ă 
Tentrte  du  golfe  de  Finlande,  od,  en  janvier  et  făvrier,  la  prisence  du  cbolira  6tait  encore 
signaMe.  Cette  manifestation  n'a  pas  eu  de  suites;  en  marş  ii  n'en  âtait  pas  question. 

Plus  au  sud,  la  maladie  qui,  comme  on  vient  de  le  dire,  n'âtaitpas  enti^rement  ăteinte  dans 
les  provinces  russes  de  Kiew  et  de  Volbynie,  franchit,  vers  Ia  fin  de  I'annfe,  Ia  frontifere 
autrichienne  et  envahit  de  procbe  en  proche  un  certain  nombre  de  districts  de  Ia  Calicie.  Le 
8  janvier  1872,  le  cbolăra  avait  atteint  25  localitto  des  districts  de  Bysiatyn,  de  Brady,  de 
Lysko,  el  y  avait  occa»ionn6  120  d6c&j  sur  346  attaques.  Le  17,  on  signalail  d'autres  localil^s 
atteintes  :  135  cas  nouveaux  et  48  dăcfes.  Enfin,  Ie  22  Kvrier,  ii  ne  restait  plus  en  Calicie 
que  7  localit^  afTectâes  dans  3  districts.  L'^pid6mie  dlait  en  voie  d'eitinction;  et,  comme  les 
rapports  ull^rieurs  n'en  parlent  plus,  ii  est  probable  qu'elle  a  enliferement  cessâ  vers  Ia  fin  de 
Kvrier.  Cependant  ii  6tait  ă  craindre  que  le  retour  de  la  belle  saison  n'amenât  de  ce  c6l6  de 
nouvelles  manifestations  de  la  maladie. 

Des  renseignements  sftrs,  venus  de  plusieurs  sources,  nous  apprennent,  en  efTet,  qae 
depuis  le  commencement  du  mois  d'avril.  Ie  chol^ra  a  ^clal6  de  nouveau  en  Podolie,  k  Pros- 
kourow  et  k  Podolsk,  tout  prte  de  Ia  frontiere  galicienne;  puis,  plus  r^cemment,  en  mai,  & 
Cbotin,  sur  le  Dniester,  aux  conflos  de  Ia  Calicie  el  de  la  Bessarabie. 

(t)  A  chand  la  solabilit<  augmente  dans  une  forte  proporb'on. 
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On  signale  ^alement  la  r^pparition  de  la  maladie  &  Kiew  et  aux  enTirons,  ensuite  ă  Eka- 

lerinoslav,  ă  Kherson  au  commencement  de  juin  et  ă  Odessa  ot,  dang  Ies  derniers  joors  de 

nai,  plusienrs  attaques  avaient  dăjă  616  observâes. 
Far  cette  ânum^tion,  on  voit  que  jusqu'ici  cette  râapparition  da  cholâra  s'est  manifetlte 

inincipalement  dans  Ies  contrâes  baignies  par  le  Dniâper  et  le  Dniester.  II  semble  donc  gnUI 

y  iit  li  du  condiţiona  favorabUt  ă  Faedimatation  de  ta  maladie.  Voilă  en  efiet  quatre  annâes 

coDsfcDtiTes  qne  Kiew,  ă  pen  pr6s  k  la  mftme  ăpoque,  devient  un  foyer  de  reproduction  et 

d'tesioD  du  choldra.  deci  ne  doit  pas  6tre  perdu  de  vue. 
Je  m'empresse  d'ajouter  que  jusqu'ă  ce  moment  aucune  des  manifestations  signaMes  n'a 

icgnis  ane  grande  gravita 
On  n'en  doit  pas  moins  considârer  qa'ă  cette  beure  la  Calicie  et  Ies  principaut^  danubiennes 

«mt  tr^menac^es,  et  que,  si  ces  demi^res  sont  atteintes,  Tăpidămie  aura  une  voie  tr6s-fr6- 

qoeotfe  el  largement  ouverte  ponr  gagner  le  centre  de  TEurope  par  la  vallâe  du  Danube. 
Jnsqn'ici,  nous  n'avons  aucan  avertissement  du  retonr  du  choMra  sur  le  littoral  de  la  Bal- 

liqoe,  ni  sur  aacun  point  de  TAllemagne ;  mais  la  saison  n'est  pas  encore  assez  avanele  pour 

qae  tonte  apprăhension  de  ce  c6tâ  soit  dissipâe. 
Aiosi,  ii  y  a  donc  encore  ă  ce  moment  un  foyer  actif  de  cbol^ra  ă  l'est  de  TEurope ,  sur  la 

frootiire  aostro-rosse,  et,  sur  ce  point,  la  roate  la  plus  favorable  ă  son  invasion  dans  Touest 

est  la  Tall6e  du  Danube. 
VoyoDs  mainlenant  ce  qn'est  devenu  le  foyer  cbolârique  qui,  en  d^mbre  demier,  ezislait 

eocore  ă  Constantinople. 
K  la  fio  de  novembre,  răpidimie,  qui  durait  ă  Constantinople  depuis  plus  de  deux  mois, 

iliH  eocore  dans  toute  sa  force.  On  y  eomptait  plus  de  AOO  iieks  chol^riques  par  senuine. 

La  maladie  6tait  alors  g^năralisâe  ă  toute  la  viile. 
A  daler  des  premiers  jours  de  dăcembre  et  en  colocidence  avec  nn  froid  tris-vif,  uie  ă6- 

croiisance  rapide  se  manifesta;  si  bien  que,  dans  Ia  demifere  semaine  du  mois,  la  mortalitd 

choKriqne  ătait  descendue  &  38  cas ;  que,  du  1"  au  7  janvier,  elle  fut  r6duite  ă  16 ;  et  qn'enGn 

la  dernifere  attaqne  observie  eut  lieu  le  11  janvier.  A  partir  de  ce  jour,  I'^pidâmie  fut  consi- 

d^  comme  ăteinte ;  et  depuis  lors  ancun  cas  de  cholăra  n'a  616  signaM  ă  Constantinople. 
Dd  3  septembre,  jour  de  l'apparition  des  preml^res  attaques,  jusqu'au  11  janvier,  jour  de  Ia 

denUn,  on  avait  comptâ  7,725  cas  de  cholâra,  dont  3,615  suivis  de  mort 

D'apH)e\«»T*lav4&offiAiaia.  Ia  nombre.des  malades  trait^s  dans  Ies  hdpitaux  ou  ambulances 
a  Hi  de  A,975,  dont  1,987  ont  succomb^,  tandis  que  le  nombre  des  malades  observds  en  viile 
i'a  it6  que  de  2,760,  dont  1,536  sont  morts ;  ce  r^ultat  extraordinaire  permet  de  croire  que 
tooles  Ies  attaques  ă  domicile  n'ont  pas  616  consign^es  dans  Ies  releva  oflSciels;  chose  facile 
i  comprendre  poar  qui  connalt  Constantinople.  Le  cholăra  y  a  donc  probablement  fait  plus  de 
Tictimes  que  ne  Pindique  la  statistique ;  cependant  ii  est  incontestable  que  cette  âpid^mie, 
dans  laquelle  Ies  troupes  et  surlout  la  marine  ont  relativement  beauconp  souiTert,  a  616  bien 
moiDS  grave  que  la  pr^c^dente,  surtout  par  ce  fait  qu'elle  n'a  gu6re  atteint  que  la  pârtie  de  la 
p(^lation  agglomdr^e  dans  de  mauvaises  condiţiona  d'hygiine. 

II  faut  dire  aussi  que,  dans  le  cours  de  Tâpidâmie,  Ies  moyens  de  dâsinfection  ont  6ti  appli- 
qais  sar  ane  grande  Cheile,  et  que  Ie  gouvemement  ottoman  n'a  rien  6pargn6  pour  porter 
Hcours  ă  Ia  populatlon  n^essiteuse. 

n  ătait  k  craindre  que,  malgră  Ies  mesures  de  quarantalne,  un  foyer  de  cbol^ra  dans  un 
centre  populeux  aussi  important  que  Constantinople,  avec  un  mcuvement  maritime  immense, 
n'eAt  pour  r^ultat  de  propager  la  maladie  au  loin. 

Dans  ma  communication  du  5  decembre,  j'ai  signalâ  en  eflet  que,  jusqu'ă  la  fin  de  no- 
vembre, des  navires  partis  de  Constantinople  avaient  porţi  le  choMra  sur  divers  poiots  du 
littoral  ottoman,  soit  dn  c()l6  de  la  mer  Noire,  soit  dans  la  mer  de  Marmara,  soit  dans  la  M6- 
dilerranie,  mais  que  toutes  ces  importations  sMtaient  rapidement  âteintes  sur  place,  sans  pro- 
pager la  maladie  dans  le  pays. 

Un  foyer  âpid^mique  dont  Torigine  est  restie  obscure  et  qui,  dans  le  coars  de  V616,  sMtait 
direloppi  aux  environs  de  Brousse,  avait  dgalement  dispăru  aprâs  s'âtre  propagi  en  Asie- 
Mineare  jusqu'i  Kutaya,  sans  acquirir  toutefois  beaucoup  dMntensiti. 

Les  mimescirconstancessesontreproduitesjusqu'ă  la  fin  de  Tipidimie:  ainsi  ft  Tribizonde, 
I  Vama,  ă  Roustcboack,  k  Galatz,  &  Salonlqae.  Sar  tous  ces  points  les  manifestations  furent 
iphimires. 

Les  snites  de  rimportation  ă  Salonique  miritent  d'«tre  signal6cs  particuliferement.  Ce  n'est 
pu  dans  la  viile  m6me  qu'elles  se  manifest^rent,  mais  dans  deux  villages  sitais  k  qaelqae 
diitancet 

'  Ces  deux  pelites  ipidâmies  cireonscrites  eurent  liea  au  commencement  de  dicembre,  et 
i^^l^iffakrent  promptement  sur  place.  On  n'a  pas  sa  d'une  mani(!re  pricise  comment  la  mala- 


Digitized  by  VjUUy  ItT 


LIINION  lOgDICALE. 


die  avait  iii  importa  dans  ces  villages;  on  sait  seulement  que  bien  des  infractions  ii  la  qoa- 
nntaine  avaient  ilA  commisefl  dans  le  lazaret  improvisâ  de  Salonique. 

Quoi  qu'il  en  soit,  le  caraclfere  constant  des  importalions  choWriques  provenant  de  ConstaB- 
Unople,  dnrant  la  deraiere  6pid6mie,  a  Hi  le  pea  de  tendance  h  Ia  propagation  de  la  maladie. 
n  n'en  avait  pas  6tâ  de  mime  en  1865. 

Cette  taible  tendance  ă  la  propagation,  que  je  ne  cberche  pas  &  interpr6ler  aujoord'hul,  a 
iAi  gândrale,  conune  je  Tai  fait  remarqner;  c'est  un  des  caractâres  Ies  pios  intâressants  de 
r^pidâmie  de  1871. 

Ainsi,  ă  part  Ies  qaelqoei  incidenţa  dont  ii  vient  d'6tre  qnestion,  le  liltoral  dala  MMterra- 
nie  n'a  pas  souffert  des  irradiations  chol6riqaes  parties  de  Constantinople.  Ju8qu*&  ce  joor, 
riea  n'annonce  de  ce  cbii  une  reprise  de  l'âpid^ie. 

J'arrlTe  au  foyer  plug  redontable  qui,  da  cdt6  de  la  mer  Ronge,  menaţait  TEurope  d'ose 
invaskm  soudaine  comme  en  1805. 

Dans  ma  eommunlcation  dn  5  decembre,  la  sitnation  6tait  prâsentto  eomine  âtant  trte-cri- 
Uqne.  En  effet,  le  choMra  importa  au  centre  de  I'Arabie  săvissait  ă  M^dine  et  menaţait  La 
Mecque.  Or,  comme  l'dpoque  du  pfelerinage  approchait,  11  6tait  pr^umable  que  le  moment  de 
i'agglomdratlon  des  pâlerins  terait  marquâ  par  une  âpidâmie  violente. 

Le  ohoidra  fut  importa  ă  La  Mecque  vers  la  fln  d'octobre  par  un  corps  de  tronpes 
venant  de  Mădine ;  mais  ii  n'y  avait  pris  qu'un  faible  d^veloppement,  qui  mâritait  k  peine  le 
nom  d*âpld«mie. 

Cependant  certains  faits  attestaient  que,  sous  cette  apparence  benigne,  couvait  un  foyer  mor» 
biflque  pr6t  k  faire  explosion  k  la  moindre  circonstance  favorable.  Ainsi  un  bataillon  parti  de 
La  Mecque,  k  la  fin  de  novembre,  avait  semâ  le  cbolâra  sur  sa  route  et  fait  ^later  la  maladie 
k  Confoudah,  petit  port  de  la  mer  Rouge  au  sad  de  Djeddah;  ainsi  encore,  dans  le  conrantde 
janvier,  une  caravane  ayant  quittâ  La  Mecque  pour  se  rendre  k  M^dine,  avait,  deux  jonrs  aprâs 
8on  dâpart,  iii  violemment  fNippte  k  la  slation  de  Rabouk  et  avait  perdu  beaucoup  de  monde 
par  Ia  mime  maladie. 

Ntonmoins  Djeddah,  malgrâ  ses  relations  constantei  avec  La  Mecque,  dont  elle  n'est  sdpar^ 
que  par  deux  joun  de  marche,  jouissait  d'une  immunitâ  remarqnable,  qu'elle  conserva  jusqu'ă 
la  fln  du  p^lerinage. 

En  prfeence  du  danger  qui  menaţail  l'figypte,  au  moment  du  retour  des  pilerlns,  Tadmi- 
nistration  sanitaire  ^yptienne  preoait^sacement^es-ptiicautiona. 

Elle  avait  d'abord  decidă,  qu'au  besoin,  toate  communication  maritime  serait  interrompue 
entre  le  Hedjaz  et  r£gypte ;  mais  ne  trouvant  pas  le  danger  assez  menaţant,  elle  modifia  plus 
tard  cette  dăcision  et  prescrivit  que  tous  Ies  p^lerins  revenant  du  Hedjaz  iraient  d'abord  faire 
quarantaine  k  EUWedj,  petit  port  de  la  cAte  arabique  situa  ă  350  miUes  de  Suez,  aprăs  quoi 
ils  pourraient  traverser  risthme  par  le  canal  sans  communiquer  avec  rfigypte,  ou  bien  subir 
une  nouvelle  observation  dans  un  campement  installâ  k  cet  efTet  aux  Sources-de-MoIse. 

Un  lazaret  sous  tentes,  muni  de  tous  Ies  approvisionnements  n^cessaires,  ilit  installâ  k  El- 
Wedj,  et  la  direclion  en  fut  confi^e  k  deux  mideeins  dont  l'un,  le  doetenr  Dacorogna,  ect  un 
ancien  interne  des  hdpitaux  de  Paris. 

En  outre,  une  commission  speciale  dont  faisait  pârtie  M.  le  docteur  Gaillardot,  mddecin 
sanitaire  franţais  ă  Alexandrie,  fut  charg^e  de  surveilier,  ă  Suez,  tous  Ies  arrivages. 

D'un  autre  c6ii,  M.  le  docteur  Dubrenil,  midecin  sanitaire  franţais  k  Djeddah  et  Ies  m6de- 
cins  ottimians  charg^  de  la  surveillance  du  Hedjaz,  transmettaient  en  Bgypte  Ies  nouTellee 
concemant  le  p^Ierinage. 

Les  cMmodes  du  Konrban-Bairam  devaient  commencer  le  30  Kvrier.  Quelqnes  jonrs 
auparavant,  les  grandes  caravanes  du  Calre  et  de  Damas  «taient  arrivfes  ă  La  Mecque  en  bon 
itut  de  sant&  On  assurait  que  tout  indice  de  choMra  avait  dispăru  de  la  viile ;  les  p^lerins  se 
dirigeaient  vers  la  vallM  de  Mina,  oA  toutes  les  mesures  de  salubrii^  avaient  iii  prises. 

Les  renseignemenls  reţus  de  Djeddah  portent  ă  30,000  le  norabre  des  p61erins  d^barquis 
dans  ce  port.  Sur  ce  nombre,  11,516  venaient  de  Suez,  et  10,531  de  l'Inde  ou  des  lles  ma- 
lalses  i  les  autres,  du  golfe  Persique,  de  la  cflte  d'Afrique,  etc.  L'administration  (Şgyptienne 
estime  4  16,000  le  total  des  pfelerins  partis  d'figypte  ou  ayant  traversa  l'figypte  pour  se  rendre 
au  pfelerinage  de  cette  ann^e. 

110,000  p^lerins,  dont  la  majoritfi  âtaient  des  Arabes,  se  tronvferent  rdunis  ă  la  valide  de 
Mina  pour  les  câr^monies  reiigieuses. 

Le  rapport  offlciel  dit  que,  pendant  les  frois  jours  qu'elles  durirent,  on  ne  constata  pas  un 
seul  cas  de  choWra  parml  cette  foule.  A  cet  dgard,  ii  est  permis  de  conserver  des  doutes;  mais 
toujours  est-il  que  Tfitat  sanitaire  gdn6ral  fut  trfes-satisfaisant. 

En  cons^quence,  tffl  consell  Tirani  k  La  Mecque,  le  iU  fâvrler,  sous  la  prdsidence  dn  grand 
chirUr,  cruţ  devoir  ceHifier  cet  6tat  de  choses  et  demander  que  Ies  navires  k  pelerina  Ausent 
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ntotMs  ă  86  rendre  directement  h  Saez  sans  s'arreter  h  El-Wedj,  eonune  11  HtAl  eonvenu.' 

Dans  cette  e8p4ranee,  1,500  pilerins  8*6taieiit  empressâs  de  qnitter  La  Mecqtie  ponr  aller 
ij'embaniQer  ii  Djeddah.  Le  26  fâvrier,  ils  avalent  d^ă  franchi  Ies  S5  tmlles  qni  s6parent  lec 
den  nltes  pour  6tre  Ies  premiera  ă  profiter  des  navires  qni  Ies  attendaient  Le  27  et  le  28 
Wnt  employâs  anx  op^rations  d'embarqnemeDt,  et  ils  allaient  partir  aree  patente  nette, 
knqne,  Ie  29  fâvrier,  arriva  en  toute  bâte  nn  eonrrier  apportant  Ia  nonvelle  qne,  depols 
k  37,  ptnsienra  attaques  de  cboMra  suivies  de  mort  araient  616  constatăes  &  La  Meeqne  parm! 
ks  pilerins  mendiants.  Le  meme  courrier  apportait  Tordre  de  ddlivrer  patente  brute  auz 
iwrires,  et  ă  ceuz-ci  de  se  rendre  ă  El-Wedj. 

On  pent  fadlement  s'imaginer  qtiel  fnt  alors  Ie  dâsappointetnent  des  agences  d*embaniaetnent 
et  de»  capitaines  de  navires,  aussi  pluslenra  de  cenx-ci  dfelarferent-ils  qu'ito  n'en  iratent  pas 
noins  ă  Snez.  Ainsi  Hrent  patre  navires  k  vapear  (trois  ottomans  et  un  anglais),  qui,  le  11 
nan,  se  prâsentferent  ă  Suez  dans  Fintention  de  franchir  Ie  canal  II  ne  fallnt  rien  molns  qne 
nnlerrention  des  Consnis  et  qn'un  ordre  de  Constantlnople,  appnyâ  par  la  menaee  d'employer 
b  foree,  ponr  dgclder,  aprfes  trois  joars  de  pourparlers,  Ies  capitidDes  de  ces  navires  h  se 
nadre  k  H-Wedj  ponr  y  faire  qnarantaine. 

Pendant  ce  t6mps,  rembarqnement  des  pfelerins  continuatt  h  Djeddab,  et,  h  cette  oeeaslon, 
R  Dubrenil  proteste  avec  la  plns  grande  ănergie,  dans  ses  rapports,  contre  Ia  conduite  coa- 
pable  des  agences  et  des  capitaines  qui,  profitant  de  Tempressement  des  p^Ierins  ă  qnitter  Ie 
Bedjaz,  Ies  entassalent  ă  bord  dans  des  proportions  dangerenses,  en  d^pit  des  r^lements  en 
Tigoenr.  Ce  fait  a  ât6  signalâ  sur  tous  Ies  points  od  ces  navires  sont  illia  d^barqner  lenr  car- 
gaison  humaine.  II  appelle  dans  l'avcnir  une  râpression. 

Cboie  digne  de  remarqne :  tous  Ies  p^lerins  venns  de  La  Mecque  ponr  s'embarqner  k  Djed- 
dah restirent  entiferement  exempts  de  choMra,  et  cette  viile  conttaiua  de  jonlr  Jusqn'an  bont 
1*006  immnniti  complete.  De  sorte  que,  s'il  est  probable  que  le  cboUra  ezistait  encore  h  La 
Hecqne  au  moment  des  fdtes  religienses,  on  dofl  admettre  que  Ies  attaques  7  (talent  rares 
et  araient  pu  6cbapper  k  la  snrveillance  des  autorii^  Cette  consldâration  explique,  sans  Ia 
jDilifier  enti^rement,  la  tentative  faite  par  ces  antoritis  poar  (luder,  en  faveur  des  p^lerlng 
rerenant  par  mer,  leS  sages  mesures  adopt^es  par  le  Conseil  sanitalre  d'Alexandrie. 

Le  tknil  de  ripid6mie  ă  La  Mecque,  qui  se  prepara  sans  doute  parmi  Ia  muititnde  agglo- 
mirie  de  la  Mina,  mois  qni  ne  se  traduisit  avec  (vidence  que  deux  jonrs  aprte  la  On  des 
cMmouies,  ve  t^cU  no  prit  pas  dana  la  vUio  Hoa  pmiutrfinnR  fiinn  firaves.  An  plus  forl  de  Ia 
Kcrudescence,  dans  Ies  premiers  jours  de  marş.  Ies  bnlletlns  oGDciels  ne  mentlonnent  pas  plus 
«•ane  quinzaîne  de  d^cis  cboldriques,  par  jour,  ă  La  Mecque.  En  admeltant  que  la  v6rit6  y 
»il  all6nu6e,  et  quand  on  doubleralt  et  triplerait  ce  chlfTre,  on  n'arriverall  pas  encore  îl  nn 
diveloppement  considirable  de  la  maladie,  eu  6gard  anx  circonsfances. 

A  la  fin  de  marş,  on  n'observait  plus  ă  La  Mecque  qne  des  cas  trfes-rares,  qui  acbev^rent  de 
t'^teindre  &  la  fin  d'avril ;  mais  le  r6veil  du  cbol^ra  ă  La  Mecque  eut  pour  effet  de  produire 
une  grande  panique  parmi  Ies  pMerins  qui,  pour  la  plupart,  n'eurent  plus  d'autre  souci  que 
de  qaitter  Ia  viile  au  plus  vite. 

Cette  prăcipitation  ne  permit  pas,  comme  de  coutume,  d'^chelonner  Ie  dâpart  des  caravanes, 
afia  de  mieux  assurer  Ies  moyens  d'exislence  sur  la  route,  et  elle  amena  nn  tncombrement 
qii  Gontriboa  sans  doute  ă  augmenter  le  dâsastre  qni  suivit 

II  but  remarquer  toutefois  que  cette  dâsertion  de  la  viile  ne  tot  probablement  pas  lans 
JoSnence  sur  le  peu  d'extension  qu'y  prit'Ie  choMra. 

U  importe  encore  de  noter  qu'en  quittant  La  Mecque,  toutes  Ies  oaravanes  qni  se  dirigent 
ven  l«  nord  suivent,  pendant  ub  assez  long  trajet,  Ie  m6me  itinâraire;  ce  qui  devait  encore 
augmenter  rencombrement  de  la  route.  Cest  dans  cette  pârtie  commune  du  cbemin,  qui  va 
de  La  Mecque  ă  Mădine,  que  se  produisit  surlout  le  d^sastre. 

En  eM,  k  peine  Ies  pilerins  avaient-ils  quittâ  La  Mecque,  au  commencement  de  marş,  que 
le  choîâra  se  mit  k  s6vir  parmi  eux  avec  une  grande  violence. 

Dte  Ie  second  jour  du  voyage,  k  la  station  de  Eadina,  prte  de  Rabouk,  oii  Teau  est  râput^e 
maovaise,  des  attaques  foudroyantes  se  d4cIar6renL  H  est  &  noter  que,  ă6}k,  une  caravane, 
pârtie  de  La  Mecque  en  janvier,  avait  6i6  fortement  ipronv^e  par  le  chol^ra  dans  ca  mtaie 
endroit. 

Le  midecin  arabe,  qui  accompagna  Ies  pilerins  jusqn'ă  H6dine,  rapporte  que,  pendant 
trate  la  ronie,  la  maladie  n'a  pas  ce8s6  de  râgner  parmi  eux  avec  une  grande  inlensitâ,  et 
qo'eOe  Ies  a  accompagnâs  dans  la  viile  mame,  od  elle  a  fait  de  nombreuses  vicUmes. 

n  Mirne  k  25,000  Ies  p^lerins  qui  ont  fait  le  trajet  de  La  Hecqne  &  Mâdine,  et  ii  porte  ft 
j^WM  «D  moina  ceux  qui  ont  succombâ  depuis  le  dipart  jusqu'au  29  marş,  tant  en  route  qn'i 

A  e«  moment.  Ia  caravane  de  Syrie  allait  continuer  sa  route  pour  Damas  k  travers  te 
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dfeert.  Disons  de  suite  qu'elle  fut  encore  accompagn6e  par  le  choKra  pendant  une  dizaine  de 
jours ;  mais  qu'ă  partir  de  la  station  de  Madalm-Saleh,  silute  k^k  6tapes  de  Damas,  elle  en  fnt 
entiferement  dilivrte,  et  qu'elle  a  fait  son  entr6e  dans  cette  viile  ie  29  avril,  dans  un  excel- 
lent  âtat  sanitaire. 

Les  pertes  que  la  caravane  de  Syrie  a  faites  pendant  le  p^lerinage  sont  6valu6es  par  Ies  uns 
au  diiifeme  de  son  effectif,  par  d'aulres  au  seizifeme.  Le  fait  est  que  les  donndes  ă  ce  sujet 
sont  tr^incertaines. 

On  ne  sait  pas  encore  comment  les  choses  se  sont  passâes  dans  Ies  caravanes  se  dirigeant 
sur  la  Măsopotamie. 

Quant  ă  la  caravane  du  Gaire,  elle  aurait  moins  souffert  que  la  pr£c6dente,  si  tant  est  que, 
composâe  de  11  ă  1,200  pfelerins,  elle  n'aurait  perdu  que  24  personnes  par  le  choWra  dans 
son  trajet  de  La  Mecque  ă  M^dine.  Le  11  avril  elle  arrivait  ă  El-Weldj  dans  un  6tat  salisfaisant 

D'autres  pfelerius  revenant  de  Mâdine  avaienl  €\.i  moins  heureux,  et  ils  avaient  importa  le 
chol^ra  ă  lambo,  o(i  ils  6taient  venus  s'embarquer. 

La  viile  de  M6dine  eut  beaucoup  ă  souffrir  du  retour  des  pfelerins  contaminfe.  En  huit  jours, 
du  20  au  28  marş,  on  j  signala  1,800  dâcfes  chol^riqnes,  sans  compter  ceux  qui  avaient  ea 
Ucu  parmi  les  caravanes  du  Caire,  de  Damas  et  de  Bagdad  campdes  au  dehors. 

Le  30  marş,  toutes  les  caravanes  s'âtant  mises  en  route,  la  maladie  diminua  rapidement,  et 
elle  ne  tarda  pas  k  disparaltre  de  la  viile. 

Cilons,  pour  finir,  nn  6pisode  se  raltachant  aux  ămissions  de  choMra  provenant  de  La 
Mecque.  On  a  vu  plus  haut  qu'un  bataillon  de  troupes  parti  de  cette  viile  avait  importd  la 
maladie  ii  Confoudab,  o(i  le  gouvernement  r^unissait  un  corps  d'armăe  destind  ă  une  exp4- 
dilion  dans  TT^men.  Dans  les  premiers  jours  de  janvier,  5,000  hommes  de  ces  troupes  furenl 
transportăs  par  mer  h  Hodeldah,  qui  venait  d'fttre  choisi  pour  point  de  rassemblemenL 
Comme  le  chol6ra  existait  parmi  ces  troupes,  M.  le  docteur  Walrin,  mâdecin  sanitaire  fran- 
ţais  ă  Hodeldah,  au  service  du  gouvernement  ottoman,  leur  assigna  un  lieu  de  campement 
isoW  â  20  milles  de  la  viile.  Grâce  ă  cette  prficaution,  le  chol6ra  s'dteignit  peu  ă  peu  parmi 
les  troupas,  sans  que  la  viile  eât  ă  en  souffrir. 

Les  choses  en  dtaient  lă  lorsque,  le  12  Kvrier,  arriva  de  Confoudab,  Ie  gdndral  en  chef, 
accompagnd  de  800  hommes,  parmi  lesquels  se  trouvaient  des  chol6riques.  Le  găndral  ne 
voulut  pas  entendre  parler  de  prdcantions;  ii  entra  de  suite  en  communication  avec  la  viile, 
et  bient6t  on  vit  le  choldra  «e  propager,  d'abord  ă  la^arn[spn,.eţ_ensuite  parmi  les  habilants. 

Gelte  epidemie  ne  parall  pas  cTăilIeurs  avoîr  eiTdes  suites  graves.  Au  commencement  d'avril 
elle  dtait  âteinte,  et  ă  la  fin  du  mtoe  mois  on  recevait  ă  Djeddah  la  nouvelle  que  les  troupes 
ottomanes  s'âtaient  empar^es  de  Sana,  la  plus  importante  viile  de  TY^men,  et  que  leur  dtat 
sanitaire  dtait  trfes-satisfaisant  Sur  ce  dernier  point,  on  me  permettra  de  conserver  des 
doutes  que  Tavenir  dclaircira. 

II  me  reste  ă  dire  quelques  mots  de  la  maniere  dont  les  choses  se  sont  pass6es  an  lazaret 
d'El-Wedj.  InslalM  et  dirigd  avec  beaucoup  d'intelligence'  par  MM.  Ies  docteurs  Dacorogna  et 
M^hâmet-Ali,  visitâ  par  M.  Ie  docteur  Gaiilardot,  qui  en  fait  le  plus  grand  6Ioge  au  point  de 
vue  de  la  salubrită,  ce  lazaret  a  donnd  les  meilleurs  râsultats. 

Les  p^lerins  y  âlaient  s4par6s  par  catăgories,  sous  des  tentes  convenablement  espac^es. 
Plusieurs  navires  y  ddbarquferent  un  certain  nombre  de  diarrh^iques,  dont  la  plupart  gufirirent 
en  quelques  jours.  Oa  n'y  a  perdu  que  desgens  avancâs  en  âge  ou  atteints  de  maladies  chro- 
niques.  Ghose  remarquable  et  sur  laquelle  on  ne  comptait  gufere  :  pas  un  seul  cas  de  choUra 
tCa  itt  observi  parmi  les  9  h  10,000  pilerins  qui,  du  commencement  de  marş  au  milieu  de 
mai,  ont  subi  h  El-Wedj  une  quarantaine  variant  de  15  ă  20  jours.  ' 

La  seule  consiquence  ă  tirer  de  ce  fait,  c'est  que  tous  les  pilerins  sont  arrivds  ă  El-Wedj 
enti^rement  purgâs  des  germes  de  Ia  maladie.  On  doit  admettre  6galement  quMIs  se  sont  em- 
barquăs  ă  Djeddah  el  ă  lambo  bien  neis  de  tout  contagiuni,  car  autrement  on  ne  comprendrait 
pas  rimmuniti  complete  dont  ils  ont  joui  ă  bord,  au  milieu  des  conditions  Ies  plus  propres  & 
favoriser  la  maladie.  Or,  pas  un  seul  cas  de  choUra  n'a  Hi  constaţi  h  bord  des  navires  char- 
gis  de  pilerins  depuis  leur  dipart  du  Hedjaz  jusqu'k  leur  destination  difinitive. 

Cest  encore  lâ  une  circonstance  des  plus  curieuses  ă  noter  et  des  plus  imprdvues. 

Et  c'est  pour  cela  que,  tout  en  nous  fiălicitant  du  rdsultat  final  obtenu,  qui  a  6l€  Ia  prdser- 
vation  de  l'fegypte,  nous  ne  devons  pas  considdrer  l'dpreuve  de  cette  annde  comme  d^sive  au 
point  de  vue  de  TefiScacit^  rdelle  des  mesures  adoptdes. 

Je  crois,  comme  M.  Gaiilardot,  qu'il  est  tr^s-heureux  que  le  choldra  n'ait  sdvi  ni  ă  bord  des 
navires,  ni  dans  les  campements  quarantenaires,  car  les  mesures  adoptdes  n'ayant  pu  Hn 
qu'imparfaitement  exăculdes,  l'figypte  aurait  pu  âtre  gravement  compromise. 

Quoi  qu'il  en  soit,  Texpârience  de  cette  annie,  en  permettant  d'dludier  pour  Ia  premifere 
fois  le  c6t6  pratique  de  la  question,  sera  profitable.  On  doit  d'ailleurs  reconnattre  que  l'admi- 
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Distratioa  ^gTptieuoe  merite  des  Hoges  pour  Ies  efforts  sârieux  qu'elle  a  faits  dans  rin. 
tirtt  de  rjgypte  et  de  l'Europe. 

N'oublioDs  pas  de  dire  qu'elle  a  rencontrâ,  de  la  part  da  EhMive,  Tappul  le  plus  ferme  et 
!e  pios  g^D^reux. 

Au  conunencement  de  mai,  le  p^lerioage  ^tait  considârâ  comme  termini;  ii  ne  restait  plus, 
dus  le  Hedjaz,  de  p^lerins  ă  desllnation  de  Suez.  Le  lazaret  d'El-Wedj  arait  achevi  son 
OEurre  pour  cette  annie,  ainsi  que  la  commission  sanitaire  de  Suez. 

Le  26  mai.  Ies  caravanes  igyptiennes,  comptant  en  tont  1,821  pfelerins,  avaient  op^râ  leur 
rentr^  Le  22  mai,  9,866  p^lerins  avaient  fait  retour  h  Suez,  par  mer,  aprto  quanranlaine  & 
El-Wedj.  En  additionnant  ces  deux  chiffres,  on  obtient  un  total  de  11,687  p^lerins  revenus 
pir  Soez.  Or,  si  Ton  rapproche  ce  chiflre  des  16,000  partis  par  la  m£me  voie  pour  La  Mecque, 
OQ  troore  on  deficit  de  A,313  qui  doit  repr^enter,  ă  peu  de  chose  prte.  Ia  mortalii^  survenue 
pirmi  ces  16,000  p^leiins  partis,  c'est-i-dire  une  mortalii^  s'devant  &  plus  du  quart  de  l'ef- 
fectif. 

Cest  le  seul  critârium  qui  nous  permette  d'estimer,  d'une  maniere  un  peu  pricise  (en  difal- 
quiDt  Ies  morts  par  autres  causes),  rinflueuce  funeste  du  cholira  pendant  le  p61erinage 
de  1S72. 

Je  n'ajonterai  qu'on  mol  pour  fadre  remarquer  combien  Pipidimie  de  1873  dans  le  Hedjaz 
difiire  de  celle  de  1865,  par  sa  graviti  beaucoup  moindre,  par  son  peu  de  tendance  ă  Tex- 
pamion,  k  moins  de  circonstances  adjuvantes,  par  rimmuniti  vraiment  extraordinaire  dont 
la  pilerins,  sortis  de  foyers  ipidimiques,  ont  joui,  tant  ă  bord  des  navires  qu'ă  la  quaran- 
tiine  d^l-Wedj,  circonstances  qui  n'avaieut  pas  6t6  observies  en  1865. 

Ne  semble-t-il  pas  que  Ies  mâmes  conditions  qui,  en  1871,  se  sont  opposies  ă  la  diffusion 
da  ciiolira  en  Europe,  et  ont  fait  avorter  toutes  ies  importations  parlies  de  Constantiuople, 
aient  igalement  agi  cette  annie  dans  le  Hedjaz;  en  d'autres  termes,  que  la  disposition  &  con- 
tnctei  le  cholira  alt  6li  diminuie  lă  comme  ailleurs,  ou,  si  l'on  aime  mieux,  que  IMpidimie 
de  1871  et  1872  ait  prisenti  moins  de  malignili  que  Ies  pricidentes?  Je  dis  Vipidimie  et  non 
k  «udadie,  car  Ies  attaques,  considăries  isoliment,  n'ont  rien  perdu  de  la  gravita  anlirieure. 

la  conclusion,  Ia  situation  par  rapport  au  cholira  se  prisente  ft  nous  aujourd'hui  avec  des 
appareoces  beaucoup  moins  menaţantes  que  l'annie  derni^re  k  pareille  ipoque.  Nous  ne 
mmes  plus  en  prisence  que  d'un  seul  foyer,  encore  k  peu  pr6s  conGni  dans  Ia  rigioo  od  ii 

feste  eu  periuuicuve  dc|iuls  ^uaUo   ous,  fujoa  ymt  -violoni  ci  jraa  CApansif  jusqu'<i  ce  jour,  et 

qm,  i  ea  juger  par  Ies  faits  exposis  pricidemmeut,  pourrait  bien  s'dteindre  sur  place  sans 
propager  la  mala(Ue  k  Touest  de  TEurope. 

ACADEUES  ET  SOCIETES  SAVANTES 

ACADEMIE  DES  SCIENCES 

U  qnestion  de  Tabsorption  cutanie,  depuis  si  longtemps  pendante,  est  reprise  par  M.  Ie 
docteor  Brimond,  midecin  de  I'asile  de  Vincennes.  Voici  quelques  passages  extraits  d'une 
oole  prisentâe  ă  l'Acadimie  par  M.  Ci.  Bernard,  au  nom  de  Tanteur : 

•  L'appareil  balniaire  se  compose  d'un  fourueau,  d'une  chaudi^re,  d'un  recipient  od  Ia 
Tapeor  d'eau,  sorlant  de  Ia  chaudiire,  se  charge  du  medicament,  et  d'une  cage  en  bois  oii  est 
asis  Ie  malade  enveloppâ  de  vapeurs  midicamenteuses. 

Comme  medicament  d'essai,  je  prifere  I'iodure  de  potassium,  1°  parce  que  c'esl  un  corps 
son  volatil;  2*  qu'il  est  tuşile  k  constaler  dans  ies  urines  par  l'acide  nitrique  et  le  chloro- 
onne;  3*  qu'en  s'emparantde  Piode  mis  en  liberte  par  l'acide  nitrique,  Ie  chloroforme  prend 
des  couleors  qui  varient  du  rose  Ie  plus  tendre  au  rose  le  plus  eclatant,  ce  qui  permet  au 
iD^ecio  d'etablir  arec  quelque  certitude  une  ecbelle  graduie  pour  apprecier,  sans  faire  d'ana- 
lyse  quantitative,  si  I'iodure  de  potassium  est  plus  ou  moins  abondant  dans  Ies  urines,  oii  ii  a 
W  recbercbe  pendant  tonte  la  serie  des  experiences. 

U  peau  des  sujets  soumis  k  l'experience  doit  eire  intacte,  sans  plaie,  sans  ecorchure.  Les 
orioeg  sont  essayees  avânt  Ie  bain  pour  etablir  l'absence  de  l'iode.  Le  tube  k  respiratioo  de 
M.  Malhien  permet  de  faire  respirer  au  malade  l'air  exierieur  et  de  pincer  ies  narines.  Une 
leaiUe  epaisse  de  caoutcbouc,  maintenue  par  un  bandage  en  T,  obture  l'anus ;  un  manchon 
du  meme  tissu  entoure  la  verge;  les  mains  et  les  pieds  sont  enloures  de  coton  et  recouverts 
de  lalTelas  gomme  qui  est  fixe  par  une  bande  rouiee. 

L'experience  ainsi  disposee,  le  sujet  est  place  dans  la  r^e  en  bois;  un  jet  de  vapeur 
s'tebappant  du  recipient,  dans  lequel  on  mei  20  grammes  d'iodui  c  de  potassium ,  vient  enve- 
lupper  Ie  corps  du  malade  pendant  30  minutes ;  on  eifeve  graduellement  ă  45  degres  Ia  tem- 
I  '^ratare  de  l'air  de  la  cage  mele  de  vapeurs  ioduries ;  la  peau  du  sujet  est  bienldt  mouiiiee. 
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Po  ne  le  dăbarrasse  de  ees  diven  ol^  que  lorsque,  enveloppâ  d'uoe  coaverture  de  laine,  ii 
est  couchâ  dans  un  lit,  od  se  produit  une  sudation  abondante.  Les  urines,  analys^  deux 
beuies  spr^s  Ie  baio,  donnent  une  coleration  rose;  eeUes  de  trois  Iieurei  aprte  uoe  eoloration 
plus  vive,  preuve  Evidente  de  Tabsorption  de  l'iodure  de  potassium  ă  traverg  la  peau,  leule 
voie  por  laquelle  ii  ait  pu  pto^trer  dans  rorganisme;  d'ailleurs,  si  l'absorpUoa  avait  eu  Uea 
par  Ies  voies  polmcHuires,  r^liminatioB,  au  lieu  de  se  produire  deux  heure«  aprte,  se  ferait 
presque  immâdiatement  aprto  le  bain.  II  est  donc  dâmontrâ  par  cette  premite*  sârie  d'exp^ 
riences  que  Fabsorptioa  d'une  «uUtftQce  oon  volatile  a  Ueu  par  Ia  peau;  qu'il  f  a,  en  un  mot, 
absorptim  eutaade.  » 

U  note  de  M.  ertoond  «e  termuoe  par  les  oonchisiom  soivantes: 

«  1*  L'abeorptioQ  cutaoto  d'une  «ubstaiice  n^cioale  non  volatile  o»  peut  Mre  ni*e,  et 
«st  tiaJklie  d'une  nuniire  iirtfulable  p«r  rexp^nuenlalion,  k  Ja  soite  de  Imijuu  d»  vepesn  d'eau 
mMieanwDlAUM. 

2°  Dans  les  cas  ordinaires,  elle  n'est  possible  qu'ă  la  tempârature  de  38  degr^,  c'eit-it- 
dire  tna  degrd  aa  moin«  au-desiitt  de  <xik  du  eorpSi 

8*  Per  remploi  «atărieur  d'un  bain  de  vapeur  sutvi  d'un  savonnage  «t  de  ficktims  inw» 
giques,  on  peut  faire  absorber  par  Ia  peau  de  Tiodure  de  potassium  ă  des  tempâiatuzs  in^ 
rieures  ă  caile  da  eorpa,  4  3&  et  80  degrâL 

&*  Avee  ri^panil  doot  je  me  suiş  servi,  Tibaorptioa  entan^  augmente  en  raitM  directe  de 
l'^Mvation  de  it  tempiratuie  du  bain  de  vapenr,  de  ta  durte  et  de  la  quantiti  d'iodonde 
potaaaimo. 

5*  Cet  appareil  permet  de  laisser  la  tâte  du  malade  faors  de  la  cage,  d'entourer  son  con 
d'un  drap  pour  enqiAdier  ia  vapeur  d'en  sortir,  ce  qui  rend  Telisorption  par  ies  voies  pulmo- 
flairas  trto-difSciie.  La  disposition  auatomique  de  ces  r^oos  et  ia  presence  da  ntucus  sur  lei 
ffluqueuses  ne  laissent  pas  ies  molăcules  mâtalUques,  eharrites  par  la  vapeur  d'eau  ou  par  l'air, 
pin^trer  dans  les  voies  puimonaires.  D'ailleurs,  le  ralentissement  de  l'^Umination  du  sei 
potassique  par  les  urines,  oti  <«  ne  peut  le  eonttater  que  deux  iieures  «prto  Ie  iMin,  preuve 
qu'eUe  n'a  pas  lieu  dans  Ies  voies  pulmonalree. 

6*  Ca  sei  est  «o  enspeosion  dans  la  vapeur  d'eau  et  est  entrelnâ  m^caniqnetneiit  dans  la 
eageen  bois. 

7*  L'^Umination  de  ce  set  oommence  environ  deux  iieures  aprto  le  batn,  augmente  de  quan> 
Ute  Jnsqu'att  repas,  apres  lequel  eiie  «embie  diminuer,  a  eause  de  ia  grande  quantitA  d^eai 
ing^rte,  redevient  plus  abondante  ensuite  et  eesse  compKtement  vingt-qnatre  lieares  aprte, 
quelles  que  soient  Ia  dose  du  sei,  Ia  temp^rature  et  Ia  durte  du  baia. 

8°  Loisqne  le  malade  a  pris  dii  ou  douze  bains,  l'^imisation  se  cratiaue  pendant  tn^  ou 
quatre  jours;  s'il  en  a  pris  Yingt-einq  ă  trânte,  elle  persiste  diz  ă  douze  jours  aprto  le  inio. 

9°  Un  bain  de  vapeur  simple,  suivi  de  savonnage  et  de  ftlctions  toeiglques,  est  trte-utile 
pour  h&ter  et  favoriser  l'absorption  d'une  substance  medicinale  non  vAatile  dans  un  bain  de 
vapeur. 

iO«  c'est  liien  h  VHa,t  d'iodure  de  potaMâuin  qu'il  est  absorbi,  poisque  l'analrse  de  la  vapeur 
d'eau  qui  a'tehappe  du  rteipimit  ne  constate  nuUe  trace  d'iode  *  r^tat  iibre,  nulle  traee  d'io- 
dure de  fer.  L'iode  seule  ne  poamtt  produire  ies  eflbts  lluirapeuliquei  <^euus  par  les  btJM 
de  vapeun  iodurtet.  »  —  M.  k 

POTION  CONTBE  U  rtPHAJULGlE.  —  WbIGHT. 

Ac^te  d'aouuofliaqae  liquide  •  »  •) 

Teinlured'^corces  d'(»tioges  am6res  [  O.      30  gruruaea. 

Sirop  d'ăoorces  d'oranges  aatires.  . ) 

Eau  distillte .....,,.   6W     — 

F.  s.  a.  une  poUon  k  donner  par  cuiiiertes  aui  personnes  qui  âprouvent  de  la  e^irfialalţie 
ii  la  suite  d'exc&s  alcooliques.  —  N.  G. 


EpMaaMde*  MMIcaIm.  —  6  Joilixt  1668. 

Perreau,  un  des  gonvemeurs  de  rHfttel-Dleu  de  Paris,  annonce  ft  ses  collfegnes  qu*un 
faoBune  d'Amlens,  venu  ă  Paris ,  log6  dans  la  rue  de  la  Parcheminerle,  et  depuis,  dans  la  rue 
de  la  Harpe,  est  mort  de  peste  en  une  maison  sur  Ie  foss6,  d'entre  les  portes  de  Saint-Jacques 
et  de  Saint-Hichel.  —  A.  Ch. 


U  Qiraia,  G.  RlOHILOT. 


Pabis.  —  l^pograpUi  fttix  MALiisiE  «t  C-,  tue  des  Dciiî  Poites  Salnl-Sameur,  22. 

Digitized  by  VjUUy  ItT 


N»M  LTINION  MEDICALE  Mardi  9  JuUlet  1872 

DERMATOLOGIE 

■    —      ■■Iii      ■— h^■   «    ,  I.   I     ■*■  n ■■— ..  ii      i       | 

■«»ltal  iMLi(-l.MU.  ->  M.  le  docteor  E.  GUIBOCT. 
CON SID£|ATI01U  6£H<UUtS  SDK  LE  BUCN08TIC  BBS  1IAI.UIUSS  DB  LA  PBAO. 

PREMIERE  CONP^BBNCB 

Leton  recudllie  par  M.  Mzsc,  interne  du  senriee. 

Messieurs, 

PlusTOus  ayancezdans  Ia  canl^re  medicale,  et  plusvous  pouvez  vous  convftincre 
^el'etude  et  la  connaissanee  des  afTections  de  la  peau  sont,  pour  le  medecin,  d'uno 
importance  capitale,  importaace  qui  augmente  encore  si,  vous  pla^nt  â  un  point 
de  Tue  plus  general,  vous  enrisagez  la  sânte  publique  et  sociale. 

Avânt  d'entrer  dans  le  coeur  meme  du  sujet  qul  doit  nous  occuper  cette  annâe, 
e'est^rdire  dans  l'^tude  clinique  des  differentes  affections  de  la  peau,  je  crois  utile 
de  vous  presenter  quelqiles  considerations  generales.  Ces  consideratioas,  je  Ies  ferai 
peiter  sur  le  diagnostic,  dont  l'elude  inleressante  peut  embrasser  parfois  des  hori- 
zoQs  si  6tendu9«  et  sur  le  traitement,  consequence  naturelle  de  notre  diagnostic. 

Nous  consacrerons  cette  premiere  codference  ă  l'^tude  du  diagnostic  ea  gâneral, 
et  nous  aurons  l'occasion  de  constater  que  s'il  se  fait  parfois  avee  la  plus  grande 
facilite,  ii  laisse  sonvent  aussi  le  medecio  aux  prises  avee  de»  dlfficultes  presque 
iniurmontables. 

Quelle  que  soit  ailssi  Ia  marehe  que  nous  suivions  pour  prteiser  ee  diagnostic, 
notre  etude  devra  porter  sur  Ies  trols  points  suivants :  1»  Le  genre  ou,  pour  me 
servir  de  l'expressidn  d'uo  de  nos  maitres  Ies  plus  comp^tents  eu  la  mati^re, 
Vaţection  ginirique  (1);  3»  Ia  netur«  de  la  maladie;  3*  la  Ution  ilimentaire. 

Examinona  «ix  dotoU.  »tm»Mn>  <d«>  «o»  vruio  yai  lioB  auui,  la  eonnaissance  est  la 
eondition  d'un  diagnostic  eomplet. 

1»  Vaffection  ginirique.  —  Au  premier  ftbord,  rien  n'est  plus  focile  que  le  diag- 
nostic de  l't^EectiOB.  La  vue  «t  le  toucher  viennent  se  donner  un  mutuel  appui, 
rodorat  lui-mtoie  peut  eneora  quelquefols  noua  faire  eriter  Ferreur,  et  11  semble  que 
eette  proniere  partid  soit  puronent  et  simplement  une  classiQcaţion  botaniqne. 

(1)  V.  Bazin. 

FEUILLETON 

THtORIE   MâDICALE   ET    PHILOSOPHIQUE 

DiDDm  Dl  l'histoue  (I)) 

Par  le  dootenr  P.-Y.  Rerodard. 

S  n.  --  Galur. 

Biooural«4  —  Clande  Galien  naqnit  vers  rannâe  180*  de  r«re  ehr^iemie,  {i  Pergame, 
vîDe  de  TAsle  BUneure,  reoomm4e  ă  cetlc  ^poque  par  son  temple  d'Escnlapc  et  par  une 
Ubliotbăqoe  qol  ne  le  ctfdait  en  richesses  qu'ă  celle  d'Alexandrie.  Son  pfere,  honme  trfes- 
«nidlt  et  membre  du  S^nat  de  cette  citd,  ful  son  premier  inslituleur ;  ensuile  ii  Iui  donna  des 
maitres  dans  toute  sorte  de  sciences  et  d'arts.  Le  jeune  Galien  profila  de  leurs  leţons  avee  un 
tel  «ncces  que,  dte  l'âge  de  17  ans,  ii  6lait  en  6tat  de  dispuler  avee  Ies  plus  habiles  sur 
k  grammalre,  Phisloire,  Ies  mathdmatiques,  la  philosophie.  Ce  fui  alors  que,  sur  un  aVis 
expr*«  des  dieux,  ii  se  vena  &  I'etude  et  ă  Pexerdce  de  la  m^declne.  11  rapporle  Iul-m6me 
<»Qiment  cet  avis  fnt  donn6  d  son  pfere  deox  foia  en  songe  par  Apollon. 

Aprto  avoir  suivi  un  cours  de  m^decine  dans  sa  viile  natale  eous  Ies  professeurs  Ies  plus 
lenonuD^,  ii  entreprit  plnaleurs  voyages,  soit  pour  s'entretenir  avec  des  honimes  c^iebres 
par  leur  sclencc,  soit  pour  recueillir  certaines  substances  pharmaceutiques  dans  Ies  pajs 
nitoies  moix  on  Ies  tireit ;  car,  de  son  temps,  Ies  mddeclns  avaient  coutume  de  fonrnir  et 

(I)  Suite.  —  Voir  Ies  numim  des  3, 10, 17  octobre  1871,  30  marş,  20  »^fjtfz'ed  Jy'Hlîl'ti^^oIe 
Tomp.  XIV.  —  Troitihne  sirie.  "^ 
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—  S'il  en  est  ainsi  quelquefois,  ii  faut  bien  avouer  que,  le  plus  souTent,  des  difB- 
cultes  de  toute  nature  viennent  indulre  en  erreur  le  medecin  le  plus  experimente. 
Les  caracteres  de  Ia  maladie  sont  peu  tranches,  ou  bien  Ies  malades  viennent  vous 
montrer  une  affection  dont  le  debut  se  perd  dans  la  nuit  des  temps,  modifice  par  sa 
duree  mame,  defigureeou  mSme  transformeepar  un  traitementplus  ou  moins  irration- 
nel.  Souvent  encore,  plusîeurs  maladies  â  type  diflferent  appawdssent  en  mSme  temps 
sur  le  mame  sujet,  dans  la  meme  region.  Leurs  produits  varies  d'exsudation,  accu- 
mules  en  un  seul  point,  nous  font  involontairement  penser  au  rudis  indigestaque 
moles  du  poete,  sans  nous  laisser  apercevoir  la  voie  qul  doit  nous  conduire  ă  un 
diagnostic  certain. 

2o  La  Mture  de  la  maladie.  —  Nous  plaţant  k  ce  nouveau  point  de  vue,  nous 
aurons  ă  nous  demander  si  les  maladies  interessent  purement  et  simplement  le 
tegument  externe,  ou  bien  si  elles  ne  sont  que  la  manifestation  locale  d'un  etat 
general  vicieux  ou  de  troubles  fonctionnels;  en  un  mot,  si  Ies  afifections  de  la  peau 
sont  idiopatbiques  ou  symptomatiques. 

Messieurs,  on  a  dit,  non  sans  raison,  que  les  yeux  sont  le  miroir  de  I'âmc,  puisquâ 
nos  pensăes,  nos  passions  surtout,  viennent  s'y  peindre  si  vivement;  on  peut  dire 
aussi,  je  crois,  sans  forcer  la  comparaison,  que  la  peau  est  un  vaste  panorama  sur 
lequel  viennent  se  peindre  et  se  traduire  la  plupart  de  nos  âtats  morbides. 

La  peau  est  le  terrain  de  pr^dilection  de  toutes  les  diath^ses. 

Si,  arec  M.  Bazin,  nous  voulons  admettre  Varlhritis,  nous  trouvons,  au  milieu  des 
manifestations  si  variăes  de  cette  diathese,  des  poussees  du  c5te  de  la  peau. 

Le  cancer,  outre  sa  teinte  speciale,  vient  encore  faire  epanouir  sur  le  tâgument 
externe,  ses  tubercules,  ses  d^g^aerescences  fongoîdes  et  ses  ulcărations  caracteris- 
tiques. 

Sur  la  peau,  ou  ă  la  jonction  de  Ia  peau  et  de  la  muqueuse,  la  sypkilis  se  trouve, 
pour  ainsi  dire,  dans  son  element.  Cest  la  que  nous  trouvons  generalement  sa  porte 
d'entrâe;  c*e!il  lâi  qut;  se  luuuuc  io  prcmici-  dea  occnioate  ee«<»MUâpoe,  la  roeeole^ 
c'est  la  que  nous  voyons  s'epanouir  dans  toute  leur  beautS  ces  papules  aux  sombres 
couleurs,  vMtables  fleurs  de  la  syphilis;  c'est  lâ  encore  qu'apparaissent  les  gommes 
avec  leurs  consequences  presque  fatales,  l'ulceration.  Ainsi,  ă  toutes  ses  periodes, 
la  syphilis,  quelle  que  soit  sa  forme,  vient  apposer  son  cachet  sur  la  peau,  qu'elle 
disparaisse  sans  laisser  de  trace  comme  dans  Ia  roseole,  ou  bien  qu'elle  laisse  apres 
elle  ces  stigmates  indelebiles  et  souvent  caracteristiques  de  la  syphilis  ulcereuse. 

priparer  eux-m£mes  leg  m6dicameiits  quMIs  prescrivaienU  II  visita,  eutre  autres,  les  lles  de 
Chypre,  de  Grâte,  Ie  Pâlopontee,  Ia  C616sirie,  Tâgypte.  De  retour  dans  ga  patrie,  ă  TAge  de 
28  ans,  ii  fot  chargâ  par  le  pontife  du  traitement  des  gladiateurs,  foaction  od  ii  fit  preuve 
d'une  grande  habUetâ  chirurgicale. 

Au  bout  de  cioq  ans  de  cette  pratique,  fi  quitla  de  nouveau  Pergame  h  Ia  suite  d'une  sâdi- 
tlon,  et  ii  se  rendil  ă  Rome,  oii  sa  renomn^  Tavait  prdc^dâ,  pour  y  exercer  la  profession 
medicale,  dont  les  Grecs  âtaient  presque  exclusivement  ea  possession.  Lă,  son  âocution  facfie 
et  briliante,  sa  vaste  ^dition,  son  habiletâ  pratique  lui  acquirent  promptement  Testime  de 
hauts  pcrsonnages;  mais  ses  succes  rapides,  sa  jactance,  son  d^ain  pour  ses  rivaux  en  popu- 
laritâ,  dâdain  qu'il  ne  prenait  aucun  soin  de  dăguiser,  son  naturel  ombrageux,  Iui  suscltârent 
une  foule  d'ennemis  et  de  dăsagrâments;  k  tel  point  que  le  sâjour  de  Rome  lui  devint  odieux, 
et  qu'U  en  sortit  en  exhalant  sa  bile  contre  cette  capitale.  Nâanmoins,  fi  ne  tarda  pas  i  y 
revenir  sur  I'invitation  des  empereurs  Marc-Aur61e  et  Lucius  Verus.  II  jouit  aussi  de  la  coa- 
fiance  de  leurs  successeurs,  Commode  et  Septime  Sâv6re.  Eafln,  on  croit  qu'il  mourut  dans  sa 
71*  annâe,  i  Rome  ou  ă  Pergame,  ou  bien  durant  la  trayersăe  d'une  de  ces  villes  dans  Taulre. 

Je  me  suiş  âtendu  sur  ces  dâlails  biographiques  parce  qu'on  y  trouve  une  explication  toute 
naturelle  de  la  direction  des  idăes  de  cet  homme  calibre,  de  la  tournure  de  son  esprit ;  enfiu, 
de  ses  qualilâs  comme  de  ses  dâfauts ;  et  f  esp^re  qu'on  m'excusera  en  considâration  du  rOle 
sans  pareil  qu'U  a  jou6  dans  riiistoire  de  la  mâdecine. 

PaiLOsopHiE.  —  Galien  proclame  Texpârience  et  la  raison  ^alement  nâcessaires  pour 
arnver  ă  la  connaissance.  II  proteste  qu'il  n'est  attacliă  ă  aucune  des  sectes  qui  divisaieot  Ies 
mâdecins  de  son  temps ;  et  ii  pi^lend  concilier  Hippocrate  avec  Platon.  II  consacre  ă  cette 
tăche  iufructueuse  neuf  livres  dont  je  n'ai  paa  &  rendre  compte,  parce  quMls  ne  renlerment 
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Cest  â  Ia  peau  que  la  terofule,  dans  ses  premi^res  p^riodes,  vient  produire  ses 
niTOges,  qu'elle  se  presente  sous  forme  d'erythfeme,  de  tubercule  ou  d'ulc^ration, 
ou  qu'elle  laisse  apr^s  elle  des  cicatrices,  marques  irrecusables  de  son  passage. 

Cest  encore  sur  Ia  peau  que  la  diath^se  dartreuse,  rherp6tis  si^e  presque  exclu- 
sirement,  et  si  nous  la  voyons  parfois  aCTecter  Ies  bronches  et  l'estomac,  nous  lui 
trouTons  beaucoup  plus  fr6quemment  des  manifestations  cutan6es:  I'eczâma  sous 
toutes  ses  fonnes,  le  psoriasis  aux  squames  patbognomoniques  et  ă  l'aspect  si  vari6, 
le  lichen  et  le  prurigo  avec  leurs  papules  caracteristiques  si  souvent  rebelles  au  trai- 
tement  le  mieux  dirige. 

Certains  itats  pastagers  viennent  encore  se  traduire  par  des  manifestations  cuta- 
nees,  et,  pour  ne  citer  qu'un  exemple,  vous  savez  tous  que  rurticaire  survient  g6n6- 
ralement  ă  la  suite  de  troubles  digestifs. 

Yous  le  voyez,  Messieurs,  ii  ne  suffit  pas  d'arriver  k  reconnaltre  exactement  TafTec- 
tiongenerique,  ii  faut  encore  preciser  Ia  nature  de  cette  aifection,  puisque  cette 
deuxieme  pârtie  du  diagnostic  pourra  seule  nous  conduire  h  un  traitement  efflcace. 

—  n  nous  restc  maintenant  ă  etudicr  un  troisifeme  point,  celui  que  Willan,  Batte- 
man,  Biett,  Alibert,  appelaient  lesion  61ementaire,  et  qu'on  pourrait  designer  sous 
le  nom  plus  scientifique  de  lesion  anatomo-pathologique.  —  Ges  lesions  com- 
prennent :  1«  Ies  visieules;  2»  Ies  bulles;  3°  Ies  puttuUs;  4»  Ies  papules;  5°  Ies 
tubercule»;  6»  Ies  eolorations;  7*  Ies  uldrationt. 

Quelques-unes  de  ces  lesions  peuvent  nous  offrir,  par  le  fait  seul  de  leur  6Tolution : 
1°  des  croHtes;  2»  des  squames. 

Si  nous  examinons  en  particulier  chacune  de  ces  16sions,  nousvoyons: 

1»  Les  VâsicciiBS  constituees  par  un  soul^vement  ^pidermique  tr^limită,  for- 
mant  de  petites  saillies  acuminees,  distendues  par  une  sărosită  claire,  limpide  et 
transparente.  Elles  peuvent  âlre  primitives,  c'est-ă-dire  se  developper  sans  alt6ra- 
tioB  prealable  de  la  peau  comme  dans  la  gale,  ou  secondaires  comme  dans  l'eczâma, 
quand  Ie  derme  s'esi  deja  trouv6  plus  ou  moins  modiftâ  par  le  seul  fait  de  son 
inflammation.  Ces  vesicules  ont  une  duree  qui  varie  de  quelques  jours  h  quelques 
heures  et  afiectent  differents  modes  de  terminaisoa.  Tantdt  Ie  liquide  se  r^rbe 
rapidement,  et  ii  ne  reste  â  la  place  de  la  vesicule  qu'une  tache  qui  disparatt  promp- 
tement,  comme  dans  la  miliaire,  tant&t  l'^piderme  se  dâcbire  et  laisse  tehapper  le 
liquide  qu'il  contenait,  ce  liquide,  quoique  clair  et  sereux,  se  concrete  facilement 

rien  d'intiressant  pour  Ia  mddecine.  On  y  voit  seulement  apparaltre  la  tendance  d'esprit  de 
GaiieD,  qui  se  manifeste  d'ailleurs  dans  tous  ses  ferits  :  faire  concorder  les  hypoth^ses  pbila- 
sopUqaes  dominantes  avec  la  physiologie  et  la  pathologie,  et  61ever  snr  cette  double  base  un 
tj^ime  complet  de  m^decine. 

Gelni  qu'il  Mifia  n'est  qu'un  prolongement  de  la  doctrine  des  dogmatistes,  avec  une  ang- 
mentalion  d'entit4s  m6tapbysiques  class6es  hi6rarchiqaement  sons  Ies  noma  d'Ames,  esprits, 
bcult^  imaginaires,  ă  l'aide  desquelles  11  explique  tous  les  actes,  toutes  les  modiQcations  de 
rorganisme  bnmain,  avec  une  facilita  et  une  apparence  d'ezactitade  qui  âblonissent,  fascinent 
Tesprit,  lui  font  accroire  qu'il  assiste  en  tâmoin  clairvoyant  an  fonctionnement  myst^rieux  de 
ce  mteanisme  si  compUqu^.  Cest  plus  qne  snfBsant  sans  doute  ponr  jnstifler  son  grand  succte 
momentana;  mais  ce  qu'on  a  plus  de  peine  i  concevoir,  c'est  l'emplre  universel  qn'il  a  ezerc6 
pendant  une  longne  soite  de  gânirations  sur  les  esprits  les  plus  6clair6s  du  monde. 

Un  savant  professeur  de  la  Facnltâ  de  Paris  dâcrit  Ies  circonstances  qui  ont  amen6  et  qui 
jostifient  en  quelque  sorte  cet  6tonnant  ph6nom6ne  historique.  Aprto  avoir  consacra  ă  l'ezpo- 
lition  des  livres  anatomo-physiologiques  du  mâdecin  de  Pergame  une  s^rie  de  leţons  (de  ana- 
tomicii admirustrationibus  libri  novem  de  usu  partium  corporis  humani  libri  septemdecim,  de 
locis  afftctis  tibri  sex),  ii  les  termine  par  Ies  n§flexions  suivantes  :  «  II  s'agit  de  savoir  si  cet 
empireabsolu  exercâ  par  Galien  pouvait  6tre  renvers^i  et  surtout  si  quelqae  chose  pouTait  Ie 
remplacer.  Remarquez  qu'en  debors  des  mâdecins,  qui  pendant  quinze  sifecles  snivirent  aveu- 
gltoent  les  doctrines  galtoiques,  ii  n'y  avait  rien...  C'est  pour  Tintelligence  hnmaine  une 
6poqne  fatale,  bien  qu'ft  certains  âgards  elle  ait  râalisâ  des  progrte  considârables.  On  ne 
tronve  qu'idăes  superstitieuses  qui  d^bordent;  Ia  science  est  remplac^  par  la  croyance  k  des 
pnissances  sumaturell^s  qui  remplissent  le  monde,  et  qui,  de  toutes  parts,  sont  mises  en 
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80US  forme  de  croutes  qui  peuvent  se  reDouveler  plusie we  fois,  m^s  qui  ne  labsent 
generalement  aucune  cicatrice  au'dessous  d'elles, 

Celtelesionelemântaire,Iavesicule,  nous  la  retrouverons  dans  un  certaîn  nombrţ 
d'affecUons:  la  gale,  Yeczima,  Vherpis,  la  miliaire,  mais  sepresentant  avecdes 
caracteres  parliculiere  qui  nous  permeltront  de  la  differencier. 

Avez-vous  des  vesicules  petites,  acuminees,  transparentes,  nettement  isolees, 
reposant  sur  un  fond  nou  enflamme,  ayant  â  leur  base  un  sillon  et  s'accompaguant 
d'un  violent  prurit?  Ce  sont  Ies  visiculet  de  la  gote. 

Si  ces  vesicules,  quoique  petites  encore  et  acuminees,  sont  confluentes,  reposent 
£ur  un  fond  rouge  et  donnent  rapidement  des  concretions  crouteuses,  c'est  de  Vec- 
zima. 

Sont-elles,  au  contraire,  discretes,  persistantes,  non  acuminees,  h  base  lar^e,  sans 
induration,  donnant  consecutivement  des  croutes  epaisses  qui  ge  renpuvellent  si 
on  Ies  feit  lombar  prematurement?  Diagnostiquez  l'herpds. 

EnQn  une  eruption  â  vesicules  arrondies  extremement  petites,  ^i  ne  laissera  trace 
ni  de  liquide  ni  de  croate,  caracterisera  la  miliaire. 

So  Les  Bdlles  ne  sont,  ă  proprement  parler,  que  des  vesicules  d'un  dâveloppement 
considerable.  Ce  sont  donc  des  soul6vements  de  l'epiderme  par  un  liquide  trans- 
parent d'un  volume  qui  peut  varier  entre  celui  d'une  noisette  et  meme  celui  d'un 
CBuf.  Comme  les  vâsicules,  elles  peuvent  se  terminer  par  resorption  du  liquide,  par 
ulceration,  ou  bien  encore  par  la  transformation  de  la  serosite  en  pus  et  consecuti- 
vement en  crofttes. 

Le  pemphigus  et  le  rupia  nous  offrent,  comme  l^sion  il^mentaire,  des  bulles. 

Lepemphigvs  nous  prisehte  des  bulles  parikitement  transparentes  qui  se  montrent 
ordinairement  par  poussees  successives. 

La  serosite  du  rupta  est  loujours  plus  ou  moins  sanieuse,  et  se  concrete  en 
croAtes  brunâtres,  epaisses,  persistantes. 

So  Les  PuSTVLES  sont  de  petites  tumeurs  arrondies  formees  d'^piderme  SQuleve 
par  du  pus.  Ce  sont,  en  un  mot,  de  veritables  abces  sous-epidermiques.  Elles  peuvent 
se  developper  d'emblde  comme  dans  l'ectbyma,  ou  apparaitre  â  la  suite  de  papules 
comme  dans  la  variole,  reposer  sur  un  fond  enflamme  comme  dans  l'impetigo,  ou 
n'etre  accompagnees  d'aucun  sympt6me  d'inflammation  locala.  Apres  une  dessioca- 
tion  plus  ou  moins  rapide,  la  pustule  laisse  une  croate  dont  la  couleur,  la  persistance 
et  la  duree  pourront  nous  âtre  parfois  de  Ia  plus  grande  utilite.  A  la  place  de  la  croOte, 

Bc^ne  pour  expliquer  Ies  phânomtoes  de  la  natnre,  et  ta  parttculler  ceuz  de  i'âeonomie  ani- 
male.... Alors  on  pouvait  dire  avec  v^ilâ  :  Hort  d*  Gătim,  poitU  de  taluti  on  a  prfeent6  ce 
mot  comme  bl&mable,  mais  on  a  en  tort;  car  ii  est  jaite  et  vrai,  ă  tel  point  qu'une  cfaose, 
mauvaise  dans  les  temps  ordinaires  alors  que  la  lumi^re  dclaire  Ie  monde,  savoir  rinterventloD 
de  Tautoritâ  en  matlâre  de  science  (car  la  science  est  au-dessus  de  rautorilâ),  se  fit  alors  avec 
toute  raison...  Au  milieu  de  l'efTroyable  catadysme  qui  engloutit  tout  au  moyen-âge,  ii  ne 
g'agissait  pai  de  oonqu^rlr  des  vâritâs  nouvelles,  ii  s'agissait  de  conserver  leg  grandes  con- 
quâtes  duei  aux  beaux  gânies  d'Ath^nes  et  de  Rome;  ii  failait  sauver  leilambeau  des  gciences 
mâdicales  qui  menaţait  de  s'ăteindre  dans  la  barbarie.  »  (Analyse,  par  M.  le  docteur  Tarlivel, 
du  coura  d'histoire  de  la  mâdecine  professâ  k  la  Facultâ  de  Paris  par  M.  Ie  docteur  Andral, 
publiăe  par  le  journal  runioii  Medicale,  annâes  i8S&,  55  et  66.) 

Au  jugement  si  bien  motiv6  de  rillastre  professeur  touchant  Thenreuse  influence  des 
livres  de  Galien,  je  n'apporterai  qu'une  Wgire  restriction  j  ces  livres  renferment,  ft  la  v6rit6, 
an  riche  arsenal  pour  alimenter  la  poMmique  qui  fut  longtemps  ft  la  mode  dans  les  6coIes ; 
mais  iU  offrent  peu  de  ressources  au  praticien.  Les  ^crivains  qui  ont  voulu  en  tirer  parti  dans 
Ia  suite  pour  les  faire  serYir  k  un  but  professionnel,  ont  dfl  Ies  compiler  et  en  faire  des 
extraits  selon  un  ordre  qui  en  facililât  l'nsage. 

En  refusant  k  Galien  le  sceptre  de  la  mgdecine  antique  auquel  II  asplrait,  Je  n'al  pas  desselb 
d'altânuer  sa  glolre,  tant  s'en  faut,  car  je  n'h^site  pas  k  Iui  dfeerner  un  sceptre  non  moins 
gloricux  et  que  personne  ne  saurait  lui  contesler,  celui  de  la  pkytiologie.  La  physiologle, 
dont  non»  avons  aperju  le  germe  dans  Ies  ceuvres  d'Hippocrate,  k  laquelle  Celse  assigne  son 
vdritable  rang  et  son  usage  en  mâdecine;  Ia  physiologle  que  Ie  midecinde  Pergame  a  cultlv6e 
avec  un  z61e  et  un  succto  sans  6gal  dans  l'antlquit^,  est  une  science  qui,  n6e  de  robservation 
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Bons  trouverons  simplement  ou  une  taebe  copgagtirş,  ou  ţui9  cice^ce  qai  poarra 
kn  suffisante  pour  nous  mettre  sur  Ia  voie  du  diagaostic. 

V<m  troaveropsi  dans  lesaffisctionftptutuleusds:  la  variole,  Vimpitigo,  Yţcthyma, 
Yaeni. 

Noas  ^liminoQS  de  suite  Ia  variole,  qtti  se  presente  en  efTet  genemlement  avec  un 
eortege  de  ^rmptdmes  tels  que  Ie  diagnostio  sera  toujours  fait  avânt  rapparltipn  deţ 
postules. 

Comme  caractires  distincţii^  des  trois  autres  affections,  nous  voyons: 

ImpStigo.  —  PuBtuIes  petites,  rapprocliees,  confluentes,  d'upe  dur^e  4ph$mfero 
{Î4  ii  48  heures),  donnant  lieu  ă  des  ulcerations  superflciellee  et  arroQdies.  Ces  ulcâ» 
rations  secretent  un  liquide  plastique  qui  se  concrete  immediatement  en  croMos 
Jnines  ^paisses,  in^gales,  mamelonn^es,  semblables  |i  de  petits  amas  de  miel,  d'oîi 
îe  nom  caractâristique  que  lui  avait  donn6  Alibert,  melitagra  ftaveieent. 

Ecihyma.  —  Pustules  volumineuses,  isolees  et  diseretes,  reposant  sur  va  fond 
parfois  vivement  enflamm6. 

Aeni.  —  Pustules  petites,  acuminâes,  &  marche  ordinairement  chronique,  â  baso 
indur6e  et  g^neralement  rion  suppurante,  occupant  prasque  eiclusivement  le  dos, 
le  visage  et  la  poitrine. 

4»  Les  Papules  forment  de  petites  âlevures,  fermes,  eoncrfetes,  acumln^es,  de  vo- 
lome  gân^ralement  peu  considerable  et  de  coloratlon  varîable.  EUes  ne  renferment  pas 
de  liquide,  mais  peuvent,  cependant,  donner  lieu  â  un  suintemement,quand  leur  som- 
roel  se  trouve  exeorie  par  des  graltages.  Dans  Ie  prurigo,  par  exemple,  nous  voyons 
le  sonjmeţ  de  la  papule  se  coiffer  d'une  petite  croAte  sanguine  caract^ristlque.  — 
Gen^ralement,  le  d6veloppement  de  la  papule  a  et6pr6c6d6  d'une  congestion  inflam' 
matoire  du  derme.  Toutefois,  ii  n'est  pas  rare  de  trouver,  dans  le  prurigo,  la  papule 
exemple,  â  sa  base,  de  tout  procegsus  ijiflammatoire. 

Les  dămangeaisons,  parfois  atroces,  des  affections  papuleuses  ont,  k  tort  ou  â 

raison,  feît  rtnnnpr  POTnme  eîi^co   annfnmirjiip  /1a  la   popul*»,  li»  ^y«l<>nf»A  T»«rvftUT  du 

tegument  externe,  la  papille.  D'une  duree  g^neralement  assez  longue,  les  puiules, 
pour  disparaltre,  s'affeissent  peu  âpeu,  et,  ă  leur  place,  on  trouve  une  tache  rormee 
par  ITiypersecr^tion  pigmentaire. 

Laissant  de  c6t6  Vârtjihdme,  Yurtîcaire  et  Ia  rougeole  boutonneune,  quI  sont  des 
exanthemes,  nous  retrouvons  des  papules  dans  leţtrophulus.  Ie  liehen  et  ^eprurigo. 

Le  strophuiut  se  presente  şous  forme  de  papules  legferement  acuminees,  de  volimie 

nMicalş,  (}6yeÎ09p6e  par  les  dissecliQOB  arjaţomiques  eţ  Ips  expărimentations,  esţ  desţlnfie  h 
dereoir,  şous  Ie  pom  de  biofogie,  le  fţindement  de  la  philosophie  joodeme  (1). 

(La  tuiU  ă  un  prochain  numtro.) 

(1)  l'snls  Uni  &  I'tmpresston  mon  apprfctatlon  sur  GaUen  et  sa  doctrine,  qnand  J'ai  Iu  Ie  travatl  d« 
1. 1«  profnsear  Daremberg  «iir  le  mime  sujet,  le  m'estime  beureux  de  me  troaver  il  bitn  d'aeeerd  svec 
najoge  si  competent;  voici  comme  ii  s'exprime  dans  sa  prilbce:  ■  Ce  fut  prMs^ment  l'espice  d'enirre* 
«M«t  pţor  ce  (jftime  {dogm$i  d'Bippocrate  et  de  Platon)  qui  fit  tgrober  Caljen  dans  de  diplorable» 
eman,  el  qui,  trop  souvent,  Iul  mit  un  voiie  devant  les  ;eux :  U  pliait  la  qature  i  şoa  «ystime,  bien  lojn 
it  tftnnitt  son  sjstime  sur  ţ'obserTaUon  de  la  nature...  > 


EpMw^rMM  MMIeale*.  —  9  Jvitivt  1606. 

OrdomtaBCe  de  poHce.  «  fl  est  ordonn*,  ce  requirant  le  procurcnr  da  roy,  k  M"  Hîerosrne 
Dcjamue  et  Loyg  Rubert,  chirurglens  du  roy  au  Ghastelet  de  Paris,  d'assembler  an  premier 
joor  I«a  maistres  dn  CoIIige  des  chimi^ens  jurâs  k  Paris,  pour  juger  des  maladies  qui  cou« 
rent  ă  pr^sent,  donner  remfedes  et  prdservatifs  n^cessaires,  iceux  faire  imprimer  pour  eslr» 
twAm  au  publio,  les  pauvres  secounu  par  leur  moyen,  nous  certifier  dans  la  buitaine  pour 
toQK  d^s,  de  la  râsolution  qui  en  aura  e«t$  f«icte,  Faicţ  k  la  police,  le  nenfviesme  joiir  de 
iafflţt  Wil  six  cens  sjx.  —  Signfi  :  Mtros.  »  A.  Ch. 
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variable,  k  base  g^neralement  large,  donnant  lieu  ă  un  prurit  assez  intense.  Â 
r^poque  de  Ia  dentition,  cette  affection  est  assez  fr^ente  chez  Ies  enfants,  pour 
qu'on  l'ait  appelee  flevre  de  dentition.  Chez  Ies  adultes,  ii  n'est  pas  rare  de  voir 
son  developpement  coincider  avec  un  embarras  gastrique. 

Le  prvrigo  est  caract6ris6  par  une  6ruption  de  papules  petites  peu  61ev6es,  plus 
ou  moins  dlscr6tes,  recouvertes,  ă  leur  sonimet,  d'une  cro&telle  noirâtre,  etqul  sont 
Ie  si^  de  demangeaisons  parfois  atroces.  Ces  croMes  noires,  r^sultat  de  la  dessic- 
cation  d'une  goutelette  sanguine,  sont  la  caractăristique  du  prurigo. 

Dans  le  Lichen,  nous  trouvons  des  papules  petites,  confluentes,  qui,  pour  peu 
qu'elles  aient  une  certaine  dur^e,  donnent  au  tegument  une  apparence  qui  rappelle 
Ia  peau  des  pachydermes. 

SoLes  TuBKRCCLES  sont  de  petites  tumeursarrondies,  de  consistance  variable,  ne 
contenant  pas  de  liquide  primitivement  et  paraissant  tenir  k  l'hypertrophie  de  Ia 
pârtie  profonde  de  l'âpidenne  et  du  derme.  Tant6t  ces  tumeurs  se  râsorbent  en  lais- 
sant  apr^s  elles  une  cicatrice  indelebile,  tant5t,  en  s'ulc6rant,  elles  donnent  lieu  & 
des  pertes  de  substance  plus  ou  moins  considârables. 

EnTisag6  comme  lesion  elementaire,  le  tubercule  se  rencontre  dans  la  syphilis, 
Ia  scrofule,  le  cancer  et  la  mentagre.  Dans  chacune  de  ces  affections,  ii  se  prâsente 
avec  des  caract^res  particuliers,  qui  peuvent  servir  ă  le  diflârencier. 

Dans  la  syphilis,  ii  est  arrondi  râguli^rement  sans  anfractuosităs,  avec  une  des- 
quamation  du  sommet  qui  fait  que  sa  base  paralt  entouree  d'une  collerette  6pi- 
dermique :  sa  coloration  cuivr6e  rappelle  celle  du  jambon  era. 

Si,  avec  cette  m£me  coloration,  mais  sans  collerette  ^pidermique,  vous  voyez  Ie 
tubercule  persister  longtemps  sur  la  mame  sur&ce  et  pr6senter  de  Ia  tendance  ă 
Tulc^ration,  examinez  l'etat  g6n6ral  et  presque  toujours  vous  le  trouverez  sjmpto- 
matique  de  la  diatkdse  serofuleuse. 

Le  cancer  nous  presente  des  tubercules  durs,  irrâguliers,  recouverts  d'aspiritâs, 
d'arfites  saillantes.  s'ulcârant  avec  la  plus  grande  focilite  et  laissant  suinter,  â  ce 
moment,  une  sanie  purulente  d'une  odeur  souvent  caracteristique. 

La  &ce  est  Ies  si6ge  d'ălection  des  tubercules  du  sycosis.  D^terminăs  Ie  plus  sou- 
vent par  Ia  pr6sence  de  parasites  veg6taux,  tubercules  vâritablement  inflammatoires, 
ils  sont  volumineux,  irreguli^rement  diss^mines,  reposant  sur  une  base  indurâe  et 
souvent  purulents  k  leur  sommet. 

6»  Les  CoLORATioNS  sont  le  trăit  caracteristique  d'un  grand  nombre  de  derma- 
toses.  Elles  peuvent  appartenir  k  trois  classes  difTerentes:  a  les  exanth^mes;  b  les 
tacbes  h^matiques;  c  les  tacbes  pigmentaires. 

a.  Les  ExANTEiMES  se  caractărisent  par  une  coloration  d'un  rouge  plus  ou  moins 
vif,  d'une  6tendue  variable,  disparaissant  momentanement  k  Ia  pression  pour  repa- 
raltre  aussit5tqu'elle  cesse.  En  s'effaţant,  les  tacbes  exanthămatiques  sont  le  si^ 
d'une  desquamation  qui  difiC^re,  par  sa  courte  duree,  des  affections  squameuses. 

Nous  avons  comme  âruption  exanthâmatique:  Yurtieaire,  V6rysipile,  V^thhney 
Ia  rougeole,  la  scarlatine,  la  rosiole  et  Ies  taches  rosies  lenticulaires. 

L'urtieaire  nous  ofli'e  de  larges  plaques  rosees  ou  plus  souvent  blancbes,  irrăgu- 
Ii&rementdissâmine^etg6n6ralementdiscr6tes,  accompagn^es  de  demangeaisons 
analogues  ă  celles  que  donne  la  brMure  de  l'ortie.  Un  caractere  particulier  de  l'ur- 
tieaire est  de  survenir  brusquement,  de  disparaltre  subitement  au  bout  de  vingt- 
quatre  ou  trente-sbc  beures,  pour  se  montrer  de  nouveau  Ie  lendemainou  le  surlen- 
demain  avec  Ia  m6me  rapiditâ. 

h'irysipile  est  un  exanth^me  febrile  caracterisâ  par  une  coloration  d'un  rouge 
foncâ  nettement  limita  sur  ses  bords  par  une  saillie  lin^re  cpii  tranche  sur  les 
parties  voisines  et  par  une  tendance  progressivement  envahissante.  II  se  termine 
par  desquamation. 

Virythhne,  g6n6ralement  apyretique,  est  plus  roşă,  sans  tendance  ă  s'âtendre, 
la  coloration  et  le  gonflement  se  fondent  insensiblement  avec  les  parties  voisines. 

La  rougeole,  outre  Ia  flfevre,  Ia  toux,  le  coryza  et  le  larmoiement,  donne  des  taches 
-onfluentes,  irrăguliires  et  comme  d6chiquet6es. 
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La  scarlatine  ofîre  de  larges  placards  d'un  rouge  violace  comme  chagrine  et  se 
desquamant  en  fort  peu  de  temps. 

La  roseole,  qui  est  etninemment  polymorphe,  offre  generalement  des  taches  irro- 
gulieres,  arrondies,  confluentes,  sans  accompagnement  de  phenomenes  generaux. 

Je  ne  faisque  vous  mentionner  Ies  taches  rofies  lenliculaires  que  vous  connaissez 
tous,  eruption  extremement  discrete  que  vous  rencontrez  vers  le  dixieme  jour  de  la 
fievre  typhoîde. 

b.  Les  taches  himatiques  ou  Ies  himorrhagiet  soni  d'une  coloration  lie  de  via 
persistantes  el  caracteristiques.  Lepurpura  hemorrhagica  est  le  meilleur  exemple 
qu'on  puisse  en  donner. 

e.  Les  taches pigmentaires  consistent  en  une  alteration  de  la  matiere  pigmentaire 
par  defiaut  ou  par  exces.  Ne  faisant  aucune  saillie  sur  la  peau,  elles  ont  une  colora- 
tion variable  qui  ne  disparaît  pas  ă  la  pression  du  doigt.  Generalement  refractaires 
au  traitement  m£me  le  naieux  dirige,  elle  se  montrent  sous  forme  de  masque  cbez  la 
femme  enceinte,  d'ephelides  chez  Ies  lymphatiques,  de  lentigo,  etc 

7<>  Les  Ulc^rations.  L'ulceration ,  vous  le  savez,  est  une  solution  de  continuite 
qui  ne  presente  aucune  tendance  â  la  cicatrisation.  Elle  peut  etre  la  traduction  de 
la  dialhese  dartreuse,  scrofuleuse,  syphilitique  ou  cancereuse. 

Dans  Yuldration  dartreuse^  si  frequente  avec  l'eczema  chronique,  nous  Irouvons 
des  bords  peu  profonds  tailles  en  biseau  non  decoUes. 

Dans  la  stfphilis,  pas  de  decoUement,  mais  ulceration  profonde  gris&tre  taillee  ă 
pic. 

Dans  la  serofule,  ulceration  profonde  et  grisâtre  aussi,  mais  bords  amincis,  dechi- 
quetes  et,  signe  caracteristique,  generalement  decolles. 

Dans  le  cancroiide,  les  bords  ne  sont  ni  decolles  ni  â  pic,  mais  ils  oiTrent  une  indu- 
ralion  particuliere  qui  rappelle  celle  du  cartilage. 

Nous  avons  dit  que  ces  diflerentes  lesions  anatomo-pathologiques,  par  le  fait  seul 
de  leur  developpement,  peuvent  donner  naissance:  \ok  des  squames;'2f>  ă  des 
eroâtes. 

!«  Les  Squaxes  ne  sont,  le  plus  souvent,  que  des  secretions  ăpidermiques.  Elles 
sont  constituees  par  des  lamelles  seches  de  forme  et  de  volume  variables. 

Dans  le  pytiriasis,  elles  sont  blanches,  petites,  minces  et  furfuracees.  Dans  Ie 
pioriasis,  au  contraire,  nous  les  voyons  d'un  blanc  nacre,  adherentes  a  un  fond 
sec  et  rouge,  larges,  epaisses  et  imbriquees  Ies  unes  sur  Ies  autres. 

2»  Les  Croctes  sont  le  resultat  de  Ia  solidification  d'un  liquide  generalement 
purulent.  Leur  coloration,  leur  epaisseur,  leur  adhirence,  sont  pour  nous  des  eI6- 
ments  precieux  de  diagnostic. 

Nous  avons  dejă  signale  la  couleurjaune  des  concretions  impetigineuses  et  Ia 
tcinte  noire  des  croutes  de  I'ecthyma.  Dans  Ies  syphilides  pustuIo-crustac6es,  elles 
sont  seches,  brunes,  epaisses  et  adberenles,  et  vous  connaissez  tous  les  belies  crodtes 
etagees  du  rupia  syphilitique. 

Ces  differentes  lesions  que  nous  venons  d'etudier  ne  sont  point  toujours  isolees 
sur  le  tegument  externe  :  parfois  deux  maladies  de  lypes  difTerenls  paraissent  se 
fusionner  pour  donner  naissance  â  une  troisierae.  L'eczema  lichenoîde,  que  vous 
aurez  l'occasion  de  voir  frequemment  dans  nos  salles,  en  est  un  exemple. 

Ce  melange,  cette  fusion  de  lesions  elementaires  dilTerentes,  sont  une  pierre 
d'achoppement  pour  bien  des  medecins.  Lâ,  est  en  effet  Ia  difQculte  du  diagnostic. 

Eh  bien,  Messieurs,  ces  difflcultes  vous  pourez  Ies  vaincre,  vous  Ie  pouvez  par 
un  travail  soutenuqui  vous  conduiraă  lascience.  Travaillez  etdevenez  deshommes 
de  science. 

Au  milieu  des  horreurs  qui  ont  ensanglante  notre  pays  et  mis  le  deuil  dans  le 
coeur  de  tous  les  bons  Francais,  vous  avez  une  consolation,  vous  avez  un  refuge:  la 
science.  On  nous  dit,  on  nous  repete  que  nous  sommes  degeneres;  si  cela  est  vrai, 
ii  faut  que  le  travail  soit  pour  nous  un  regeneraleur  puissant,  que  la  science  nous 
releve  et  qu'elle  contribue  pour  sa  part  â  nous  rendre  notre  ancien  prestige. 

Uier  j'etais  a  l'Opera,  et  tout  en  savourant  avec  delices  les  sublimes  melodies  de 
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Guillaume  Teii,  mes  yeux  tombanl  sur  Ies  decors,  je  fus  frappe  par  ce  vers  entre- 
lace  dans  Ies  branches  d'une  lyre : 

Caiibus  hac  nutlis,  nuUo  deUbilis  (tvo. 

Celle  lyre,  Messieurs,  celle  gracicuse  personnificalion  de  l'arl  de  Ia  musique,  le 
poele  nous  dit  qu'elle  ne  craint  ni  Ie  lemps  ni  Ies  evenemenls.  Avec  autant  de 
raison  nous  pourrons  dire  aussi  de  Ia  science : 

Casittts  hac  imllis,  nuUo  deUbilis  avo. 

Elle  est  toujours  jeune,  toujours  belle,  el  Ies  lourmenlesrevolulionnaires  reftleurent 
sans  la  lernir;  elle  est  de  lous  Ies  lemps,  elle  esl  de  lous  Ies  âges  et  de  lous  Ies 
regimes! 

CHIRURGIE 
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Fourrier  (Onisime),  maţon,  demeuranl  k  Saint-Lanrenl-siir-S6vres,  âg6  de  52  ans,  jouissait 
d'one  robuste  sântă,  lorsque,  le  13  făvrier  demier,  ă  la  suite  d'une  discussion  avec  un  cama- 
rade, it  reţut  un  coup  de  pied  en  arri^re  des  bourses.  L'agresseur  avait  de  gros  souliers  el 
ătait  ivre;  la  violence  du  choc  fot  telle  que  Fourrier  faillit  lomber.  —  Immădiatement  un  jet 
de  sang  se  fit  spontanăinent  par  rurăthre  et  continua  pendant  six  ă  sept  jonrs:  le  moindre 
mouvement  rappelait  l'hămorrhagie.  Ce  n'est  qu'au  douziime  joiir  qu'elle  cessa;  et  encore,  ft 
la  fin  de  la  niiction,  venait-il  parfois  quelques  gouties  de  sang. 

En  m£me  temps,  le  malade  perţut  au  touclier  des  durillons  dans  la  profondeur  du  părinte, 
et  comraenţa  ă  avoir  de  la  peine  ă  uriner.  Les  envies  «aienl  frăquenles,  et  Ies  efTorls  n'ame- 
naient  presque  rien.  Trois  semaines  aprfes  Taccident,  le  jet  ătait  filirorme  et  intermitteot :  un 
pen  pins  tard,  Purine  ne  vint  plus  que  goutle  ă  goulte,  encore,  le  malade  ălait  obligă  de 
prendre  la  posilion  accroupie. 

£videmment,  ii  s'ătait  fait  une  rupture  traumatique  de  l'ui-^thre ;  Ies  parois  normales  ălaient 
remplacăes  par  un  tissu  cicatriciel  retractile,  et  le  moment  approchait  oQ  Ia  miction,  mftme 
goutte  ă  goutte,  allait  devenir  impossible.  En  efTet,  quand  nous  examinâmes  Fourrier,  le 
29  marş,  la  vessie  remonlait  au-dessus  du  pubis;  pour  rendre  un  plein  dâ  k  coudre  d'urine, 
ii  fallait  des  beures  et  les  eflbrts  ănergiqucs  dălerminăs  par  des  purgalifs  drastiques. 

Je  le  fis  entrer  ă  rii6pital  de  Cholet,  et  j'essayai  de  franchir  le  rătrăcissement  avec  des  bou- 
gies  filiformes:  si  j'y  parvenais,  je  me  proposais  de  faire  l'urâthrotomie  interne.  M.  le  docteur 
Maudet  meprâta  son  concours:  nous  essayămes  inutilement  k  vingt  reprises  de  pănălrer  dans 
la  vessie.  Le  malade  ătant  assez  intelligent  et  adroit  de  ses  mains,  je  lui  conflai  une  bougie  et 
Tinvitai  h  faire  souvent  le  catliătărisme  et  ă  laisser  Ia  bougie  longtemps  en  contact  avec  le 
rătrăcissement.  Tout  fut  inutile,  au  boul  de  six  jours  nous  n'ătions  parvenus  ă  aucun  răsultat. 
Cependant,  le  malade  perdait  ses  forces  et  coromenţait  k  avoir  de  la  fî^vre,  la  rătention  deve- 
nait  complete,  et  Ia  vessie,  qui  ne  pouvait  plus  6tre  vidăe  m6me  incomplătemenl,  remonlait 
jusqu'ă  rombilic.  Nous  avions  ă  redouter  sa  rupture  ou  une  intoxicalion  urineuse :  ii  6tait 
impossible  de  retarder  plus  longtemps  Topăration.  Je  me  dăcidai  ă  pratiquer  Purătlirotomie 
externe. 

Cette  opăralion  devait  se  faire  dans  des  conditions  exceptionnellemenl  diflSciles:  le  rălră- 
cissemenl  occupail  la  portion  membraneuse  el  avait  probablement  une  grande  ătendue;  de 
plus,  ii  fallait  se  passer  de  conducteur. 

Avec  l'aide  de  MM.  les  docteurs  Maudet,  Cancalon  el  Lorin,  nous  plaţâmes  le  malade  dans 
la  posilion  de  la  taille  părinăale,  les  deux  jani1)es  relevâes  par  un  aide.  J'introduisis  un  calhă- 
ter  cannelă  dans  Fur^lhre  jusqn'A  la  limite  antărieure  du  rătrăcissement,  et  j'incisai  le  pări- 
nte sur  son  extrămită  daus  une  ătendue  de  3  centim^tres  et  demi.  Des  fils  passâs  dans  les 
Ifevres  de  la  plaie  la  maintiorenl  băante,  el  je  me  mis  k  la  recherche  du  canal.  Celte  explora- 
lion,  consid6raI)Iement  gfinăe  par  une  liămorrhagie  en  nappe,  ne  donna  aucun  răsultat.  Le 
rdlrăcissement  ălait  trop  profond  pour  qu'il  fftt  possible  d'atteindre  l'urfethre  derrifere  lui.  Je 
continuai  donc  l'incision  premifere  sans  m'ăcarler  de  Ia  ligoe  raddiane;  le  bistouri  criait  sur 
des  tissus  libreox  et  cependant  Irfes-vascolaircs.  Pour  le  guider  plus  sflrement,  j'introduisis 
l'index  de  la  main  gauclie  dans  Ie  rectura  el  ramenai  en  avani  les  parties  molles  qui,  fuyant 
en  arrifere,  devenaienl  presque  inaccessibles. 
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Celle  maoffiurre,  en  exerţant  une  compression  sur  la  plaie,  eut,  en  outre,  l'avanlage  im- 
mense  d'arrfiler  l'Mmorrhagie. 

II  me  fut  alors  facile  d'explorer  en  tous  sens  Ies  lissns  indurăs  avec  uti  fln  slylet;  et  cepen- 
danl,  malgrâ  de  nouvelles  et  profondes  incisions,  malgră  une  invesligalion  longue  et  minutieuse, 
ii  (ut  impossible  de  Irouver  l'urfethre :  une  pelite  sonde  de  femme  plac6e  dans  un  infundibu- 
lum  et  guid^e  par  le  loucher  rectal  fut  poussde  avec  force  et  mesure  dans  Ia  direclion  du 
caoal  et  n'amena  aucun  r^sultat. 

Ces  recherches  avaient  demandS  une  heure  un  quart  environ ;  depuis  ce  temps,  le  maiade 
^tait  chioroformă,  lorsque  sunrinrent  des  vomissements,  du  hoquet,  une  respiration  sterlo- 
reose,  ele. 

Craignant  un  accident,  j'abandonnai  mon  opâration  premiere;  mais  ii  fallait  parer  au  plus 
press^,  c'est-ă-dire  ă  la  r^tention  d'urine.  Pour  cela,  devais-je  enfoncer  un  trocart  dans  Ia 
vessie,  en  partant  de  Ia  plaie  p^rin^ale  et  en  suivant  aulant  que  possible  Ia  direclion  du  canal  7 
Celle  op^alion  a  616  faite  nombre  de  fois,  et  s'ofTre  naturellement  ă  l'esprit  du  chirurgien ; 
tootefois.  Ies  r^sultals  n'ayant  pas  toujours  H6  heureux,  je  râsistai  ă  la  tentation  et  prâfâral 
ponclionDer  la  vessie  au-dessus  du  pubis  avec  le  gros  trocart  de  trousse ;  j'y  fixai  ensuile  une 
soode  de  gomme  61astique. 

Mon  iDlention  6tail,  tout  en  maintenant  la  plaie  p6rin6ale  bdante  pour  Tempicher  de  se 
refermer,  d'introduire  au  bout  de  quelques  jours  une  sonde  courbe  par  la  fistule  hypogas- 
trique,  de  gagner  ToriGoe  du  col  vâsleai,  de  pănâtrer  dans  Tur^llire,  et,  faisant  saiilir  Ie  bec 
de  la  sonde  au  niveau  de  Ia  plaie  pârinâale,  de  terrainer  ainsi  la  premifere  opâration  com- 
meoc^e.  Trois  faits  de  ce  genre  cild^  par  Ghoparl,  Baseilbac  et  Voillemier  me  faisaient  espărer 
DI)  r^ultat  favorable. 

Le  maiade  ful  donc  nettoyâ  et  porta  dans  son  lit;  puis  une  mtehe  de  charpie  fut  mainlenue 
dans  la  plaie  p6rin6ale  par  un  bandage  en  T.  J'administrai  1  gramme  de  sulfate  de  quinine, 
et  Og',30  Ies  jours  suivants.  Grăce  ă  ce  moyen,  ii  n'y  eut  p)s  Tombre  de  fifevre;  le  maiade 
reţut  uue  aiimenlalion  lâg^rement  substantielle,  reprit  un  peu  de  ses  forces,  et  le  quatriime 
joDrapr^s  Ia  premiăre  op^ration,  je  procedai  ă  la  seconde.  Une  sonde  d'âtain  ă  grande  cour- 
bure  fut  eogag^e  par  Phypogastre  dans  Ia  vessie;  l'index  introduit  dans  Ie  reclum  me  servil 
de  guide  pour  trouver  le  col  et  pour  faire  sailIir  le  bec  de  Ia  sonde  au  părinte. 

Je  m'aperf us  alors  que,  malgră  Ies  incisions  profondes  et  râpăties  que  j'avais  faites  tors  de 
ma  premiere  tentative,  il  me  restait  encore  un  bon  centim^tre  de  tissus  iibreux  ă  diviser  pour 
meltre  Ia  sonde  ădâcouverU  J'inlroduisis  ensuile  une  sonde  en  gomme  par  la  porlion  ant6- 
rieare  du  canal  el  la  fis  6galement  sorlir  au  p6rin6e.  Un  fii  de  lin  tr6s-fort  fut  fix6  aux  ycux 
des  deux  soodes,  et,  ramenant  au  dehors  celle  de  l'iiypogastre,  j'inlroduisis  en  mame  temps 
el  sans  diRiciiIl^s  dans  la  vessie  la  sonde  en  gomme.  Puis,  craignant  de  renconlrer  plus  lard 
des  âifflcull6s  pour  Tintroduclion  d'une  nouvelle  sonde  urăthrale,  je  laissai  le  fii  dans  Iu  fistule 
hypogastriqne,  et  je  la  maintins  au  debors  avec  une  bougie  placăe  de  travers.  Ce  proc6d6 
rendit  inutile  la  flxation  de  la  sonde  ă  la  verge. 

A  Ia  suite  de  cetle  denxi^me  op^ration,  qui  n'avait  soufTert  aucune  di£ScuIl6  et  n'avait  pas 
pas  demandâ  plus  de  cinq  ă  six  minutes,  je  crus  inutile  d'adminislrer  de  la  quinine.  Mais,  d6s 
le  soir  m^me,  le  maiade  eut  un  violent  frisson  qui  dura  pr^s  d'une  heure  et  fut  suivi  d'une 
diapborfese  abondanle.  Je  donnai  Ie  lendemain  matin  Og',75  de  quinine  et  la  fifevre  ne  repanit 
pas.  Cet  incident  nous  dâmontre  que  Tadminislration  des  f6brifuges  est  6minemment  utile 
chaque  fois  qu'on  pratique  une  opdration  sur  Purfelhre. 

Le  maiade  alia  de  mieux  en  mieux  Ies  jours  suivants,  et  la  fistule  hypogaslrique  laissait 
suinler  quelques  goultes  d'urine  k  peine.  Le  qualri^me  jour,  je  reliral  la  sonde  en  gomme, 
qni  ălait  loute  dâform^e  et  incrusl^e  de  sels  calcaires.  L'exlr6mit6  du  fii  restait  en  debors  de 
Ia  fistule  hypogaslrique  et  pouvait  me  servir  de  guide  au  besoin.  Je  voulusessayer  ndanmoins 
d'introduire  la  sonde  nouvelle  sans  son  concours  et  ne  pus  y  parvenir;  I'introdaclion  ful,  au 
cootraire,  facile  ăka  que  je  l'eus  amarrâe  avec  Ie  fii  conducteur.  Cetle  fois,  je  me  servis  d'une 
sonde  en  caoutchouc  rose  de  chez  Galante  e t  j'en  retirai  Ies  plus  grands  services. 

Elle  s^journa  huit  jours  dans  la  vessie  sans  6lre  alt6r6e  ni  incrust^e  de  sels,  au  point  que 
je  pus  Ia  rdintroduire  apr6s  Tavoir  simplement  lav6e.  Pour  ce  dernier  calh6l6risme,  je  n'eus 
pas  besoin  de  me  servir  du  Ql  conducteur  :  un  mandrin  fut  sufiisanL  Je  retirai  alors  compld- 
lement  Ie  fii,  et  Ia  fistule  hypogaslrique  se  ferma  en  quatre  ă  cinq  jours.  D'un  autre  dH6,  la 
hlule  perinâale  6lait  râduile  ă  un  pertuis  qui  n'avait  pas  grande  tendance  ă  se  boocher, 
malgrâ  plusieurs  caut^risalions,  lorsque,  une  nuit,  le  maiade,  en  faisant  des  efforls  de  mic- 
lioo,  chassa  la  sonde  hors  de  l'iir^lhre.  J'^lais  absent  et  ne  revis  le  maiade  que  vingt-qualre 
heores  apr^s;  il  avait  urin6  seul  pendant  tout  ce  temps,  ct  la  fistule  părinâale  iiait  bouchie. 
6»  frit  confirme  fassertion  de  M.  Voillemier,  qui  dit  que,  pour  clore  cerlains  pertuis  fisluleux 
idStliw,  le  meilleur  moyen  est  quelquefois  de  retirer  la  sonde  ă  demeure. 
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Quelques  jours  plus  tard,  nolre  malade  quittait  l'hdpiUI;  ses  forces  ^taient  revooaes,  ii 
avait  bon  app^tit,  bon  sommeil,  et  restait  lev^  une  grande  pârtie  de  Ia  journ6e. 

On  peut  retirer  de  ce  fait  plus  d'un  enseignernent  utile ;  je  me  bornerai  ă  faire  res- 
sorlir  le  principal :  quellesque  soient  la  gravite  et  la  difllculte  d'une  operation,  des 
que  la  vie  d'un  homme  en  depend,  le  chirurgien  doit  la  tenter;  mais  11  ne  doit  le 
faire  qu'apres  avoir  etudie  toules  Ies  faces  de  la  question,  qu'apres  avoir  pese  tous 
Ies  moyens  de  la  resoudre.  Puis,  l'operalion  une  fois  commencee,  11  faut  la  mener 
prudemment,  d'une  maniere  raisonnee,  et  ne  pas  craindre  quelquefois  de  revenit 
sur  ses  pas  plutot  que  de  brusquer  une  terminaison  par  des  procedes  plus  expedilifs, 
mais  prejudiciables  au  malade. 

D»  BoussEAU  (de  Cholet). 

TRACHfOTOMIE 

THACHfiOTOHIB  PBATIQD£b  SDI  DN  BUFANT  O'DII  AN 

Lille,  le  39  jnin  1873. 
Honsiear  Ie  râdacteur, 

M.  Ie  docteur  Bourdillat  a  publii,  dans  TUnion  M£oicale  du  8  juin,  une  observalioa  de 
trachăolomie  praliquâe  avec  succes  sur  un  eofanl  de  10  mois  alteint  de  cronp,  et  ii  cite,  ă  Ia 
suite  de  son  observalion,  Ies  cinq  seuls  cas  qui,  selon  Iui,  existent  ea  France,  de  croups  gu^ris 
par  cette  opâration  chez  des  enfanls  âg^s  de  moins  de  18  mois. 

J'ai  l'honneur  de  vous  prier,  Monsieur  le  r^dacleur,  de  vouloir  bien  me  permeltre  d'ajouter 
ă  ces  cinq  cas  un  sixi6me  cas  tir6  de  ma  pratique. 

Tai  m  appel^,  dans  la  nuit  du  3  novembre  1868,  par  mon  confrfere  M.  Hoonarl,  cbez 
M.  Vienne,  rue  du  Croquel,  6,  ă  Lille,  pour  opărer  un  enfant  âg6  d'un  an,  atteint  de  croup 
depuis  quelques  jours,  et  arrivd  i  la  pâriode  ultime  de  Tasphyxie.  La  m^dication  par  Ies  vomi- 
tiOs,  Ies  polions  chloralies  et  Ies  badigeonnages  ă  Pazotate  d'argent  avait  compMtement 
.icbnai,  Tavoue  que,  vu  le  tr^s-jeune  âge  de  î'enfant,  j'tiâsitai  un  iostant;  je  ne  me  diicidai 
ă  pratiquer  Ia  trach^olomie  qu'en  cMant  k  la  demande  des  parents,  ă  qui,  tout  en  manifes- 
tant mes  craintes  d'un  insuccte  presque  cerlain,  j'avais  cependant  d6clarâ  qu'il  n'y  avait  pas 
d'autre  moyen  de  salut 

L'opăration  n'olTrit  rien  de  particulier,  et,  bien  que  pratiquâe  la  nuit,  fut  relativement  assez 
facile.  Les  suiles  ne  prâsentferent  rien  ă  noter,  si  ce  n'est  que  le  petit  garţon  dut  porter  une 
canule  pendant  huit  mois.  Tai  essayă  souvent,  pendant  ces  huit  mois,  d'enlever  Ia  canule; 
mais  l'asphyxie  recommenţait  bienl6t  et  me  forţait  ă  la  replacer ;  une  fois  m6me  j'ai  616  obliga 
de  dăbrider  pour  pouvoir  Ia  râintroduire. 

L'enlant  se  porte  aujourd'hui  ă  merveille.  U  Iui  reste  une  fistule  trachiale  capillaire,  invi- 
sible  ă  Toeil  nu,  par  laquelle  ii  s'amuse,  en  se  bouchant  le  nez,  ă  faire  sorlir  de  Tair  com- 
prima qui  produit  un  siillement  assez  prononcâ. 

Veuiller  agrto,  etc  D*  Dojabdih. 
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TRAVAUX  DU  CONSEIL  VHVBliNE  PUBLIQUE  ET  OE  SALUBRITt  DU  DtPARTEHENr  DE  LA 
ftIRONDE  pendant  Ies  ann^es  1870  et  1871,  tome  XIII.  In-8*  de  xxix-260  pages;  92  pages; 
8  pages.  Bordeaux ;  Ragot,  imprimeur,  1872. 

(PitroU,  —  Bage,  —  Vaccine,  —  Variole,  —  Inspection  des  pitarmaciens,  —  Imalubriti  de 

Bordeaux,  etc.,  etc.) 

Ce  volume  olTre,  comme  tous  ceux  qui  Tont  prtoâdâ,  des  mimoires  et  des  dâcisions  d'an 
tr^-haut  int4r6t. 

—  Cest  d'aprto  Tinitiative  prise  par  le  Conseil  d'bygifene  de  la  Gironde,  qu'a  6t4  rendu 
en  janvier  deruier  par  Ie  ministre  de  Tagriculture  et  du  commerce,  un  arr6t6  de  grande 
importance,  relatif  ă  I'amânagement  des  entrepAts  de  p^trole  et  des  d^bits  de  ce  dangereux 
combustible.  En  voici  les  principales  dispositions  : 

Isolemenl  obsolu,  en  dehors  de  la  viile,  des  entrepAts  ou  magasins. 

Ces  entrepdts  ou.  magasins  seront  construits  en  pierre;  le  sol  sera  de  O  ffl.  75  en  eoDtre-bas 
du  terrain  ext^rieur. 
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La  veDte  an  d^lail  dans  Ies  d^bils  urbains  aura  lieu  par  bidons  de  divcrses  capacitâs,  munis 
de  bonchons  mâtalliques  â  vis.  Le  remplissage  de  ces  vases  ne  pourra  jamais  6tre  fail  sur 
place,  mais  dans  Ies  entrep6t  hors  viile.  Les  dâbilants  dchangeront  Ies  vases  pleins  contre  Ies 
nsti  vides  rapporlâs  par  les  consommateurs,  comrae  cela  se  pralique  pour  les  syphons  d'eau 
dtSellz. 

Ces  sages  prescriptions  ne  soni  pas  encore  ex^culâes  h  Paris,  oii  des  explosions  et  de  graves 
JDcendies,  compromettant  la  vie  des  citoyens,  onl  encore  iii  r^cemment  signalâes. 

— RcusappeloDsrattention  sur  les  mesures  rMimâes  par  leconseil  (rapporleur,  M.  Peyronny) 
pour  pr^munir  la  populalion  contre  les  dangers  de  I'hydrophobie  rabique.  On  sait  que  la  rage 
caiioe  a  des  p^riodes  qu'on  pourrail  appeler  prâmoaitoires,  inoITcnsives;  si  ces  p6riodes 
itiient  g^Dâralement  connues,  les  chiens  pourraient  £lre  el  seraient  oiis  hors  d'6tat  de  nuire 
iTul  le  moment  oii  ils  deviennent  un  danger  public.  A  ce  sujet,  le  Conseil  d'hygifene  a  for- 
mH  riostmclion  suivante  : 

•  Ud  jour,  quelquefois  deux  jours  avânt  Tinvasion  de  la  rage,  ii  se  produit  dans  l'âtat  habi- 

•  loel  ducbien  des  modificalions  qu'il  est  indispensable  de  bien  connaltre: 

•  1*  Agitation,  inqni^lude;  Ie  cbien  tourne  conlinuellement  dans  sa  niche;  s'il  est  en 

•  liberte,  ii  va,  vient,  furette,  puls,  immobile  et  aux  aguets,  ii  se  lance  dans  Tespacc,  mord  dans 
« I'air,  semble  vouloir  attraper  une  mouche  au  voi,  se  precipite  contre  le  mur  en  aboyant  et 

•  ea  hurlaoL  La  voiz  du  maltre  iait  cesser  ces  hallucinations;  le  cbien  ob^it,  mais  avec  len- 

•  tenr,  h&itation  fel  comme  ă  regret ; 

f  2*  II  ne  cherche  pas  encore  ă  mordre;  ii  est  doux,  m6me  caressant,  mange  et  boit ;  mais 
I  nd^hire,  broie,  avaU  une  foule  de  corps  ătrangers:  sa  litifere.  Ie  bas  des  rideaux,  la  laine 
« des  coussins.  Ies  couvertures  des  lits,  les  tapis.  Ie  bois.  Ie  gazon,  ele,  ele ; 

<  3*  Au  mouvement  de  ses  pattes  sur  Ies  cdt^  de  sa  gueule  boante,  on  pourrail  croire  qu'il 

•  veat  se  d^barrasser  d'un  os  cngagâ  dans  sa  gorge. 

•  A'  La  voii  a  subi  un  tel  cliangement  qu'il  est  impossible  de  ne  pas  en  6tre  frappâ ; 

•  Le  cbien  devient  agressif  contre  Ies  autres  chiens;  ce  signe  est  absolument  caracl^rls- 
I  lique,  si  Ies  habitudes  sont  d'ordinaire  paciflques. 

•  Ma.  Les  n"  3,  A  et  5  indiquent  une  păriode  d^jă  trfeg-avanc6e  de  Ia  maladie,  et  le  mo- 

•  meot  est  proche  od  I'homme  ţerait  exposâ  aus  diangereuses  alteintes  de  Tanimal  s'il  ne. 

•  prenait  des  mesures  immădiates. 

•  Ces  mesures  sont  de  l'enchalDer  comme  suspect  ou  mieux  de  le  ddtruire.  » 

Apr^  avoir  adopta  celte  instruclion,  le  Conseil  a  demandâ  qu'elle  fOt  insirâe  au  moins  une 
fois  par  an  dans  Ies  feuilies  publiques  et,  ă  intervalles  plus  rapprochds,  dans  Ie  Moniteur  des 
Ommunu;  ii  a  demandâ  en  outre,  et  c'esl  ce  qui  nous  semble  parliculiferement  elDcace  et 
pniique,  ii  a  demandă  qu'elle  fitt  imprim6e  au  verso  du  râc6pissâ  de  la  dâciaration  de  rimp6t 
rar  les  cbiens,  au  verso  du  reţu  de  cel  imp6t,  et  enfln  au  verso  des  permis  de  <:basse.  Ces 
mesures  excellentes  devraient  fetre  g^nârali^es ;  nous  leur  donnons  avec  empressement  notre 
uteoliment  et  notre  publicit6. 

—  Voici  de  sages  d^cisions  au  sujet  du  vaccin  hnmain  et  du  vaccin  animal : 

•  II  ne  nous  apparlient  pas  de  nous  prononcer  sur  une  question  qui  est  encore  ă  T^tude, 

•  el  qui  ne  peut  recevoir  de  solution  que  dans  un  avenir  trfes-^loignâ ;  mais  nous  croirions 

•  manquer  ă  notre  devoir,  si,  p^n^tr^s  des  immenses  scrvices  rendus  par  le  vaccin  humain, 

•  Dons  ne  vous  engagions  ă  user  de  tous  les  moyens  dont  vous  pouvez  disposer  pour  ne  pas  en 

•  laisser  tarir  Ia  soorce;  peut-6tre  m6me  pour  muiliplier  Ies  dâpdls  du  vims  qui,  depuis 

•  8oiiaote-dix  ans,  a  sufSsamment  fail  ses  preuves,  au  double  point  de  vue  de  son  innocuitâ 
«  et  de  ses  propri^tis  pr^rvatrices.  »  (Leltre  du  docteur  Levieux,  vice-prtoident  au  Conseil 

•  do  Pr^et  de  Ia  Gironde,  en  date  du  1"  avril  1870,  page  62. 

t  La  vaccine  animale  n'a  pas  afiSrmd  sa  supâriorilâ  sur  la  vaccine  humaine  d'une  manifere 

•  issez  telatante  par  des  exp^riences  assez  probantes ;  la  vaccine  humaine,  majgrd  ses  dâlrac- 

•  lenrs,  continue  de  rendre  d'immenses  services;  en  temps  ordinaire,  le  vaccin  humain  devra 

•  tlre  inocula  avec  conflance  et  sans  doute  prăKrâ;  mais  si,  dans  le  coursd'une  ăpidămie,  le 

•  ncein  hnmain  devient  insufBsant  pour  pouvoir  6tre  dislribuâ  ă  la  population  enlifere,  11 

•  poorra  etre  ulilement  suppl66  par  le  vaccin  animal.  »  (Rapport  de  M.  H.  Ginlrac,  mddecin 
de*  «pidtaiies,  page  235.) 

— L'one  des  mesures  riclamâes  le  plus  imp^rieusement  par  l'hygiine  publique  a  i\.i  rdalisiîe 
i  Bordeaux,  grăce  au  zfele  persdv^ranl  du  Conseil  dont  nous  examinons  Ies  plus  răcents  tra- 
nox.  Pendant  la  demifere  ^pid^mie  de  variole,  on  ne  s'esl  pas  born4  ă  s^parer  Ies  varioleux 
'aoi  OM  salle  speciale  dans  rint^rieur  de  rH6tcI-Dieu ;  Ia  Gommission  administrative  des 
lia|ii(ei  M  te  conseil  municipal  onl  cxii  en  dehors  de  la  viile  un  h6pital  annexe  pour  le  trai- 
tninl  8it  eelte  dangereuse  categorie  de  malades. 
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C'esl  lă  un  exemple  qui  devrail  6tre  suivi  dans  toules  Ies  villes;  ii  en  râsulterait  n^cessai- 
remenl  une  atWnualion  des  ravages  de  la  conlagion  variolique. 

A  l'occasion  des  prtcaulions  recommaDdâes  pour  privenir  Textension  de  r^pidâmie  vario- 
lique, le  Gonseil,  sur  le  rapport  de  M.  le  docleur  Caussade,  comparanl  Ies  avantages  des  divers 
ddsinfeclants,  proclame  la  sup^riorild  du  chiore  et  des  hypochiorites  sur  l'acide  phânique ; 
c'est  une  opinion  ă  laquelle  nous  no  croyons  pas  devoir  nous  associer.  Nous  exposerons  nos 
raisoDs  dans  une  note  speciale  qui  sera  prochaineraenl  publice  dans  I'Union  Medicale. 

—  Le  m6me  volume  conlient,  sur  l'inspection  des  pharmacies,  drogueries  et  herboristeries  du 
d^partement  de  la  Gironde,  un  trfes-important  rapport  de  M.  Martin-Barbel,  secrStaire  g6n6ral 
du  Oonseil.  Ce  rapport  expose  avec  fermetâ  «  la  siluation  vraiment  d6plorable  et  la  dâcadence 
(I  rapide  de  la  pbarmacie,  Ies  railliles  nombreuses,  Ies  positions  pnăcaires  plus  nombreoses 
u  encore,  toutes  Ies  tendances  k  rillâgalit(^,  Timpunitâ  acquise  k  tous  ceux  qui  eofreignent 
«  la  loL  » 

La  conclusion  appelle  la  s^rieuse  altention  du  Ministre  sur  Turgence  de  la  râvision  de  Ia  loi 
qui  r^git  I'exercice  de  la  pbarmacie. 

II  raudrait  d'ailleurs  citer  presque  toutes  Ies  pages  de  ce  recueil,  depuis  Ie  rapport  d'en- 
semble  du  secr^laire  gân6ral,  M.  Martin-Barbet,  qui  lui  sert  de  pr^race,  jusqu'au  rapport  sur 
Ies  causes  d'insalubritâ  de  la  viile  de  Bordeaux,  par  M.  le  docteur  Levieux,  vice-prâsideot,  qui 
le  termine  et  qui  est  une  vărllable  monograpbie  des  desiderata  de  l'bygiâne  dans  cette  grande 
cita,  saos  oublier  Ies  savants  mâmoires  de  M.  le  docteur  H.  Ginlrac  sur  Ies  âpidămies  obser- 
v^es  dans  le  departament. 

Nous  remplissons  avec  plaisir  le  devoir  d»rendre  hommage  ă  tant  de  travaux  accomplis  en 
dehors  de  toute  pr^occupation  personnelle,  et  d'en  fâliciter  Ies  auleurs.  Le  Gonseil  d'hygiăne 
de  Ia  Gironde  a  largement  contribui,  pour  sa  part,  k  Thonneur  scientiflque  de  Bordeaux,  qui 
sera,  nous  Fesp^rons,  prochainemenl  couronn6  et  consacra  par  rinstitution  d'une  Facultâ  de 
midecine. 

J.  Jeannbu 

iLCADEMIES  ET  SOCIETES  SAVANTES 


SOCliTâ  RtOICALE  DES  HOPITAUX 

Stonce  da  9  Kvrier  1873.  —  Prâsidence  de  M.  MoisseneV. 

SOHHAIRE.  —  Correspondance  manuscrite  :  Letlre  de  M.  Besanţon.  —  Correspondance  iniprimte.  — 
Prisentation  d'une  malade  atleinte  A'angin«  terofuleuMt,  par  M.  Oumontpallier.  Discassion :  MM.  Isam- 
bert,  Hillairet,  Paul.  —  Prisentation  d'un  malade  atteint  ă'angine  tcrofuleiu»,  par  M.  Isambert.  Dis- 
cussion  :  MM.  Fer^ol,  Isambert.  —  Rapport  sur  Ies  Riformtt  ă  introduirt  dans  le  terviee  de  la 
pharmaci»  dant  Us  hopitavx.  Commissaires :  MH.  Moissenet,  Gallard,  Guibout,  Lailler  et  Paul,  rap- 
porteur.  Discussion  :  HM.  Isambert,  Lorain,  Moissenet,  Bourdon,  Blachez,  Moutard-Hartin,  Brouar- 
del,  Harrotie,  Lailler,  Dumontpallier,  Paul.  —  Propositloo  de  M.  Lorain.  Vote. 

Le  proces- verbal  de  la  sâance  pr6c6denle  est  Iu  et  adopta. 

La  correspondance  acrite  se  compose  d'une  lettre  de  M.  le  docteur  Besah(OI(,  qui  remercie 
la  Socidlâ  de  lui  avoir  accordd  un  encouragemenl  (prix  Philips). 
La  correspondance  imprim^e  se  compose : 

1*  De  la  Revue  midicaU  de  Toulmise  (ddcembre  1871,  janvier  1872). 

2°  Du  Lyon  midical,  Kvrier  1872. 

3°  Du  BuUetin  de  la  Sociiti  de  midecine  du  diparltment  de  la  Sarthe,  1870  et  1871. 

li'  Du  Itecueil  de  la  SociM  mfdicale  du  diparUmmt  d'Indre-et-Loire,  1870  et  1871. 

6"  D'une  brochure  intitulâe  :  Le  docteur  Tovmatiw,  $a  vie  ei  ses  manmcrils,  par  Ie  docteur 
F61ix  Chavernac  ;  1871. 

Prisentalion  de  malades. 

M.  Ddhortpallier  pr^sente  une  jeune  fille  de  28  ans ,  malade  depuis  deux  ans,  qui  est 
entr^e  &  Lourcine  pour  y  £tre  soignâe  d'une  anglne  considârde  comme  syphililique.  L'examen 
de  cette  malade  a  permis  de  constaler  qu'elle  ne  portnit  ă  la  siirface  de  la  peau  aucune  trace 
de  manifestations  syphililiques ;  jamais  elle  n'a  eu  de  taches  ni  de  boutons,  soit  k  la  peau, 
soit  aux  organes  gânilaux.  Cette  jeune  Qlle  est  de  petite  taille,  peu  di^velopp^e ,  mal  râgi^e, 
el,  bien  qu'elle  ne  pr^sente  pas  ies  caractferes  exlârieurs  de  la  constitution  scrofuleuse,  Pexis- 
tence  d'une  double  otite  avec  6couIement  s6ro-purulent  et  l'aspect  sp^ial  de  l'arritre-gorge 
ont  engagâ  M.  Dumontpallier  ă  coosid^rer  cette  angine  comme  de  nature  probablemeol  soro- 
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fnltosf.  En  effel.  Ia  lucite  n'exisle  plus,  Ies  piliere  «nli^rieiirs  soni  ddlriiils  ol  k'S  piliers  pos- 
toienrs  soni  adhârents  ă  la  paroi  du  pharynx,  qui  est  recouvert  de  gros  bourgeons  charnus 
ipUtis.  Toules  ces  surfaces  sont  enduites ,  surtout  dans  Ies  anfractuosilâs ,  d'un  raucus 
jiuoâtre  qui  s'enleve  assez  facilemenl  avec  uu  pinceau  de  charpie ;  la  sarface  sous-jacenle 
ipparalt  alors  color^e  en  rose  vif. 

n  existe  une  aphonie  presque  complete,  mais  Ia  respiralion  est  libre,  ă  I'dtat  de  repos. 

ADCone  Msion  apprăciable  du  câtă  des  poumons.  On  Irouve  une  pelite  perforalion  de  la  vodte 
pabliae,  dans  laquelle  on  peut  engager  un  slylet  qui  pănătre  dans  la  fosse  nasale  gauclie.  II 
eiiste  une  carie  de  Ia  pârtie  osscuse  de  la  cloison,  et  Texamen  fait  avec  Ie  spăcnlum  nasal 
pcrmet  de  reconnaltre  une  rougenr  diffuse  de  tout  le  plancher  de  Ia  fosse  nasale  correspon- 
daite: 

H  IsAHBERT  :  Cest  un  cas  mixte  dans  lequel  Ia  scrofule  domine,  mais  od  ii  existe  d'autres 
(Koienls  palhologiques. 

H.  HituiRET  demande  queis  sout  Ies  antâcâdents  de  familie  de  cette  malade.  L'otile  est- 
tlle  antirieore  au  mal  de  gorge?  EnGn,  a-t-on  pratiquă  le  caltiâl^risme  de  Ia  trompe  d'Eus- 
Urbe? 

M.  DmonTPALLiER  :  Celle  jeune  fllle  est  un  enfanl  trouv6,  et  ses  anl^c6dents  hir^ditaires 
oe  soDt  compl^tement  inconnus.  Le  cathâtârisme  n'a  pas  M  pratiquă.  Cette  observation  sera 
miTJe,  et  la  Sociala  sera  informfe  des  effets  du  trailement  antiscrofuleux  qui  vient  d'£lre 
intitni  chez  cette  fille. 

M.  IsuiBERT,  apris  avoir  examina  Ia  malade  au  laryngoscope,  vient  rendre  compte  &  Ia 
Sociel^  des  r^nllats  de  cette  inspection  : 

L'^piglotte,  tr^s-boursouflâe,  est  dătruite  dans  son  tiers  sup^rieur. 

Au-dessous  d'elle,  on  aper^oit  une  petile  tumeur  qui  est  le  dernier  vestige  de  Ia  corde 
TOMJe  droite. 

La  corde  vocale  gauche  est  conservăe,  mais  elle  a  perdu  son  aspect  briliant,  oacri,  et  res- 
iemble  i  un  tendon  altera  par  la  suppuration. 

M.  Paol  :  Cest  ici  un  cas  de  sypliilis  chez  une  scrofuleuse.  Les  I^sions  que  prâsente  cette 
malade  diflfereot  essenliellement  de  celles  que  j'ai  d6criles  dans  un  travail  que  j'ai  public  ii  y 
1  (jnelgues  annăes,  et  qui  ont  Ui  âtudi^es  dans  la  tli^  d'un  de  mes  616ves. 

H.  IsAHBERT  pr^sente  un  malade  ^alement  atleint  d'angine  ulc^reuse.  II  existe  une  Enorme 
perle  de  substance  dans  le  voile  du  palais,  qui  se  trouve  presque  entiereroent  d^lruiL 

Ce  malade  est  celui  qui  fait  le  sujet  de  la  cinquiăme  observation  du  m^moire  de  M.  Isam- 
bert  sor  l'angine  scrofuleuse.  Cest,  du  resle,  comme  un  cas  mixte  que  M.  Isambert  Ie  pr6- 
tenle,  le  sujet  ayant  eu  quelqaes  antâcădents  syphililiques. 

M.  Fereci,  demande  si  Ia  diatbâse  scrofuleuse  doit  6tre  consid^râe  comme  la  cause  des 
KiioDs  si  profondes  que  Ton  constate  ă  l'inspeclion  de  rarri6re-gorge  chez  ce  malade? 

U.  Isambert  r^puod  nâgativement.  ii  dit  que  les  angines  scrofuleuses  et  Ies  accidcnts  qui 
peavenl  en  rtoulter  ne  se  manifestent  pas,  en  g£n6ral,  chez  les  sujets  qui  portent  des  lupus 
icrofDleux. 

Repport  de  la  commission  chargie  d'examiner  les  riformes  ă  proposer  dans  tinslilulion  du 
service  pharmaciutique  des  hSpitaux.  Commissaires  :  MM.  Moissenet,  Gallard,  Gdibodt, 
UoLER  et  C  Paul,  rapporteur. 

Messieurs, 

De  Dombreuses  plaintes  ont  616  faites  ă  Ia  Sociâtâ  medicale  des  h6pitaux  sur  la  manifere 
doDt  se  fait  Ie  service  de  la  pharmacie  dans  nos  âtablissements.  Ces  plaintes  dtaient  teliemcnt 
graves  qu'elles  avaient  porl6  quelques-uns  de  nos  colligues  ă  penser  qu'il  n'y  aurait  peul- 
i\n  de  rem^de  que  dans  un  moyen  extrâme,  celui  de  la  suppression  des  internes  en  pbar- 
BMcie.  La  Sociala  a  pensa  qu'il  y  avait  Ileu  de  faire  une  enquite  ă  ce  sujet,  et  elle  a  chargi 
UK  commission  de  recbcrcher  quels  ^talent  Ies  vices  de  ce  service,  leurs  causes,  et  les 
BByens  ies  plus  efDcaces  pour  les  faire  cesser. 

J«  viens  voos  exposer  anjourd'hui  le  răsultat  des  Iravaux  de  votre  commission. 

te  ml  dont  on  se  plaint  g^nâraleraent  est  que  Ies  prescriplions  faites  par  les  m^decins  ne 
MMiM  exaislemenl  remplies.  Les  internes  en  pharmacie  suivent  trto-inexactement  la  visite, 
^twaeiUent  pas  Ies  prescriplions  avec  soin,  puis  quitient  la  visite  pour  se  rendre  dnns  lenrs 
MMMta«iL  LJt,  ii  y  a  une  seconde  faute  de  commise,  les  mâdicaments  n'y  sont  presque 
fttânăttt»  par  les  ioBlruments  mâtriques.  Poids  ou  volume,  tout  se  juge  ă  peu  pr^  au  coup 
dMlr  M  fl  Mt  exceplionnel  de  voir  nn  interne  en  pharmacie  une  mesure  k  la  main. 
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Mais  ce  n'csl  pas  loul.  Les  m^dicamenls,  une  fois  prdparts  de  la  maniăre  qui  vienl  d'6lre 
dile,  sont  confiăs  ă  un  garţon  de  la  pharmacie  qni  va  les  porler  dans  Ies  salles.  L'inlerne  en 
pharmacie  ne  disiribuant  pas  lui-mfeme  ses  mMicaments,  ii  en  rtsulle  des  inconv^nients 
nombreux.  Tout  d'abord,  s'il  y  a  quelqu»  recommandalion  ă  faire  sur  le  mode  d'administra- 
lion  du  medicament.  Ies  inslructions  manquent  au  malade.  Aussi  voil-on  souvent  une  bou- 
leille,  qui  renferme  un  m6dicamenl  ă  l'^lal  de  suspension,  n'4lre  pas  agilfie,  si  bien  quc  le 
mddicamenl  qui  devaii  6lre  administra  resle  au  fond  de  la  bouteille,  et  que  l'excipient  seul, 
c'est-ă-dire  l'accessoire,  a  616  avaW.  De  mame  pour  loutes  les  aulres  prescriptions  qui  con- 
ccrnent  Ie  mode  d'administralion. 

En  oulre,  ii  y  a  dans  la  repaililion  d'un  grand  nombre  de  m6dicament8  des  errcurs  fW- 
quentes  qu'il  est  presque  impossible  d'âviter  absolument,  mais  qui  peuvent  âtre  facilemenl 
rdpar^es  par  un  peu  d'attenlion,  si  I'interne  en  pharmacie  qui  a  entendu  faire  Ia  prescriplion 
fait  lui-m6me  la  distribution.  Dans  l'^lal  actuel  des  clioses,  ces°  recliOcations  sont  ă  peu  prte 
impossibles  el  Ies  erreurs  se  multiplienL 

Cest  ainsi  que  des  m^dicaments  qui  sont  ordonnăs  pour  un  jour  seulement  sont  donnds  de 
nouveau  pendant  plusieurs  jours  de  suite  contre  Tordonnance,  et  que,  dans  certains  cas,  des 
malades  onl  pu  recevoir  des  m^dicaments  prescrits  au  malade  qui  les  avait  ţr6c6ă6s  dans  le 
m6me  liU 

11  est  encore  un  autre  grlef  qui  a  ^tă  soulevi  :  c'esl  celui  du  gaspillage.  Ainsi,  non-seule- 
ment  des  prescriptions  n'ont  pas  616  ex6cutâes  ou  Tont  ât6  d'nne  maniere  irrăguliâre,  mais 
encore  on  a  fait  figurer  sur  les  cahiers  des  prescriptions  qui  n'ont  pas  6l6  faites,  et  qui  con- 
sistent le  plus  ordinairemenl  en  vins,  sirops,  alcoolals,  eaux  gazeuses,  Cit6,  etc 

Pour  aller  au  fond  des  choses,  la  commission  a  dâ  chercher  les  vrais  coupables  pour  savoir 
quelle  part  de  responsabilit6  revenait  ă  chacun  dans  ces  abus. 

Les  intemes  en  pharmacie  qui  sont  en  pareil  cas  les  plus  fautils,  ne  sont  pourtant  pas  res- 
ponsables  de  tout  II  arrive  en  effet  trfes-souvent  que  Ies  intemes  en  pharmacie  ne  reslenl 
pas  dans  les  hdpitaux  -pendant  toute  la  dur^e  du  s^jour  qui  leur  est  accord&  Beaucoup 
d'entre  eux  sont  remplac^s  par  d'autrcs  qui  portent  le  nom  d'internes  provisoii-es.  Que  sont 
ces  intemes  provisoires?  Sont-ils  nommăs  au  conconrs  comme  Ie  sont  par  exemple  Ies  intemes 
provisoires  m^decins  et  sont-ils  des  aspirants  rdels  ă  rinternat?  On  peut  r^pondre  non  i  ces 
difT^renles  questions. 

Les  internes  provisoires  ne  sont  nullement  nommSs  au  concours.  II  sont  nommăs  directe- 
ment  et  sans  concours  par  MM.  Ies  pharmaciens  et,  comme  Ie  nombre  en  est  grand,  ii  arrive 
qu'une  porlion  importante  de  ceux  qui  reroplissent  les  fonctioos  d'inlerne  en  pharmacie  se 
composent  de  jeunes  gens  qui  sont  attir^s  seulement  par  la  râlribution  qui  leur  est  allouâe 
par  i'assistance  publique,  ils  n'ont  aucun  stimulant  qui  les  pousse  ou  excite  leur  zile.  II  y  a 
lă,  aux  yeux  de  la  commission,  une  reforme  importante  k  faire. 

D'autre  part,  des  jeunes  geos  qui  ont  subi  Ic  concours  de  Tinternal  en  pharmacie  ne  se 
destinent  pas  ă  exercer  la  profession  de  pharmacien;  ce  ne  sont  que  des  (Studiants  en  mâde- 
cine  qui  vicnnent  ainsi  faire  un  externat  îucralif,  ceux-lă,  encore,  manquent  du  stimulant  qui 
Ies  pousserait  ă  remplir  leurs  fonctions  avec  le  zîle  qu'on  doit  dâsirer  lorsqu'il  sagit  du  soula- 
gement  des  malades.  Ce  n'est  pas  la  premiere  fois  que  de  semblables  reproches  ont  lieu  de  se 
produire,  et  la  commission  a  AH  se  demander  si  elle  ne  devait  pas  dăsirer  Ia  suppression 
complete  des  internes  en  pharmacie,  ou  tout  au  moins  la  diminution  de  leur  nombre. 

Selon  le  ddsir  de  la  Sociâtâ,  M.  Bucquoy  a  616  appelâ  dans  le  sein  de  la  commission  pour 
exposer  la  manifere  dont  fonclionne  Ie  senice  de  la  pharmacie  â  l'hftpilal  Cochin,  oii  ii  n'y  a 
pas  d'internes  en  pharmacie. 

M.  Bucquoy  a  dâciarâ  que  dans  cet  hdpital,  le  service  de  Ia  pharmacie  est  tr^-bien  fail, 
grâce  ă  ce  que  la  sceur,  chargăe  de  ce  soin,  s'en  acquitte  avec  un  zile  scrupuleux,  el  qu'elle 
avait  pris  autrefois  des  leţons  de  manipulations  pharraaceutiques.  Mais  M.  Bucquoy  a  ajouti 
que  cette  maniire  de  faire  n'esl  acceptable  ă  Cochin  que  parce  que  c'esl  un  tris-petit  hdpital, 
el  ii  regarde  ce  systime  comme  inappiicable  ă  lout  h6pital  plus  consid^rable. 

Apris  avoir  discutd  ces  dilT^rentes  questions,  la  commission  a  pens6  que  ces  places  d'in- 
lerne en  pharmacie  itaient  une  ressource  prâcieuse  qui  permettait  aux  jeunes  gens  pauvres 
de  faire  leurs  ^udes  ă  moins  de  frais.  Elle  a  cru  qu'au  moment  oîi  l'on  cherche  ă  râpandre 
rinslruction  par  tous  les  moyens  possibles,  c'^l^il  toumer  le  dos  ă  ce  mouvement  liberal 
que  de  restreindre  ces  sources  d'inslruction.  Mais,  d'autre  part,  la  commission  pense  qu'il 
y  a  lieu  d'insistcr  aupris  de  l'administration  de  l'Assistance  publique  pour  que  la  disci- 
pline soit  nitablie  et  pour  que  cette  discipline  soit  rigoureusement  observâe. 

La  commission  a  pens6  qu'elle  ne  pouvait  mieux  faire  pour  arriver  ă  ce  but  que  de  prier 
Tadministration  gânirale  de  rappeler  t  Messieurs  les  pharmaciens  Ia  circulaire  qu'elle  leur 
adressail  le  30  septembre  1850. 
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Dtvoirs  des  pharmacieia  et  de  Uurs  itives  pour  ta  ftriparaiion  et  la  dittribtttion  des  midi- 
caments.  (Circulaire  du  30  septembre  1850,  aux  phannaciens  des  âtablissements.) 

«  Anx  termes  de  Tarticle  A9  (1)  dn  reglement  si^r  Ie  service  de  sântă,  MM.  Ies  pharma- 
da»  des  hdpibuuj:  et  hospices  sont  cbargăs,  dans  leurs  ătablissements,  de  Ia  prăparation  des 
DUScameBls  et  de  Itm  dktribntion ;  ils  sont  aidăs  dans  ces  soins  par  des  6lk\es  en  pharmacie. 

•  L'article  73  du  mame  r^Iement  et  rarr6tă  du  30  jnin  18&1,  ont  determina  le  concoura 
qw  ehacnn  devait  apporter  dans  ces  deux  opărations. 

I  Ainsi  aux  phannaciens  appartient  Ia  prăparation  des  mădicaments,  soit  par  eux-m£mes, 
nit  par  leors  ââves  sous  leur  direction  immădiate,  tandis  que  ces  demiers  sont  persomul- 
Imâd  chargis  d'tn  foire  la  distribution  au.  Ut  de  chaque  malade,  pour  Ia  pârtie  qui  doit  6tre 
nbBimstFte  aussitdt  apr6s  la  visite,  de  m6me  qu'ils  doivent  faire  la  remise  aux  soeurs  ou 
nrniUantei  des  boissons  et  mădicaments  ă  distribuer  successivement  dans  Ie  cours  de  Ia 
joDTDăe,  en  accompagnant  cetle  remise  de  Pindication  acrite  du  mode  d'administration  de 
oeDx  de  cei  medicamenta  qui  prăsententent  quelques  dangers.  Les  âlâves  en  pharmacie  sont 
(Bcore  tenns,  lors  qu'ils  sont  de  garde,  de  satisfaire  aux  prescriptions  suppUmentaires  que 
penent  nteeasiter,  apr^  Ia  visite,  Padmission  de  nouveaux  malades  ou  Ies  changements  sur- 
Kons  dans  Tdtat  de  ceux  qui  ont  ătâ  re^us  antârieurement,  comme  aussi  de  relever  chaque 
joar,  â  trois  heures,  dans  Ies  salles,  Ies  listes,  dress^es  par  les  soeurs,  des  mâdicaments 
mbii^ 

•  Dans  raecomplissement  de  tous  ces  devoirs,  les  ălives  sont  placăs  sous  la  surveillanee 
ipiciale  do  pharmacien  de  lenr  Maison.  Dans  rint6r6t  de  la  responsabilită  qui  p^e  sur  Ies 
pbanDadens  des  hApitaux  et  hospices,  cette  surveillanee  ne  saurait  6tre  de  leur  part  ni  trop 
active,  ni  trop  assidue.  Aussi  tous  les  r^Iemenls,  toules  les  instructions  ămanâs  de  Tadmi- 
niitratioD,  la  leur  ont-ils  expressămenl  recommandăe;  cependant,  11  r^sulte  des  renseigne< 
BMDts  que  f  ai  recueillis  qu'elle  n'est  pas  exercde  comme  elle  devrait  Tfitre. 

I  TantAt,  les  phannaciens  n'assistent  pas  aux  prăparations  et  abandonnent  ă  leurs  ălives,  ou 
Bime  ft  des  garţons  de  service.  Ie  libre  emploi  des  substances  qu'ils  mettent  ă  leur  dispo- 
ntion  pour  Texâcution  des  prăparations  inscrites  au  cahier  de  visite. 

«  Tantdt  ils  ne  veillent  pas,  comme  Ie  veut  Tarticle  IV  de  Tarrâtd  du  30  jnin  iS&l,  ă  ce 
qoe  les  Plivea  fassent  eux-m6mes  la  remise,  &  chaque  malade,  des  tisanes,  potions,  etc,  qui 
dotreni  \ear  fctie  dilivriee  •ussitftt  aprta  la  visite  dps  miider.ing  et  chirurgiens. 

•  D'autres  ne  tiennent  pas  Ia  main  ă  ce  que  Ies  boissons  et  Ies  mâdicaments  qui  ne  doivent 
ttre  pris  par  Ies  malades  que  successivement  dans  le  cours  de  la  jonmăe,  ne  soient  remis 
qa'anx  sceuia  ou  aux  snrveillantes  ou  surveiliants  chargăs  de  les  distribuer. 

«  Enfin,  ii  en  est  qui  croiraient  outre-passer  leurs  pouvoirs,  ou  paraltre  s'immiscer  dans 
lear  traitement,  s'ils  allaient  au  lit  des  malades  s^assurer  que  Ies  medicamenta  sortis  de  leur 
pharmacie  sont  bien  arrivăs  k  destination;  comme  si  le  contr6le  qu'ils  exerceraient  en  cette 
oceasion,  dans  Tintărât  de  leur  responsabilită  de  comptable,  pouvait  avoir  quelque  chose  de 
ommun  avec  le  traitement  des  malades;  comme  s'ils  ne  devaient  pas,  au  contraire,  etre  pour 
ks  mădecins  ime garanţie  de  Texactitude  apportăe  h  Texăcution  de  leurs  prescriptions;  comme 
ii,  enfln,  Tadministration,  en  leur  imposant  cette  responsabilitâ,  pouvait  leur  rehiser  aucun 
noyen  d'en  allăger  Ie  poids. 

■  Ce  n'est  point  ainsi,  faime  &  le  penser,  Monsieur,  que  vous  en  agissez ;  mais  j'ai  cm 
devDir  neanmoins  appeler  votre  attention  sur  ces  difTârentes  irrâgularităs,  qui  ne  prâjudicient 
pas  moins  k  I'intăret  du  service  qu'ă  celui  de  nos  finances. 

■  En  effet,  Pabsence  du  pharmacien,  lors  des  prăparations  dans  ses  laboratoires,  le  dăfaut 
de  snrreillance,  soit  dans  Temploi  des  substances  que  răclame  rexicntion  des  prescriptions 
toit  dans  la  distribution  ou  la  remise  qui  doit  en  6tre  faite  par  les  ăl^ves,  rendent  possibles 
tODs  les  abus  et  pourraient,  au  besoin,  expliquer  Ia  progression  croissante  qui  se  fait  remar- 
foer  dans  les  sirops  ădulcorants,  des  vins,  des  eaux  gazeuses,  etc.,  etc. 

(I)  <  Biglemna  tur  le  terviee  d$  santi  (t8S9). 

<  âtt  49.  Le  pbiirmaclen  en  chef,  les  phannaciens  des  h6pitaux  et  hospices,  el  Ies  soeors,  son  t 
(kai|ti,  dans  lenrs  itablissements  respectifs,  de  la  priparation  des  midicaments  et  de  leur  distribu- 
tiit,  ainsi  que  de  la  comptabilitâ  des  matiires,  le  tout  en  se  confonnant  aux  instructions  arrât^  par 
rAtah^tration. 

<  TMtea  les  drogues  et  matiires  nteessaires  pour  le  service  de  la  pharmacie  des  hftpitaox  et  hospices 
Ml  feamics  par  la  Pharmacie  centrale. 

•  Dans  les  malsons  oii  les  soeurs  sont  charg^es  dn  service  de  la  pharmacie,  ii  ne  pent  âtre  pripart 
va  k>  oljets  suivants : 

«tknosjjpotions,  petit  lait,  sncs,  gargarismes,  cataplasmes,  Uniments,  eaox  distiUies,  digesUrs, 

•  fam  Im  antres  mMicaments  sont  prtparis  k  Ia  Pharmacie  centrale.  » 


Digitized  by 


Google 


M  LDNION  lOâDIGALE. 


•  L'obsemtion  i>I«in«  et  enti^ro  des  digpoiitioDs  du  reglement  sur  le  service  de  santi  et  de 
rarrU  du  BO  juin  iMi»  peut  wulo  y  mettre  vn  terme.  Jo  vien»  don»  ia  rappeler  h  votre 
sârieuse  attention. 

«  Yeus  devez,  Honaieur,  exlger  de  vos  ăUves  «t  de  teutes  las  penonnea  ţdacăea  aons  vos 
erdres,  qatls  s^  conforment  scrapulengement;  mtii,  pour  que  voa  recommandatitnt  aokM 
elBcaeea,  ii  importe  que,  Ie  premier,  vous  donniez  l'exemple  da  reqpect  et  de  I'oMiaaaiiee  eni 
r^les  qui  tous  sont  trae^es  k  vous-mtoe.  Ainsi,  votre  prteenee  ă  Ia  pharmaeie,  an  moment 
des  prăparations,  est  un  devoir  dont  rien  ne  pest  voos  oispencer,  aneoas  de  ees  prdpantions 
ne  peut,  ne  doit  se  fafre  que  par  vos  soins  ou  sens  voa  jmx. 

o  P<n<trez-vous  bien  de  Timportance  de  cette  obligation.  J*e8p6re  qne  vona  n'j  faillfavt 
Jamais.  Transportez-vous  ensuite  dans  Ies  salles;  veillez  k  ee  que  Ies  <t^es  feaaent  bien  bor 
service ;  vărifiez  par  vous-m6me  si  lei  botssons  et  Ies  m^dieamenla  arrivent  k  lenr  dsstiu» 
tion.  Demaodez,  an  beioin,  I'assistance  du  dlrectenr  de  votre  maison  pour  vainere  le*  diffl» 
ţultăs  que  vous  pourriez  rencootrer,  qu'elles  viennent  ou  des  hommea  ou  des  ehoses;  et,  ai 
mon  ioterventlQn  vous  est  năcessaire,  rtelamez-Ia  sans  tiâsitation,  elle  ne  vons  fera  Jamais 
d«faut. 

o  Cest  ainsi  que  nous  parviendrons,  siuon  h  restreindre  des  dâpenses  dans  des  Undtet 
aussi  âtroltes  que  le  commanderait  I'âtat  de  nos  iinances,  du  moina  k  en  attânuer  I'extension 
abusive ;  ii  ne  nous  restera  plus  qu'ă  chercher,  en  nous  aidant  des  lumiăres  du  Oorps  mădical 
des  h6pitaux,  Ies  moyens  de  răaliser,  par  quelques  nouvellea  modifîcations  compatibles  avee 
rint6r£t  des  malades,  Ies  âconomies  quMl  est  si  dâsirable  d'obtenir  pour  donner  satisfiaction 
aux  justes  r^clamations  du  Conseil  de  surveiUance,  de  Ia  Gommission  municipale  et  de  Tauto^ 
ritâ  sup^rleure. 

«  Je  compte  sur  votre  zile  et  sur  uq  concotin  d6von6  de  votre  part  pour  ne  seeender 
dans  cette  tâcbe.  » 

Comme  en  Ie  voit  per  cette  circulaire,  Ies  vices  du  service  actuel  tont  Ies  vatmts  que  ceux 
dont  on  se  plaignait  en  1850,  et  ii  n'y  a  rien  k  modiiier  dans  ce  rappel  au  r&glemeqt  que 
M.  Ie  Direclenr  gân^ral  adressait  au  personnel  pharmaceutique  des  hOpJtaux, 

Toutefois,  pour  que  Iei  miroes  infractions  ne  se  renouvellent  pas  sans  cesse,  Ia  majorit^  de 
)a  commisiion  a  pensa  qu'il  y  avajt  des  reforme»  ă  inlroduire. 

Les  personneg  qui  sont  le  plus  k  mtoe  de  juger  si  Ies  prescripUons  sont  bien  et  ddment 
ex^cutâes  sont  pr^cis^ment  celles  qui  les  ont  ordonnâes ;  aussi  Ies  mâdecins  d'b6pital  sont 
mieux  en  mesure  que  les  pharmaciens  en  chef  de  surveiller  celle  pârtie  du  service  de  Ia 
pharmaeie.  N'oubliant  pas  qu'un  contr61e  n'est  efficace  que  s'il  7  a  une  sanction.  Ia  commis- 
Sion  a  pensa  que  si  Ies  internea  en  pharmaeie  âtaient  tenug  de  demander  k  la  fin  de  cbaque 
mois  k  leurs  chete,  mâdecins  ou  chinirgiens,  un  certificat  de  service  exact  et  consciencieux 
pour  obtenir  leurs  appointements,  MM.  les  internes  apporteraient  plus  d'exactiţade  dans  leurs 
fonetions.  Ce  eertiSeat  est  demandâ  d'ailleurs  aux  internes  en  mâdecine. 

Maif,  en  outre.  Ia  commission  D*a  pas  voulu  s'en  rapporter  uaiquemeQt  au  Code  ptnal 
peur  obtenir  une  am^lioration  dans  ce  service  dâfectueux.  Elle  a  recherchâ  si,  en  rendant  le 
service  plus  instructif  pour  les  internes,  elle  n'obtiendrait  pas  mieux  de  leur  d^sir  de  sMn»- 
truire  que  de  lenr  cratnte  des  punitions.  Elle  fait  des  voeux  pour  qoe  le  service  de  Ia  phar- 
inacie  puisse  devenir  une  âoole,  soit  d'instruction,  soit  d'appiioation  aussi  profilable  pour  Ies 
pharmaoiens  que  le  service  de  Ia  tnădeoine  et  de  Ia  ohirurgie  Test,  en  râalilâ,  pour  les  chel; 
comme  pour  Ies  internes.  Cest  dans  ee  sens  qu'elle  dosire  voir  apporter  deş  modifîcations, 
Aussi  elle  demande,  tant  ă  TAdministralion  g^n^rsle  qu'ii  MM,  Ies  cbefs  du  senice  pbanna- 
eeutlque,  de  voulolr  bien  mettre  ce  sujet  k  T^tude  et  Ie  preodre  en  s^rjense  coniid^ration, 
Enfln,  Ia  commission  prend  la  libertâ  de  rappeler  k  MM,  les  mâdecins  et  chirurţiens  que 
l'exemple  est  le  meilleur  de  tous  Ies  oonseils,  et  que,  plus  ils  apporteront  d^  z^Iş,  d'encti- 
tude  et  de  dâvouement,  plus  ii  lenr  sera  focile  d'en  obtenir  de  lenrs  tlkye», 

En  r^sumă.  Ia  majoritâ  de  la  conunission  vous  propose  de  demander  k  TAdministration 
g^n^rale  de  I'assistance  publlque  : 

1°  De  rappeler  MM.  Ies  pharmaoiens  k  Texâcution  fld^je  da  r^gleme&t  en  lepr  adreşsant 
de  nouveau  Ia  cireulaire  du  80  septembre  i850. 

3*  De  n'employer  que  des  internes  en  pharmaeie  tltnlaires  oti  proviioires  nonmls  va 
concoors, 

3*  D'exiger  de  MM.  Ies  internes  en  pharmaeie  qu'ils  foumlsseot  chaque  mols  un  eerţiilcat, 
signâ  par  le  m6deoin  ou  cbirurgien,  conitataqt  qu'ils  ont  rempli  leqr  service  avţc  jile,  exac- 
tilude  el  subordination,  comme  on  Texige  des  internes  en  m^decine. 

4*  D'iludier  Ies  moyens  de  rendre  ce  service  plus  instruetif  et  plus  attachanl  ponr  que  les 
«Ifcves  y  irouvent  Ia  satisfaction  d'acqiţârir  upe  inşţniction  solide  et  dş  contribuer  par  lenrs 
eObrts  au  d(^veIoppement  de  Ia  science. 
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5^  La  âoeMtt  e«Um«  {[ue  le  retoar  k  rex^ootim  du  riglemeat  exiiUnt  n*«t  qu'DM  menire 
pnrisoire,  et  qu'il  est  ui^ent  de  proc^der  ddi  h  prâKnt  ft  use  enquite  approfondie  iur  Ies 
dtfectDOsitte  du  service  de  la  pharmacie  dans  Ies  hdpitauz,  Leg  m^decing  unt  prfita  i  dâposer 
d«Bi  eetle  enqoAteMr  obs  qaestion  qni  eit  de  leur  «oinp^tepco  eţ  )e»  i»t^iww  w  prwiier 

suonssioir 

u.  isAKBUT  Bo  veut  pu  BQf^iHmer  lei  internei  «p  phannacie,  mtis  i|  voDdrait  relev^r  \m 
nffMQ  sdentifiqae. 

Du»  l'6tat  tctnel  des  cboses,  e«8  jeunes  gens  «ont  tout  h  fait  borş  d'^tat  d'eatreprendre  U 
mudre  «nalyse  ebimiqne  k  la  demande  du  ebef  du  service;  la  boite  k  r^actifs,  la  balance  de 
prtjflDD  et  entres  instrumenta  d'analyse,  quand  ils  existent,  tont  k  la  disposiliqn  9xc|usiv9 
do  phirmaeien  en  chef,  qut «  d'antres  occupations. 

Les  intemes  se  plaignent,  d'ailleurs  k  juste  titre,  selon  nous,  de  la  posillen  subalterne  et 
bgniliaote  qui  leur  est  laite  dans  les  hdpitauz  par  la  toute-puissance  du  garson  en  chef;  c'est 
ce  personnage  qui  a  les  clefs  de  toutes  les  armoires,  qui  dlspose  de  tous  Ies  produits  cbimiques 
w  aatres,  et  Ies  interne;  sont  obligâs  de  compter  avec  luL 

Les  intemes  se  plaignent,  de  plus,  de  voir  intrpduire  parini  eux  Ies  şuppijants  prpvlsoires 
fDi  o'ont  pas  subi  l'^preave  du  concours. 

M.  Itambert  pense,  en  râsum^,  qne  l'on  atteindrait  mieux  le  but  en  relevant  Ies  condiţiona 
mat^rielles  et  morales  des  internes  en  phannacie,  en  tichant  d'y  attirer  Ies  vMtables  tiftves 
m  phannacie  d^sireux  de  suivre  la  carriire  scientifique  de  lenr  art  au  lien  d'dlfeves  en  mâde- 
eioe  goi  ne  Ibnt  de  la  pharmacie  que  temporalrement;  aveo  un  persouel  mjenx  choisi  ii  tuf- 
finit  d'appliqner  exaotement  les  r^lements  existants. 

H.  LoRAiir ;  Si  j'avais  Hi  chargâ  de  rădiger  oe  rapport,  je  ine  serais  exprima  d'une  me- 
nite plns  radicale.  Je  n'ai  jamais  compris  la  fonction  ni  TuUlltâ  des  internes  en  phannacie. 
^ll  i'agit  de  distribuer  les  m^dicaments,  ii  n'est  point  nfeessaire  d'avoir  des  baeheliers;  s'il 
i'agit  Ăb  la  pharmacie,  ils  ne  l'apprennent  gu^re  chez  nons,  et  Toffieine  de  la  viile  leur  vaut 
Biieax;  »*il  g'agit  de  la  m<decine,  cela  ne  Ies  regarde  pas.  Ce  sont  d'aiUeurs  de  tr^-jeunes 
bommes  m^l^  ă  nous  et  ă  nos  ăl6ves  sans  proQt  pour  eux  et  febappant  ă  notre  juridiction. 
n  «B  «erait  autrement  si  les  pharmaciens  âtaient  Ies  auxiiiaires  de  Ia  mâdeoine  scientifique;  ii 
kur  fandrait  pour  cela  une  autre  organisaiion  et  dea  laboratoirea  de  recherohcB.  Je  d«  suiş 
poiot  ft€paT6  k  parler  sur  oe  sujet,  et  je  n'oserals  esquisser  un  plan  de  râforne,  niais  je 
ngoalerai  nne  institution  qni  fonetionne  en  Mlemagne  et  doone  de  bons  r^guUatg ;  c'est  I'ad- 
miuslration  des  m^icaments  et  le  soin  des  cahiers  conC^s  k  des  hommes  d'ăge  mâr  d'uoe 
caUgorie  sociale  peu  relevâe,  mais  pourtant  bonorable,  personnages  tout  k  fait  responsables 
etnbaltemes  qui  correspondent  aus  herboristes  de  notre  pays,  et  sont  obligâs  i  un  stage  de 
dnx  ou  trois  ans  dans  ces  fonctions.  Ja  ne  dia  point  que  ce  soit  Ik  Ie  modde  des  institutions, 
je  signale  seulement  ce  fait  en  passant.  Un  dea  inconv^nients  de  notre  systâme  d'inţernes  e^ 
pbannade,  c'est  de  faire  non  des  pbarmacieos,  nţais  4q«  m^dşcins,  oh  {dvtftt  iţ  Um  4w 
phirmacieqs  mâdicinaots. 

lios  religieusea  sont  «urcbarg^  de  besogne  et  ne  peuvent  paş  vaquer  aux  soins  du  service 
BidicaL  D'aiUeurs,  elles  n'y  apportent  pas  toujours  une  bonne  volont6  absolne.  Tai  connu, 
podant  mon  internat  ă  rhdpilal  des  Enfants-Assist6s,  une  excellente  soeur  de  Şaint-Vincent- 
dS'Paal  qui  donnait  les  soips  Ies  plus  d6vou6s  ă  ses  petlts  malades,  mais  qu]  se  vantait  de  ne 
leor  avoir  jamais  administra  un  seul  des  mădicaments  prescrits  k  la  visite  des  n)6decins.  Tai 
iasR  i  eet  ^ard  une  opinioo  radicale,  şt  je  demande  une  r^fqrme  absolue  du  service  4e  Ia 
pbanntde, 

H.  IfOtfSEHET  :  Le  contrâie  qui  doit  £tre  exerc6  sur  la  distribution  des  m^dicaments  nous 
iBcoaĂe  k  tous :  ii  doit  âtre  eserc4  par  le  m^deţin,  par  l'interne  et  par  les  âl&ves  du  service, 
Je  me  suiş  occupâ,  avec  H.  Siredey,  aujourd'hui  notre  coU^ue,  eţ  qui  ^tait  alors  mop 
inl^e,  d'ătudier  celte  question  et  de  pratiquer  celte  surveillance  dans  mon  service  k  l'bd- 
pittl  lâribolsjfere,  et  nous  avons  obtenu  de  trto-bons  râsultats  &  cet  ^ard, 

)e  M  prătends  pas  que  Torganlsation  des  hfipitaux  de  Paris  soit  parfaite  sous  ee  rapport; 
mais  eomme  ii  serait  impossible  de  supprimer  radicalement  le  systtme  actuel,  II  s'agfralt  de  le 
perfectiotaer. 

M.  Boukdor  :  H  peus  est  Impossible  de  controler  la  distribution  des  mMicaments ;  ils  ont 
flţan  an  moment  od  nous  faisons  Ia  visite  du  matio.  Mais  ce  contrAle  a  dt6  exercâ  d'une 
nuMm  eiBcace  par  certains  des  inspecteurs  de  rAdminlstration,  notamment  par  M.  V^e; 
ootaiM  intemes  en  pharmacie  ont  Hi  puniş,  en  particulier  celui  de  M.  Moissenet,  qui  avait 
Vlffgk.i»  mettre  du  sulfate  de  quinine  dans  une  potion.  II  serait  donc  trto-utile  que 
le  piMnBBcien  en  chef  fit  de  temps  en  temps  une  tournde  dUnspection  pour  v^rifier  l'exacti- 
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tnde  avec  laqnelle  Ies  prescriptions  midicales  sont  exâcutâes;  et  si  le«  iVbms  Mvdent  qa'on 
Ies  surreflte,  ils  feraient  bien  mienx  lenr  service. 

M.  Blachez  :  Le  service  de  Ia  tisanerie  laisse  beaucoap  k  dâsiier.  Les  pots  de  tisane  son! 
enlevte  au  petit  jour  :  qnatre  heures  du  matin  en  6t6  et  sept  heures  en  hhrer.  Ces  pots  ne 
8ont  remplacâs  que  vers  midL  II  faut  qne  les  malades  attendent  jusqu'ă  cette  heure  pour  avoii 
de  quoi  calmer  lenr  soif ;  ă  moins  qu'ils  ne  se  contentent  de  la  mac^ration  de  rdglisse  qui  n'esi 
pas  toujours  ă  leur  disposition  et  qui  ne  convient  pas  i  tous. 

Bien  de  plus  difficile  que  d'obtenir  des  tisanes  ehaudes.  H  est  impossible  de  se  proenrer  la 
simple  veilleuse  qni  figare  sur  toutes  les  tables  de  nuit  des  malades  dans  les  h6pitaux  mili- 
taires.  Tont  au  plus,  quand  Ia  scenr  est  soigneuse,  conserve-t-on  un  peu  de  ehaleur  aux 
tisanes  en  Ies  versant  dans  des  bouteilles  que  le  maJade  met  ă  cAt6  de  luL  La  plupart  dn 
temps,  les  malades  atteints  de  pneumonies  ou  autres  affections  pulmonaires  graves  boivent 
leur  tisane  ă  Ia  tempârature  de  la  salle.  Qui  de  nous,  dans  la  pratiqae  civile,  ne  se  râvolterait 
contre  de  pareils  usages? 

M.  MouTAKD-HARTiif :  II  faudrait,  dans  cette  qnestion,  remonter  auz  pbarmaciens  en  chef, 
qui  sont  sonvent  Ies  vrais  coupables.  Le  reglement  ne  leur  permet  pas  d'ezercer  en  dehors 
des  hâpitanx;  ils  y  sont  logâs,  afin  de  leur  permettre  d'exercer  une  surveillance  continnelle 
et  de  râpondrâ  ă  toutes  les  r6clamations;  ce  quMIs  font  peu. 

H.  BnonARDBL  :  Le  r^Iement  interdit  auz  pbarmaciens  en  cbef  de  tenlr  nne  offlcine  en 
debors  de  TbApital,  voilă  touL 

M.  MonTARD-MARTiN  :  En  tont  <tat  de  cause,  le  pbarmaden  en  chef  est  tenu  de  consacrer 
son  temps  ă  Ia  pharmacie ;  je  voudrais  donc  qu'il  fl!tt  cbargă  non-seulement  de  surveiller  la 
prâparation  des  medicamenta  et  leur  distribution,  mais  d'en  contrAler  souvent  la  composition. 
Au  lieu  de  cela  on  les  voit,  le  plus  souvent,  rester  dans  leur  cabinet,  et  le  nombre  est  res- 
treint  de  cenx  qui  cherchent  ă  se  mettre  en  rapport  avec  les  mâdecins,  pour  le  bien  du  service. 

M.  Uarrotte  :  Nous  ne  pouvons  pas  punir  directement  les  âlives  en  pharmacie  qui  man- 
quent  ă  leurs  devoirs  :  nous  ne  pouvons  Ies  atteindre  que  par  rinterm^diaire  des  pharmaciens 
en  chef,  qui  sonvent,  au  lieu  de  nous  venir  en  aide,  se  rangent  du  c6t6  de  leuis  6Kves,  pour 
lenr  assurer  une  complăte  impunită. 

II  me  semble  donc  qne,  dans  certains  cas,  nous  devrions  avoir  Ie  droit  de  ptinir  directement 
Ies  eifeves  en  pbonnade  qui  inauqueut  a  lenrs  (tevolTS; 

M.  Lailleh  :  II  ne  faut  point  nous  perdre  dans  Ies  d^tails;  la  qnestion  est  beanooap  pios 
large  et  plns  6tendue;  on  aurait  d(k  parler  dans  la  râdaction  du  rapport,  non  pas  an  nom  de 
la  commission,  mais  seulement  au  nom  de  Ia  majoritâ  de  cette  commission ;  pour  moi,  Ie  snjet 
n'a  pas  H6  bien  creusâ;  je  crois  donc  devoir  maintenir  mon  opinion,  et  je  la  formule  ainsi : 

Si  Ton  conserve  Ies  intemes  en  pharmacie,  ii  faut  en  diminuer  considirablement  Ie  nombre 
et  Ies  dispenser  de  suivre  la  visite  du  m^decin.  Qu'ils  restent  ă  Ia  pharmacie  pour  y  remplir 
leurs  fonctions ;  et  si  Ton  craint  de  confier  le  cahier  des  prescriptions  &  des  jeunes  gens  d*un 
caractere  lâger,  qn'on  Ie  remette  &  un  simple  infirmier  qui  serait  rdtribnâ  en  consâquence. 

M.  MoissEHET  ;  H.  Lailler  accuse  la  commission  de  n'avoir  point  assez  creusâ  la  qnestion. 
M.  Lailler  a  cependant  assistâ  k  ses  dâlib^rations ;  ii  salt  combien  Ie  sujet  a  ^td  approfondL 

M.  DuMONTPALUER  :  Quaud  je  suiş  am'vă  k  Tbâpital  de  Lourcine,  je  suiş  entrâ  dans  les 
salles  de  M.  Fournier,  oti  le  service  devait  sans  doute  6tre  fort  bien  organisd ;  et  cependant 
tont  le  monde  m'a  positivement  assurâ  qu'on  ne  prenait  pas  Ies  pilules  de  proto-iodttre.  Tai 
fait  meltre  Ie  medicament  dans  du  sirop  de  gentiane,  et  Ia  soeur  se  charge  de  faire  prendre 
ce  sirop  &  chaque  malade  avânt  son  potage,  et  de  Ia  faire  parter  avânt  de  Ia  quitter;  car  sou- 
vent elles  gardent  Ies  pilules  dans  Ia  boucbe,  afin  de  Ies  rejeter  quand  on  ne  les  regarde  pas. 
Je  snis  convaincu  que  si  chaque  chef  de  service  croyait  ă  la  thârapeutique,  et  s'occupait  acti- 
Vement  du  traitement  de  ses  malades  et  de  la  bonne  administration  des  medicamenta,  on 
obtiendrait  des  resultats  satisfaisants  mftme  avec  Ie  systfeme  actuel. 

M.  Paui,  :  H  n'est  pas  possible  auz  mâdecins  seuls  de  proposer  k  TAdministration  un 
plan  tout  entier,  ii  n'aurait  aucune  chance  d'âtre  accepte;  les  conclusions  du  rapport  me 
paraissent  donc  repondre  aux  besoins  actuels. 

M.  LoRAiK  :  Je  prie  M.  le  Rapporteur,  s'il  Ie  trouve  bon,  de  vouloir  bien  reformer  la  pârtie 
de  son  rapport  dans  laquelle  ii  s'agit  de  Ia  creation  d'une  insUtulion  pour  les  eieves ;  je  la 
crois  inutile;  on  n'en  fera  pas  des  chimisles  ni  des  pharmaciens ;  on  en  fera  de  mauvais  xa6~ 
decins.  Je  demande  qu'on  dise :  «  Le  systeme  actuel  etant  reconnu  mauvais,  nous  cn  deman- 
dons  Ia  suppression.  » 

H.  Lorain  est  prie  de  rediger  une  proposilion  &  cet  egard. 

Le  texte  de  cette  proposition  est  ainsi  con^ : 
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«  Article  7  (ă  joindre  aux  conclusions  du  rapport) : 

«  La  SodiHA  estime  que  le  retour  ă  Texâcution  du  r^lement  existent  n'est  qo'une  mesore 

■  provisdre,  et  qu'il  est  uiigent  de  procăder  dto  â  pr&ent  ă  une  enqaâte  approfondie  sur  Ies 
c  dtfectno8it&  du  service  de  la  phannacie  dans  Ies  hdpitaux.  Les  m^ecins  sont  prtts  h 
«  d^poser  dans  cette  enquâte  sur  une  questirai  gui  est  de  leur  compâtence  et  qui  les  int6- 

■  Ksse  an  {mmier  cheL  » 

Cette  propositioD  est  mise  aux  vouc  et  adopţie  ă  runanimil^ 

IL  HABBOT-ra  :  Je  trouve  que  ces  discussions,  qnoique  trte-intâressantes,  nuisent  auz  tra- 
tam scientifîques  de  la  Soci^tă.  Je  demande  donc  qu'elles  soient  traitfes  dans  des  stanees 
nqţKmentaires. 

M.  Lauxu  ;  Je  demande  la  parole  pour  combattre  les  Conclusions  de  U.  Harrotte.  J'ai  fait 
mettn  k  rordre  du  jour  la  discussion  de  ma  proposition  sur  les  rtformes  hospitali^res.  Una 
commission  a  6t6  nommto  par  la  Soci6t6  mâdico-chirurgicale  pour  âtudier  ces  questions,  maia 
0^  commission  n'a  jaoiais  fonctionn& 

ÎL  Mamotte  :  II  faut  aiors  mettre  en  demeure  la  Sociâtd  mâdico-chimrgicale  de  formator 
sesToenx  ă  ce  sujet;  maisil  ne  but  pas  laisser  âtouffer  nos  travaux  sdentiflques  par  des  dj»« 
amons  de  ce  genre. 

Le  tecritttire,  Xy  Betţj.  Balu 
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Triste,  bien  triste  nouvellel  Vendredi  soir  s'est  eteint  subitement,  mais  aprto  une 
longue  maladie  du  coeur  qui  s'etait  aggravee  depuisquelquesjours,  M.  Denonvilliers, 
inspecleur  general  de  Tenselgnement  superieur,  professeur  de  medecine  operatoire 
â  la  Faculte  de  medecine,  membre  de  rAcad6mie  de  medecine,  section  d'anatomle 
palhol(^ique,  commandeur  de  la  Legion  d'iionneur,  membre  du  Conseil  general 
de  rAssociation  generale  des  medecins  de  France,  etc,  etc,  â  l'âge  de  63  ans. 

îjtA  utoseqvua  do  «ot  nmîMnnt  .Qpjfpcaoiir'  QjQţ  Qfi  Hqh  aujourd'hui,  k.  mldî,  ă  l'egliso 
Saint-Roch.  La  Faculte,  1' Academie,  le  Conseil  superieur  de  rinstruction  publique, 
de  Dombreux  confreres,  et  les  amis  qu'il  comptait  dans  tous  les  rangs  de  la  Sociâte, 
lai  ont  &it  un  cortege  bien  atDige. 

M.  Behler  au  nom  de  l'Academie,  H.  Dolbeau  au  nom  de  la  Faculte,  ont  prononce 
sar  la  tombe  des  discours  religieusement  âcoutes. 

MEMENTO  BXBUOGRAPmQUE 


PiOfltx  DB  CB^ziOR  d'dn  şbntĂL  SUR  l'eau,  par  Ie  docteur  Fâlix  Rochard,  m^eciu 
des  prisons  de  la  Seine,  etc.  In-8*.  Paris,  1872. 

Qd  pourrait  ne  pas  trouver  Intime,  humaine  et  pieuse  la  pensâe  que  poursuit  notre 
tOBtisK  M.  F.  Rochard?  Tous  ceux  qui  ont  61&  t^moins  des  terribles  râsultats  de  Tinterven- 
tkm  chirurgicale  pendant  le  si^e  de  Paris  applaudiront  aux  recbercbes  ayant  pour  but  de 
sonstraiie  les  bless^s  et  les  malades  aux  causes  dMiiTection  et  de  mort  qui,  dans  Ies  grandes 
aggJomfraUons,  viennent  si  tristement  paralyser  les  efTorls  de  la  nature  et  de  l'art.  Cest  ce 
QDc,  avec  un  z61e  louable,  M.  F.  Rochard  cherche  depuis  nos  malbeurs. 

La  prâsente  publication  se  compose  de  deux  m^moires,  tous  les  deux  lus  ii  la  Sociitâ  de 
chirurgie.  Dans  Ie  premier,  que  nous  avons  ici  presque  entiferement  reproduit,  M.  F.  Rochard 
eqwuit  son  id6e  thtoriquement  d'un  hdpital  flotlant,  et  naturellement  ii  avait  pensa  au  fleuve 
pnWtn  qui  coule  sous  ses  yeux,  ă  Ia  Seine.  Gependant,  les  besoins  de  la  navigation  pouvaient 
<pparttr  de  sârieux  obstacles  &  Ia  râalisation  de  ses  id^es;  mais  conmie  Paris  et  ses  environs 
Mablent  avoir  €{i  criis  pour  donner  satisfaction  ă  tous  les  besoins  et  m6me  k  tous  les  plai- 
iiis  de  leurs  habitanls,  ii  a  6li  facile  â  M.  Rochard  de  trouver  dans  Ia  banlieue  une  localit6 
im  Tva  ferait  faire  exprto  pour  Tex^cution  de  ses  plâns. 

Cette  locaUt6  est  situ^e  ă  1  kilomitre  du  pont  de  Charenton,  ă  cet  endroit  ou  Ies  deux  bras 
4e  b  Mame,  A^crivant  leurs  gracieux  mtondres  avani  leur  embouchure  dans  la  Seine,  forment 
deox  petites  lles  charmantes  qui  sont  d^licieusemeot  ulilisâes  dans  le  projeU  Pour  ce  projet, 
H.  Rochard  s'est  adjoint  un  architecte  babile,  celui  mame  qui,  sous  Tinspiration  de  Micliel 
Uvj,  «nit  61ev6  Ies  beaux  baraquements  bospitaliers  du  Luxembourg,  M.  Jsger.  Cet  artiste 
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paralt  avoir  studia  ce  projet  avec  amouf ;  ii  en  donne  lindairetnent  le  plan,  le&  toupes,  la 
penpeettve,  Ies  deris.  Tout  cela,  autant  que  notre  Incomp^tence  puisse  en  juger,  semble  tits- 
Mriensetnent  6tndi6  et  r^sable,  dans  dea  condiţiona  de  dipenses  mddiocres,  eomparatlTe* 
ank  A7  miilions  d^na^  {tour  le  nouvel  Hdtel-Dieu,  doiit  le  Consetl  munidpal  ne  vent  phit 
entendre  parler.  Toat  cela  est  charmant  ă  VtsM,  blen  sMnisant,  bien  attirant,  et  nous  tirnont 
Ii  penser  que  si  le  Gonseii  municipal  est  saisi  de  ce  plan,  ii  le  soumetlra  ft  tous  Ies  exament 
qu'il  semble  m^riter,  non-seuletnent  au  point  de  vue  de  lliygifeDe,  mais  âbcore  de  Ia  bonne 
«dJdiatotraticm  des  Amion  publica. 

■  Qoel  ^e  soit  le  soh  adminiitratir  r^servd  fe  ee  {trojet»  nom  01*07001  devoir  appder  lat  lol 
rattention  de  nos  confrires.  L'opinion  mddicale  a  son  droit  d'interrenir  dans  toate  questioii 
de  ce  genre,  et  «d  totijoars  elle  ne  răussit  pas  d'emblâe  -^  tâmoln  raffaire  du-  Bouvd  Bdtel- 
Dies  T»  eU*  finit  t6t  ou  tard  par  avdr  ralson,  H  Rocbard  a  pr^ru  led  objections  de  fond  et  de 
fonae  qa'on  pourait  adresser  ă  son  projet,  et  U  a  cfaerch^  i  y  râpondieL  H  ne  s'agit  pin*  1 
aujonrd'hui  d'une  idâe  sentimentale  ou  thâorique,  cette  id^  est  entrte  dans  le  domaloe  de  la 
prallque;  Ies  Ueu  wnt  choisis,  le»  plaas  sont  faiti^  Ies  devis  soit  prtparte,  Ies  aioteurs  font  ' 
•ppei  h  reiamen  adminittratif  1  invoquoOB  dono  eet  examen  et  le  idua  tât  postiMe. 

Akatomie  PATHOi.OGiQni  BT  PATBOGisiE  dos  commuDicaUons  eutre  Ies  cavităs  droites  ei  Ies 
cavitâs  gauches  du  coeur,  par  Ie  docteur  Pedro  Francisco  da  Costa  Alvarenga,  traduit  du 
portugais  par  Ie  docteur  E.  L.  Bertherahd.  Marseille,  1872,  in-8%  105  pages. 

Merci,  cher  confttre  Bertherand,  de  m'avoir  envoyâ  cette  fort  intâressante  et  grosse  bro- 
chure.  Vous  avez  bien  fait  de  traduire  cette  remarquable  monograpbie,  et  de  l'avoir  ainsi  Tul- 
gariste  dans  notre  langue.  Nous  esp^rons  bien  que  vous  en  ferez  autant  pour  un  second  m6- 
moire  qoe  le  m^decin  portugais  se  propose  d'ferirs  sur  oe  sujet,  et  qui  rmfermera  la  syrapto- 
matologie,  le  dâveloppement,  la  durâe.  Ia  terminaison,  le  diagnostic,  et  la  mâdication  dei 
perforations  cardiaques.  Car  ce  premier  mâmoire  du  docteur  Da  Costa  Alvarengt  ne  comprend 
essentiellement  que  la  pârtie  anatomo-pathologique.  Mais  que  de  recherches  Q  lui  a  falinfairel 
Une  fois  termînâe,  roeuvre  devra  6tre  analyste  avec  tout  Ie  soin  qu'elle  comporte,  et  je  con- 
nals  dans  Ie  comit*  de  rddaction  de  I'Uiiioif  Medicale  tm  confrtre  beaucoup  plns  autorisă 
que  mol,  qal  ne  laissera  pas  passer  une  si  bonne  occasion  d'affirmer  de  nouvean  son  grand 
talent  de  criti({ne,  ni  d«  mhAm  hnmiiMiga  ^  «a  Pitaftgrg«a«nmgep,'  qm  passe  nobleinem  n  Yie 
ft  enriofasr  Ia  scienoe  et  Ia  tittâratnre  medicale».  —  A.  a 

FORMULAIRE 

LlNIMENT  RâYULSIF.  —  DELFRAiSSâ. 

Essence  de  tdrâbentliine. 80  gramnes. 

Tartre  stlbi^ i     — 

M6Iez.  —  Frictionnez  trois  ou  quatre  fois  Ie  jour  avec  ee  liniment  Ies  r^giona  affeet^  de 
doalean  rbumatnmales  ott  n^vralglqnes,  afin  de  provoquer  tue  ăruption.  -^  ti.  &. 

GODRRIEll 


Heovti  DE  siDEcwfi  de  Pakis.  —  Aprfes  un  long  et  briliant  coiicottfs,  MM.  Hambert  et 
C.  Richelot,  ont  6t6  aotsmia  aides  d'anatotnie  ft  Ia  PacuRd  de  m^decine  de  Paris. 

MosăuM  DE  Paris,  r-  M.  Dehirain,  docteur  ii  sâiences,  est  mvaaH  «Ide-naturaliste  aa 
Masânm  d'hisloire  naturelle,  en  rempiaeement  de  H.  Naudin,  d^missionDaire. 
H.  Ddiârain  est  sp^ialement  attachâ  ă  la  chaire  de  cultnre. 

—  Sont  inscrites  &  l'ordre  du  jour  de  l'AssembWe  naţionale,  ta  premifire  dăHb6ratfon  «ar  t« 
proposition  de  lol  de  M.  Jonbert,  relative  au  travall  des  enfants  dans  leg  mănufactnre*,  «t  lă 
troisitoe  d6lib6ration  sur  le  pnjtl  de  loi  relalif  aux  commlssions  administratives  des  6tablte- 
sements  de  bienfaisanee. 

Nous  pomrons  ânnoncer  qn'aprts  une  diseusdon  sur  IVganisaflon  de  PAssistance  pnblique, 
an  sein  de  Ia  Rimion  libre  des  midicins  mmbres  de  eAsiembUe  naţionale,  M.  Tb^ophilo 
Roussel,  en  son  nom  et  au  nom  de  ses  colI6gaes,  pr6sentera  prochainement  ă  l'AssembWe  nn 
projet  de  loi  sur  cette  importante  question  sociale. 


Le  Oirant,  G.  RichElot. 


PAni».  —  Typogwphle  Fiiu  Maiibste  «l  C,  rue  dn  Deux-PorlM-Salnl-Sauveur,  82. 
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BULLETXN 

SCR  LA  StlNCK  DE  L'ACADâUIE  DE  U£dECINE 

L'Acad^mie  a  6Iu,  au  premier  tour  de  scrutin,  M.  Tamier  &  la  place  vacante  dans 
la  section  d'accouchements.  On  a  remarque  le  petit  nombre  de  volants,  54  seule- 
ment.  La  temperature  6tait  si  elevee  et  le  ciel  si  orageux! 

Apr^  cette  ^lection,  M.  Roucber  a  la  un  memoire  sur  Ies  dlverses  dlgitalines 
qu'il  a  soumises  ă  de  nouvclles  etudes,  â  de  nourelles  recherches  qui  l'ont  conduit 
keetteconclusion  :  que  la  question  de  la  digitaline  ne  fait  que  de  naltre,  et  quetout 
estârevoir  en  ce  qui  concerne  la  composition  chlmique,  l'action  thârapeutique  et 
la  toxicologie  des  divers  elements  dont  se  compose  le  ou  Ies  princlpes  actifs  de  la 
d'^tale. 

La  discussion  sur  Tempyfeme  et  la  thoracentfese  a  6t6  reprise  par  un  discours 
elendu  de  M.  H.  Roger,  discours  que  l'iionorable  orateur  terminera  dans  la  stanca 
procliaine.  Cest  principalement  au  point  de  vue  de  la  mâdecine  infantile  que  s'est 
place  M.  Roger,  et  la  longue  experience  de  cet  observateur  distinguâ  ne  pouvait 
produire  sur  ce  sujet  qu'une  dissertation  pleine  d'int^r^t  et  d'enseignements. 

A  propos  de  l'empyeme,  M.  Maurice  Raynaud  a  pr6sent6  un  malade  qu'il  a  trăita 
etgu^ri  d'une  pleuresie  purulente  par  la  vieille  mâthode  de  l'incision,  protestant 
ainsi  contre  l'assertion  de  M.  Chassaignac,  que  cette  op6ration  etait  une  des  plus 
desaslreuses  de  la  ciiirurgie. 

Sgnalons  aussi,  dans  cette  s^ance,  le  discours  prononc6  au  nom  de  TAcademie, 
par  M.  B^hier,  aux  funerailles  de  M.  Denonvilliers,  discours  qui  a  6te  trto-applaudi. 


La  Gaxette  des  hâpitaux  veut  hien  reconnaltre,  mais  avec  mauvaise  gr&ee  et  en 
nous  iniligeant  une  6norme  faute  typograpliique  qui  rend  ridicule  et  incomprâhen- 
slble  la  citation  d'une  de  nos  phrases,  qu  elle  s'est  trompee  sur  son  interpretation 
de  notre  appreciation  du  discours  de  M.  Sedillol.  Elle  s'est  trompee,  «n  effet,  et 
beaucoup  pius  quelie  ne  ie  ait,  en  aitribuant  aux  mots  autoritd  et  discipline  une 
signification  que  ni  M.  S4dillot,  ni  nous-mSme,  ni  personne  aujourd'hui  ne  pense 
i  leur  donner. 

Sur  quelques  mots  d'une  improvisation  rapide,  et  que  d'ailleurs  je  ne  dâsavoue 
pas,  quoiqu  ils  fussent  la  r^sultante  plus  du  discours  de  M.  Sedillot  que  de  moa 
q)inion  individuelle,  oublier  le  passe  de  quarante  ans  d'un  vieux  journaliste  qui 
n'acesse  de  combattre  pourle  droit,  la  justice,  la  liberte,  l'Association,  leconcours; 
lai  imputer  des  velleites  autoritaires  comme  au  temps  de  l'ancienne  £)gypte,  de 
Symmaque,  des  Ostrogoths,  des  Parlements,  et  autres  ateurdites  abrutissantes;  et 
puis,  sur  une  plainte  moderement  indignee  de  ce  journaliste,  «  se  r^ouir'd'avoir 
provoque  cet  exposâ  de  principes,  »  c'est,  ma  foi,  pis  encore  que  d'avoir  enfoncâ 
une  porte  ouverte;  c'est  se  vanter  d'avoir  decouvert  la  Mediterranee. 

Quant  aux  mots  autoriti,  discipline,  tradition  dont  mon  conlradicteur  semble  na 
pas  bien  comprendre  la  valeur,  je  chercberai  un  de  ces  matins,  et  si  j'en  sens  le 
besoin,  d'en  montrer  la  signification  selon  l'histoire,  selon  la  philosopnie  et  selon 
le  bon  sens. 

CLmiQUE  DES  MALADIES  V£n£RIENNES 


■£M0IU  aOK  LB  MBAFHIHOSM  (<}  { 

Par  Charles  Macruc,  m^decin  de  rii6pital  du  Midi. 
DEUXI£:HE  PÂRTIE 

TRAITEMENT  DU  PARAPHIHOSIS 
I 

Je  ne  veux  point  passer  en  revue  tous  Ies  procedes  de  r6duction  propos6s  par  Ies 
auteurs.  II  y  en  a  de  tcUement  compliques  qu'il  esl  plus  embarrassant  qu'avantageux 

(1)  Soite.  -  Voir  Ies  numiros  des  33  juin  et  r  juillet. 
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de  Ies  employer.  La  plupart  du  temps,  Ies  mains  seules  suffisent  sans  qu'il  soit 
n6cessaire  de  recourir  ă  des  instruments  ou  â  des  appareils  speciaux.  Avecbeaucoup 
depatience  et  de  perseverance  dans  Ies  manoeuvres,  je  suiş  arrive  â  reduire  des 
paraphimosis  abandonnes  par  des  praticiens  qu'avait  trop  vite  decourages  l'insucces 
de  leurs  premieres  tentatives. 

Voici  comment  je  procede  en  pareil  cas  :  Des  que  je  me  suiş  assure  qu'il  n'existe 
aucunchancre  inoculable  sur  le  gland  etleprepucejepratique  soitavec  uabistouri 
'soit  avec  une  lancelte,  de  petites  mouchetures  aui  endroits  Ies  plus  saillanls  des 
hourrelets  muqueux  et  culanes;  puls  je  comprime  et  je  malaxe  pendant  quelques 
minutes  Ies  parties  tumefiees  pour  exprimer  la  serositâ  inflltree  dans  lesmailles  du 
Ussu  cellulaire. 

Cela  fait,  je  salsis  la  vergc  en  arriire  de  l'etranglement  entre  le  pouce  et  l'indi- 
cateur  de  la  main  gauche,  disposes  en  anneau ;  tandis  qu'avec  l'extr^mite  des  doigts 
de  la  main  droite,  je  presse  le  gland  dans  tous  Ies  sens,  et  le  petris  doucement, 
mais  d'une  maniere  continue,  en  le  repoussant  en  arriere  sur  Ies  parties  etranglees 
maintenues  par  la  main  gauche. 

Lorsque  cette  pression  methodique  a  fait  diminuer  le  volume  du  gland,  j'essaye 
de  passer  l'indicaleur  de  la  main  dioile  entre  l'anneau  de  l'etranglement  et  le  corps 
caverneux.  Pour  y  arriver,  je  refoule  en  arriere  et  sous  cet  anneau  le  bourrelet 
muqueux  anterieur  du  prepuce,  situe  entre  la  couronne  du  gland  et  la  rainure  de 
la  constriction. 

Si  on  arrive  par  cette  manoeuvre  â  sentir  sur  l'ongle  de  l'indicateur  la  tension,  la 
râsistance  et  la  pression  de  l'anneau,  c'est  que  le  doigt  s'est  engage  entre  cet 
anneau  et  Ies  corps  caverneux.  Des  lors  on  peut  avoir  la  certitudc  que  la  reduction 
sera  possible,  quel  que  soit  l'âge  du  paraphimosis,  quel  que  soit  Tetat  des  parties 
dâchirees  et  ulcerees ;  car  on  acquiert  ainsi  la  preuve  qu'il  n'existe  pas  d'adherences, 
ou  que,  s'il  en  existe,  elles  sont  lâches,  molles  et  incapables  de  resister  longtemps 
aux  tractions  et  aux  pressions  qu'on  exerce  ea  sens  inverse  sur  le  prepuce  et  sur 
le  gland.  -  — - 

Cette  maniere  de  proceder,  a  l'avantage  de  faire  passer  en  arriere  de  l'anneau  ce 
bourrelet  muqueux  anterieur  qui,  dans  l'ordrc  naturel  de  la  reduction,  doit  âtre 
repouss6  avânt  le  gland.  Elle  a,  en  oulre,  l'avantage  de  deprimer  la  cr6te  de  la  cou- 
ronne du  gland  dans  sa  pârtie  la  plus  saillante,  c'est-â-dire  celle  qui,  avec  Ia  bour- 
relet anterieur  du  prepuce,  oppose  le  plus  grand  obstacle  ă  la  reduction.  EnQn,  en 
maintenant  le  doigt  sous  l'anneau  de  l'etranglement,  dans  la  position  que  je  viens 
d'indiquer,  on  peut  faire  glisser  sur  lui,  comme  sur  un  plan  Încline,  l'anneau  pre- 
putial  refoul^  en  avânt  par  la  main  gauche. 

Du  moment  que  le  bourrelet  muqueux  anterieur  du  prepuce  a  ete  rejet6  derri&re 
l'anneau,  et  qu'on  a  fait  franchir  â  celui-ci  la  couronne  du  gland,  l'opâration  est  ă 
peu  prcs  terminee.  Mais  ii  faut  bien  se  garder  alors  de  prendre  un  repos  intem- 
pestif  et  d'inlerrompre  l'operation.  Dans  le  tissu  spongieux  du  gland,  le  liquide 
sanguin  aSIue  en  efTet  avec  une  telle  rapidite,  que  si  on  ne  malaxait  pas  incessam- 
ment  l'organe  jusqu'â  reduction  complete,  sa  pârtie  anterieure  se  tumeflerait  deme- 
surement  et  repousserait  en  arriere  de  la  couronne  l'anneau  qui  l'avait  deja  franchie. 
Tout  serait  ărecommencer.  Avec  de  la  perseverance,  on  vient  facilement  a  bout  du 
demier  obstacle  que  presente  la  moitie  anterieure  du  gland  oîi  le  sang  se  trouve 
refoule  par  le  fait  mame  de  la  constriction  qu'excrce  l'anneau  sur  sa  pârtie  moyenne. 
Bient&t  la  reduction  est  terminee,  et  tout  d'un  coup  on  scnt  la  masse  entiere  du 
gland  se  rejeter  en  arriere  du  limbe  comme  par  un  soubresaut. 

Je  ne  saurais  trop  repeter  que  c'est  par  la  continuite  des  manoeuvres,  beaucoup 
mieux  que  par  leur  violence,  qu'on  arrive  au  but.  Les  tractions  Ies  plus  enei^iques 
sur  le  prepuce  seraient  inuliles  si  elles  n'^taient  combinees  avec  la  malaxalion  du 
gland  et  le  refoulement  du  bourrelet  muqueux  en  arriere  de  l'anneau  constricteur. 

Dans  ce  mode  de  reduction,  ii  faut  se  preoccuper  de  la  pârtie  superieure  et  non 
de  la  pârtie  inferieure  du  prepuce.  Si  tumeQee  que  soit  celle-ci,  elle  n'oppose  jamais 
un  obstacle  insurmontable  a  la  reduction.  Mais  si  elle  persiste,  et  surlout  si  elle 
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augmente  de  rolume  par  suite  de  riiritation  que  causent  Ies  manoeuvres,  ii  peut 
amver  qu'elle  favorise  la  reproduction  du  paraphimosis.  Pour  s'en  rendre  compte, 
11  safflt  de  se  reporter  ă  ce  que  j'ai  dit  du  role  qu'elle  joue  dans  l'etranglement,  en 
refoulant  le  gland  en  haut,  tandis  qu'elle  attire  le  prepuce  en  sens  inverse,  au  fond 
delarainure,  etc.,  etc. 

Le  precede  que  je  viens  de  decrire  n'est  pas  nouveau;  j'y  ai  introduit  quelques 
nriantes  dont  je  ne  m'exag&re  pas  rimporlance.  Mais  quand  on  s'est  trourâ  maintes 
fois  aux  prises  avec  Ies  dilDcult^s  de  la  pratique,  on  sent  que  de  petits  details, 
insignifiants  en  apparence  aplanissent  bien  des  diOlcuUes  et  conduisent  plus  rapi- 
dement  au  but.  J'ai  soin  d'enduire,  avânt  roperation,  toutes  Ies  parties  que  doit 
banchir  l'anneau  avec  un  corps  gras,  afin  de  faciliter  le  glissement.  J'enveloppe  la 
Tffge  d'nne  compresse  pour  Ia  mieux  tenir  et  la  diriger  plus  sftrement  pendant  Ies 
efforts  en  sens  inverse  qu'on  exerce  simultanement  sur  le  prepuce  et  sur  le  gland. 
La  reduction  terminee,  Ies  parties  reviennent  peu  â  peu  â  leur  ătat  normal.  Si  Ies 
phenomenes  inflammatoires  etaient  tres-prononcâs  avânt  la  reduction,  11  faut  pres- 
crire  des  bains  prolonges  et  des  cataplasmes  emoUients  frequemment  renouveles. 
La  plupart  du  temps,  ii  sufflt  de  maintenir  autour  du  prepuce  des  compresses  qu'on 
trempe  toutes  Ies  demi-heures  dans  un  melange  r^solutif.  Celui  auquel  je  donne  la 
preference  est  un  melange  ă  parties  ^les  d'eau  et  d'eau-de-vie  camphree.  EnQn, 
lorsqu'il  y  a  eu  decbirure,  ulceration,  gangr^ne,  decoUement  de  la  peau  et  de  la 
moqueuse,  on  ordonne  des  injections  detersives  entre  le  gland  et  le  prepuce, 
avec  du  vin  aromatique  pur  ou  coupe  d'un  tiers  d'eau.  Si  Ies  solutions  de  conti- 
noile  sont  accessibles  et  se  pretent  â  l'application  de  topiques  permanents,  on  Ies 
pansera  avec  de  la  charpie  enduite  de  cerat  opiace  au  precipite  blanc. 

La  reduction  forc6e  a  des  inconv^nients.  Elle  augmente  dans  presque  tous  Ies  cas 
Ies  d^^irures  qui  existaient  deja,  ou  en  produit  quand  ii  n'y  en  avait  pas  encore. 
De  plus,  elle  est  horriblement  douloureuse ;  beaucoup  de  sujcts  n'y  pwivp.nt  pas 
re&i&ter  ei  tombont  cn  sincope.  J'at  essajâ  UB  i'anestnesie  locale,  mais  sans  reussir 
ă  endormir  la  sensibilile  qui  semblait,  au  contraire,  excitee  oulre  mesure  par  le 
contact  de  l'agent  anesthesique  avec  Ies  solutions  de  continuite  du  prepuce.  J'ai  dd 
j  renoncer.  D'un  autre  cot6,  ii  me  repugne  de  recourir  aux  inhalations  de  chloro- 
forme  pour  une  operation  aussi  peu  grave. 

La  reduction  instantanee  me  para!t  pref^rable  ă  celle  qu'on  cherche  ă  obtenir  par 
ime  compression  longtemps  prolongee  du  pr6puce  et  du  gland  ă  l'aide  de  bande- 
lettes.  Ce  procede,  a  I'avantage,  ii  est  vrai,  de  ne  pas  faire  souCfrir  le  malade  et  de 
Ini  eriter  une  operation  douloureuse.  Mais  ii  n'est  applicable  que  dans  Ies  variâtes 
Ies  plus  legeres  du  paraphimosis,  dans  Ies  cas  par  exemple  ou  une  irritation  acci- 
dentelle  a  retreci  momentanement  une  ouverture  preputiale  qui  laissait  d'habitude 
nn  libre  passage  au  gland.  Apres  plusieurs  heures  d'une  compression  methodique 
falie  avec  des  bandelettes  d'etoffe  ou  mieux  une  bande  de  caoutchouc,  on  peut 
obtenir  la  reduction,  sans  avoir  recours  aux  manoeuvres  precedemment  indiquees. 
Mais  ii  convient  d'ajouter  que  ces  manoeuvres  auraient  fait  prompte  justice  de  ces 
sortes  de  paraphimosis  disposes  ă  se  reduire  pour  ainsi  dire  sponlanement. 

En  pareil  cas,  M.  Massart  (1)  conseille  des  frictions  avec  une  pommade  mercu- 
rielle  contenant  un  peu  d'extrait  de  belladone.  II  dit  avoir  obtenu  des  succfes.  Sans 
aucun  doute,  la  reduction  se  serait  faite  toute  seule.  Je  ne  vois  pas,  en  efTet,  quelle 
action  61ective  la  belladone  et  le  mercure  peuvent  avoir  sur  un  etranglement 
o4  Felement  spasmodique  n'existe  pas  et  ou  l'engorgement  passif  ou  inflammatoire 
des  tjssus  est  subordonne  ă  une  cause  mecanique. 

J'ai  4itque  certains  procedes  6taient  tres-compliqu6s.  En  veut-on  un  exemple? 
Qo'on  lise  la  description  que  le  professeur  Pinilla  (2)  a  donne  de  celui  qu'il  a 
inventa.  «  Op  prend  une  bande  etroite,  le  lien  rouge  â  ligature  du  phl^botomiste ;  on 
en  place  le  centre  sur  la  couronne  du  gland,  et  l'on  contourne  celle-ci  avec  Ies 

(1}  RovueiU  tMfaptutiqucmtlUo-ch'twrgicalt,  13(0. 
(2)  Ibid. 
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extrămites  de  la  petite  bande,  qui  viennent  se  rencontrer  et  s'enlre-croiser  au 
niveau  du  frein.  On  Ies  fixe  en  Ies  enroulant  autour  du  petit  doigt  de  chaque  maio. 
AIoTB  en  repliant  dans  Ia  paume  de  la  maia  le  petit  doigt  et  l'annulaire  correspon- 
dant,  on  tire  en  sens  contraire  Ies  extremites  de  la  bande,  et  par  cons^ent  on 
comprime  le  gland.  En  meme  temps  que  cette  double  traction  a  lleu,  Ies  petits 
doigts  abandonnent  la  bande  qui  se  degage  aisement....  »  — Je  crois  qu'en  agissant 
directement  avec  Ies  doigts  on  a  la  sensation  plus  nette  des  pressions  qu'il  fttut 
fiure  subir  au  prepuce,  des  mouvements  en  arriere  qu'il  faut  lui  imprimer,  des  trac- 
tions  en  avânt  qu'il  faut  exercer  sur  l'anneau  pr^putial,  etc,  etc. 

II 

J'ai  dit  que  la  premiere  chose  k  faire  dans  un  paraphimosis,  e'etdt  d'txi  essayer 
la  r^duction.  Mais  cette  r^duction  est-elle  toujours  possible?  Lorsque  l'accident 
date  de  plusieurs  jours,  ii  s'est  forme  des  adherences  entre  Ies  corps  cavemeux,  le 
gland  et  Ies  teguments  du  prepuce.  Sans  doute,  ă  leur  origine,  ces  adherences, 
d'une  organisation  imparfaite,  sont  moUes,  faciles  k  vaincre  et  elles  c^dent  ă  la 
traction.  Mais  plus  tard,  devenues'cellulo-ilbreuses,  n'opposent-elles  pas  une  resis- 
tance  energique  ă  toutcs  Ies  manceuvres?  Quelques  auteurs,  entre  autres  Des- 
ruelles  (1),  pensent  qu'on  en  peut  toujours  triompher  et  qu'il  est  inutile  de  recou- 
rir  au  debridement.  «  Nous  soutenons,  dit-il,  que  non-seuiement  Ies  incisions,  Ies 
debridemenls  du  prepuce,  comme  on  Ies  appelle,  sont  toujours  inutiles;  mais  que 
dans  beaucoup  de  caş,  elles  seraient  nuisibles.  Nous  disons  toujours,  car  nous  ne 
lesavonsjamais  op^res,  et  cependant  nous  avons  reduit  un  tr6s-grand  nombre 
de  paraphimosis,  de  ceux  qui  dataient  de  quinzejoors,  de  trois  semaines  etune 

fois  de  deux  mois »  —  a  Dans  Ies  paraphimosis  trto-anciens,  syoute  le  mdme 

auteur  (et  nous  consid^rons  comme  tels  Ies  paraphimosis  etablls  depuis  plus  de 
quinze  jours  pour  la  reduction  desquels  on  a  foit  des  tentatives  râpetees  et  inutiles), 

on  ne  parvient  pas  toujours  a  ies  r^dulre  Innu^diatement  dantr  ime  eotilo  e6euEk6e. 
II  faut  alors  detacher  le  prepuce  autant  que  cela  est  possible,  le  ramener  sur  le 
gland  au  moyen  d'un  bandage  qui,  en  meme  temps,  pousse  en  arriere  cet  organe  et 
le  prepuce  en  avânt;  ce  bandage  est  une  espece  de  capeline.  Les  organes  qu'elle 
recouvre  sont  continuellement  arroses  avec  de  l'eau  froide  dans  laquelle  on  a  mis 
du  sous-acetate  de  plomb.  Le  lendemain  on  fait  de  nouvelles  tentatives  pour 
dechirer  les  adherences  du  prepuce,  et  l'on  răapplique  la  capeline;  ces  operaUons 
sont  repetees  autant  de  fois  que  le  cas  l'exige.  Nous  avons  sous  les  yeux  l'obser- 
vation  d'un  artilleur  arrive  au  Val-de-Grâce  avec  un  paraphimosis  qui  datait  de 
preş  d'un  mois;  le  prepuce  avait  contracte  des  adherences  si  ătendues  et  si  intimes 
avec  le  corps  cavemeux,  que  nous  n'avons  pu  le  r^duire  inunediatement.  Noua 
avons  appllque  la  capeline  huit  jours  de  suite;  le  neuvieme  jour,  en  6tant  Ie  ban- 
dage, nous  avons  trouve  le  paraphimosis  reduit,  etc.,  etc » 

Je  dois  avouer  que  j'ai  vainement  tente  de  reduire  certains  paraphimosis.  Plus 
heureux  ou  plus  habile  que  moi,  Desruelles  aurait  peut-etre  reussL  le  ne  le  crois 
pas  cependant  et  voici  pourquoi.  Cest  que  dans  quelques  varietes  de  cet  accident, 
le  prepuce  adh^re  non-seulement  au  corps  cavemeux,  mais  encore  ă  la  eouronae  du 
gland,  par  le  bourrelet  muqueux  qui  existe  en  avânt  de  la  rainure  ou  se  feit  l'etran- 
glement.  Or,  qu'arrivo-t-il  lorsqu'on  attire  toutes  ces  parties  sur  Ie  gland?  On  par- 
vient bien  â  faire  glisser  jusqu'ă  un  certain  point,  le  prepuce  sur  la  face  superieure 
du  corps  cavemeux;  mais  on  ne  reduit  ainsi  que  la  pârtie  de  cet  organe  situee  en 
arriere  de  l'etranglement.  La  pârtie  qui  est  en  avani,  faisant  corps  avec  le  gland, 
cclui-ci  s'inflechit  et,  par  son  elasticite  et  sa  turgescence,  repousse  en  arriere  de 
I'ulceration  ou  de  la  cicatrice  les  parties  que  l'on  essaie  de  ramener  k  leur  position 
naturelle.  On  trouvera  plus  loin  deux  faits  ou  les  choses  se  passaient  exactement 
comme  je  les  decris.  Les  tractions  sont  tout  â  fait  insufllsantes.  J'ajoute  que  les 
debridemenls  ne  donneraient  pas  un  meilleur  resullat. 

J'ai  fait  dans  plusieurs  cas  une  incision  perpendiculaire  ă  la  rainure  de  l'etran- 

(1)  Desruelles.  Leitres  sur  la  maladitt  vinMtnna,  pagcs  4S6,  38S.  ^^ 
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glement,  et  par  consequent  parallMe  ă  l'axe  de  la  verge.  Je  la  commencais  sur  la 
bourrelet  anterieur,  ă  un  centimetre  environ  en  arrifere  de  la  couronne  du  gland,  et 
je  Ia  prolongeais  au  delă  de  la  rainure  de  l'^tranglement  sur  une  longueur  approxi- 
matiTeiuent  egale  ă  la  longueur  du  pr^puce.  Ce  a'est  lă,  en  somme,  que  l'opâration 
du  phimosis,  qui  consiste  ă  inciser  Ie  prepuce,  en  haut,  sur  la  ligne  m6diane, 
depois  Ie  limbe  jusqu'ă  Ia  couronne.  Seulement,  dans  le  phimosis,  on  incise  simul-' 
tanement  la  muqueuse  et  la  peau,  tandis  que,  dans  le  paraphimosis,  comme  ces 
deox  membranes  ne  sont  plus  adoss6eş,  mais  depliees,  on  Ies  incise  s6parement. 
Âossi  l'incision  est-elle  deux  fois  plus  longue  que  celle  du  phimosis.  Et  il  faut 
qu'elle  alt  cette  6tendue  pour  que  Ie  ddbridement  soit  convenablement  fait  et 
snffisant. 

Or,  qu'arrive-t-il  quand  on  a  fait  cette  operation?  Deux  r6sultat3  fort  disUncts 
sontobtenus;  cela  depend  de  Ia  variata  de  paraphimosis  k  laquelle  on  a  affaire.  Si 
Ies  adherences  ne  sont  pas  encore  formees,  ou  si  elles  sont  r6centes,  molles  et  dans 
la  premiere  phase  de  leur  organisation,  l'incision,  ă  peine  faite,  change  de  direc- 
tion;  de  longitudinale  elle  devient  transversale.  II  se  produit  pour  elle,  par  le  fait 
de  la  traction  qui  s'exerce  sur  Ies  deux  exfremites  du  sillon  de  l'etranglement,  ce' 
qu'on  observe  par  Ies  petiţes  fissures  mucoso-cutanees.  Peu  h  peu,  et  en  trfes-peu 
de  temps,  Ies  bourrelets  s'effacent,  toutes  Ies  parties  etrangl^es  se  portent  en  avânt 
et  sur  Ies  c6tes  du  gland.  Le  prepuce,  largement  ouvert,  applique  son  feuillet  mu- 
qoeuî  sur  son  feuillet  cutane,  et  il  embrasse  le  gland  en  dessous  et  sur  Ies  c5t6s. 
Puis  Ies  l^vrcs  de  l'incision  se  rapprochent  l'une  de  l'autre  et  ferment  un  angle 
plus  ou  moins  ouvert  en  avânt,  qui  laisse  ă  nu  la  moitie  superieure  du  gland.  Les 
deux  lambeaux  affectent  donc  Ies  m^mes  rapports  qu'apres  I 'operation  du  phimosis 
par  indfsion  mediane  et  superieure. 

Iln'est  pag  douteux  qu'en  d^bridant  ainsi  largement  le  priSpuce,  on  remâdie 
imniediatement  au  danger  d'une  constriction  prolong6e.  On  emptehe  la  solution  de 
eontinuite  par  dechirure  de  se  produire  ou  de  s'etendre ;  on  previent  l'ulceration 
consecutire^  le»  deo^llenaonlo ,   la  naortiflcation  ot  touo  les  InconY^nlents  ult6- 

rieursqui  en  resultent;  mais  les  critiques  qu'on  peut  faire  de  ce  procede  op^ra- 
toire  pour  le  phimosis,  trouvent  ici  leur  application.  Ces  deux  moities  du  prepuce 
ainsi  divise  sont  en  effet  toujours  trop  longues ;  elles  forment  sur  les  c5tes  du  gland 
deux  appeodices  genants  et  disgracieux  qui,  â  la  moindre  irritation,  presentent 
une  tendsmce  facheuse  â  s'infiltrer  de  serosite,  h.  s'hypertrophier  mame  et  ă  devenur 
le  siege  d'un  cedeme  chronique  et  permanent.  On  ne  peut  y  remâdier  qu'en  exci- 
sânt  ces  deux  appendices  depuis  la  pârtie  superieure  de  la  couronne  jusqu'ă  l'in- 
sertion  post^rieure  du  filet.  Ce  n'est  pas  deux  temps  d'une  m3me  operation,  mais 
nne  douJble  operation  qu'il  s'agit  alors  d'executer.  Ne  fkut-il  pas,  en  effet,  vingt- 
qoatre  heures  au  moins  pour  que  toutes  les  parties  constituantes  du  prepuce 
puissent  se  degorger.  Or,  pendant  ces  vingt-quatre  heures,  la  reaction  inflamma- 
toire  consecutive  â  toute  solution  de  eontinuite  s'est  d6jâ  produite,  et  les  partiet 
dlvlsees  se  trouvent  dans  des  conditions  peu  favorables  â  l'excision.  Pour  la  pra- 
tiqoer,  il  est  donc  opportun  d'attendre  encore  plusieursjours;  si  l'on  veut  obtenir 
une  reunion  immediate,  il  faut  que  l'orgasme  inilammatoire  se  soit  dissipe  ou 
attenue.  Aussi  avais-je  raison  de  dire  que  l'ablation  des  appendices  bi-lateraux  du 
pripuee,  qui  n'est  dans  l'operation  du  phimosis  qu'un  deuxi^me  temps  du  proc6d6, 
eenstitue  ici  une  deuxi^me  opdration. 

D'ailleurs,  les  cas  dans  lesquels  le  debridement  reussit  â  ramener  les  parties 
itranglăes  dans  leur  position  premiere,  appartienent  â  la  categorie  de  ceux  qu'on 
peut  toujours  reduire;  car  des  adherences  qui  ne  sont  pas  assezfortes  pour  s'opposer 
i  ce  qae  Tincision  prallquee  sur  Ic  prepuce  suivant  l'axe  de  Ia  verge  devienne  trans- 
versale, puis  s'inflechisse  en  un  angle  ouvert  en  avânt  et  embrassant  les  cotes  du 
l^d,  ne  resisteraient  certainement  pas  aux  manceuvres  de  reduction  poussees  aveo 
vlfaear  «ft  ţersâverance. 

On  objectera  peut-etre  qu'aprte  la  reduction  les  parties  se  trouvent  respectlve- 
Bieiit  dans  Ia  meme  condition  anormale  qu'avant  l'accident ;  c'est-â-dire  que  le 
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prepuce  reste  trop  long,  que  son  oriflce  est  trop  6troit,  et  que  le  malade  est  toujours 
place  dans  rimminence  du  paraphimosls.  Cest  vrai,  et  ii  faut  meme  ajouter  que 
si  la  peau  et  la  muqueuse  ont  ete  dechirees,  et  â  plus  forte  raison,  si  elles  ont 
eprouve  une  perte  de  substance  par  ulceration  ou  par  sphacfele,  l'oriflce  preputial 
sera  plus  6troit  qu'auparavant.  La  raison  en  est  bien  simple  :  le  tissu  cicatriciel  qui 
se  forme  pour  reparer  ces  desordres,  diminue,  par  saretraction,  l'aire  de  l'ouverture 
preputiale,  epaissit  le  limbe,  le  rend  plus  resistant  et  plus  inextensible.  Aussi  ne 
suis-je  pas  partisan  du  debridement  par  incisions  multiples  que  proposait  Vidai  (de 
Cassis).  D'abord  on  peut  generalement  reduire  sans  y  avoir  recours;  et  puls  si  Ies 
incisions  multiples  fecilitent  la  reduction,  cet  avantage  momentane  est  detruit  par 
Ies  inconvenients  qui  resultent  d'une  coarctation  du  limbe  d'autant  plus  grande, 
que  Ies  cicatrices  seront  plus  nombreuses. 

On  peut  conclure  de  ce  qui  precede,  qu'il  vaut  toujours  mieux  reduire  que  debrider 
soit  par  une  seule  grande  incision,  soit  par  de  petites  incisions  multiples.  Si  apres 
la  reduction  la  longueur  et  l'etroitesse  du  prepuce  constituent  une  inflrmite  trop 
gânante,  on  pourra  toujours  la  faire  disparaitre  plus  tard  en  pratiquant  la  circoncision 
d'apres  le  precede  qui  parailra  le  meiUeur,  et  au  moment  qu'on  jugera  Ie  plus 
opportun. 

Dans  un  cas,  cependant,  Ie  debridement  par  une  incision  unique  et  longue  me 
semble  indique ;  c'est  lorsque  Ies  conditions  suivantes  se  trouvent  reunies  :  !•  para- 
phimosls difficile  â  reduire  par  suite  de  la  violence  de  l'inflammation  et  de  la  tur- 
gescence  de  tous  Ies  tissus;  2°  etroitesse  tres-grande  deToriflce  coîncidant  avec 
un  prepuce  trfes-court.  Alors  I'incision  remedie  â  tout.  D'un  c6te,  elle  fait  cesser 
instantanement  Ies  phenomenes  de  l'etranglement;  d'un  autrecote,  elle  guerit 
sans  trop  de  difTormite  le  phimosis,  parce  que  la  muqueuse  et  la  peau  sont  trop 
courtes  pour  laisser  sur  Ies  cotes  du  gland  ces  appendices  qu'il  faut  exciser  ulte- 
rleurement  lorsque  le  prepuce  presente  une  longueur  exageree. 

(£a  stttt«  ă  un  procltain  nwmiro.) 
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Pour  r^pondre  &  Tappel  de  notre  savant  confrfere  le  docteur  Durand-Fardel,  je  viens  vons 
entretenir  de  l'une  de  ces  itations  âtrangferes  qui  nous  offrent  des  ressonrces  sp^ciales :  Gelle- 
ci,  fort  heureusement,  ne  se  trouve  qu'ă  quelqaes  lieues  de  nos  frontiires  du  sud-est,  dans  la 
proTince  d' Alexandrie  en  Piemont :  Je  veux  parler  des  eaux  salines  iodarees  de  Saies. 

Fort  peu  connues,  mais  tr^s-dignes  de  l'âtre,  elles  ont  6li  importâes  h  Paris  par  un  prati- 
den  aussi  modeste  qne  distinguă,  le  docteur  RaimondL 

Depuis  plus  de  trois  ans  qu'il  Ies  emploie  dans  sa  nombreuse  clientele,  au  quartier  populeax 
de  Montmartre,  ii  a  pu  se  convaincre  de  leur  rielle  efficacit^ 

Grâce  k  son  obligeance,  je  Ies  ai  experimenta  moi-mfime  sur  des  enfants  de  rorphelioat 
du  passage  Saint-Roch,  et  j'ai  reconnu  leur  utilitâ  dans  un  grand  nombre  d'affecUons  de 
nature  strumeuse. 

11  me  paratt  superflu  d'insister  sur  Ies  prt^răs  incessants  accomplis  en  France  par  Ies  âtudes 
hydrologiques,  loit  au  point  de  vue  doctrinal,  soit  au  point  de  vue  de  la  th^apeutique. 

Au  fur  et  ft  mesure  que  des  praticiens  habiles,  arm6s  d'un  bagage  mddical  des  plus  com- 
plets,  sont  venus  prendre  droit  de  cita  pr^  des  ^tablissements  thermaux  en  renom,  nous 
avons  vu  s'augmenter,  dans  une  proportion  prodigieuse,  Ies  ressources  littâraires  et  scientiflques 
de  cette  branche  importante  de  rkumanum  scibiU. 

Je  suiş  heureux  de  constater  ici  que,  sur  ce  point  important,  l'Italie  n'est  pas  rest^e  en 
arrifere  dans  la  voie  du  progr^ 

Si  le  contingent  des  publications  hydrologiques  n'a  pas  it6  aussi  gros  h  Florence  et  k  Milan 
qu'â  Paris,  ii  a  616,  du  moins,  tr^s-int^ressant. 

Dans  Ies  mămoires  des  docteurs  Tosi  {Delte  acqut  di  SaUs);  Fedeli  {Montecalini);  Carina 
(Bagni  di  Luca),  j'ai  constată  avec  satisfaction  Ies  risultats  suivants : 

—  Connaissance  plus  approfondie  des  eaux  minârales,  par  le  fait  seul  d^ioe  Mucation  mâ- 
dicale  plus  vaste  et  plus  phiiosophique ; 

—  Hoyens  d'uivestigation  et  d'analyse  plus  vari^  et  plus  precis; 
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—  Va^rnation  plas  gtoârale  des  6tud«i  cliDi'qoes  aff^rentes  ă  rhydrologie; 

—  AppropriaUon  plus  iotelligente,  en  raison  m^ine  de  ces  recherches,  de  chaque  espice  de 
tnilemeot  ă  an  genre  determina  de  maladie  ou  d'affection. 

Le  eompte  readu  sommaire  du  traili  du  docteur  Charles  Tuşi,  sur  Taction  thârapeutique 
te  eaax  saliues  ioduri  de  Sal^,  bous  fournira  des  preuves  convaincantes  de  la  justesse  des 
impoiitions  qui  prte^nt 

De  la  pârtie  septentrionale  du  Piemont  k  la  pointe  meridionale  de  Ia  Calabre,  Ia  chalne  des 

Apenoiof  est  aecompagnâe  d'nne  sârie  de  collines  paralldes  ă  sa  direction. 
La  composition  des  terrains  est  identique  snr  tout  leur  pareoars.  Les  gâologues  modernes 

lei  classent  dans  la  formation  pliocănique  ancienne  (Terrmo  subapetmino  de  Brocchi). 
Ce  sont  des  sables  jaones  siliceux  m^langâs  h  des  lamelles  de  micea  et  de  quartz  (riche  en 

penxjde  de  fer)  recouvrant  les  larges  bancs  d'argile  cendrte  constituant  les  assises  des 

cojlines. 

Au  pieds  de  ces  collines,  sur  la  rive  gauche  de  la  Stafora,  ă  &  kilomfetres  de  Voghera, 

i'iteK  le  Tillage  de  Riya  di  Nazzano,  qui  eompte  parmi  ses  hameauz  celui  de  Sal^s,  appeld 

antrefois  SalicL 

L'ilhistre  Frascati,  qui  s'est  occup£  de  ces  sources  en  1575,  nous  apprend  que  les  habitants 

mient  Toulu  en  eztraire  le  sel,  afin  de  fruiter  le  fisc  d'un  impdt  assez  lourd,  mais  que,  par 
Ii  mile,  ils  avaient  dâ  renoncer  k  celte  prâparation,  d'abord  parce  qu'elle  donnait  aux  ali- 
ments  na  goât  amer,  ensoite  parce  qn'elle  ddterminait  un  amaigrissement  nolable  chez  les 
pennmet  qui  en  laisaient'  un  usage  joumalier. 

En  1778,  le  minâralogiste  Volta  avait  observă  Theureuse  influence  des  eaux  de  Salici  sur 
lei  gottreuz  qui  descendaient  du  haut  des  Apennins. 

Eo  1823,  Ie  pharmacien  L.  Angelini  insera,  dans  le  Journal  de  PtAie,  nn  mdmoire  ft  TelTet 
d'7  dânontrer  la  prteence  de  Tiode. 

La  prioriti  de  cette  ddcouverte  se  trouve  conslatâe  par  Ie  prix  Paoli  accordâ  par  une  Sociătâ 
nranle  an  laborieux  chimiste. 

U  Traiti  iThydrologie  de  Bellini  (1822)  et  celui  de  mineralogie  de  Barelll  (1835)  men- 
lioanent  le  puits  de  Salâs;  mais,  malgrâ  ces  diverses  publications,  ii  n'en  est  pas  moins  vrai 
qoe  oette  sonrce  a  iti  năglig^e  et  abandonnâe  jusqu'en  1849;  âpoque  ă  laqueUe  le  docteur 
BrapitiriU.  ■'IntptKnt  des  remarquabi«s  travauz  de  CoIiid«t,  de  Brera,  de  Ustrano  et  de  Lugol, 
Tint  prisenter  aux  praticiens  de  la  Pâninsnle  les  eaux  de  Sal^  comme  un  remMe  infaillible 
contre  le  goltre  et  ies  afTections  scrofuleuses. 

Les  eaux  de  Salfes  sourdent  au  fond  d'un  puits,  par  plusieurs  fissures,  &  travers  ane  a^ile 
«ndrâe  obscure,  trto-<x)mpacte,  analogue  fc  celle  des  collines  voisines. 

Dans  le  puits,  le  niveau  tend  ă  s'tlever  continuellement,  et  avec  d'autant  plus  de  rapiditi 
qo'on  retire  nne  plas  grande  quantite  d'eau  ou  que  Ia  saison  est  pluvieuse. 

Si  l'on  ezamine  la  surface  avec  attention,  au  lieu  de  la  trouver  tranquille  et  uniformâment 
tgale,  on  la  voit  agitte  en  sens  divers  par  rirruption  continue  de  Teau  qui  surgit  du  fond, 
chargfe  de  bulles  d'air  de  dimensions  diverses  qui  viennent  se  rompre  ă  cette  suiface  m6me; 
k  te  nunnent,  en  approchant  une  allumette  desdites  bulles,  l'air  s'enflamme  inunidiatement. 

L'ean  contient  aussi  une  quantite  assez  considărable  d'acide  carboniqne  qui  se  manifeste, 
par  sa  seule  agitation,  dans  le  premier  vase  venu.  II  se  prodult  alors  ă  la  surface  une  effierves- 
ceoee  analogue  ă  celle  d'ane  bonteiUe  d'eau  de  Sedlitz. 

La  eooleor  de  l'eau  est  sujette  ă  des  variations  pâriodiques ;  elle  passe  d'un  jaune  verdfttre 
(teinte  de  Phiver)  au  jaune  rougeâtre  (teinte  de  VUi). 

Sa  tempârature  au  mois  de  janvier  est  de  8°,  alors  que  celle  de  l'air  ambiant  se  trouve  ă|    ^. 

Son  poids  specifique  de  105*  descend  parfois  jusqu'ă  102*,  cela  dâpend,  sans  doute,  de  Ia 
diveiBe  proportion  des  sels  qu'elle  renferme  dans  ces  diverses  circonstances. 

M.  ChaUn  n'a-t-il  pas  constată  des  phânom^nes  analogues  dans  ses  savantes  recherches 
node7 

M.  Tosi  n'hăsite  pas  k  atlribuer  l'instabilită  de  composition  chimique  de  l'eao  de  Sal&s 
node^ol  se  montre  toujours  si  mobile  dans  ses  combinaisons  naturelîes. 

Cettt  mobilitâ  est  si  considărable,  que  pendant  qu'au  printemps  l'amidon  sufflt  ă  Iui  seal 
poor  oolorer  Teau  en  bleu  azur,  dans  la  saison  ă'H&  l'on  doit  ajouter  ă  l'amidon  de  Tacide 
nlfiuiqae,  pour  obtenir  une  teinte  bleu-aznr  plus  faible ;  en  automne,  ii  faut  recourir  k 
radde  nitrique ;  au  milieu  de  l'hiver  tous  ces  răactifs,  seuls  ou  rdunis,  soni  parfois  insuflSsants. 

Get  divers  faits  expliquent  ponrquoi  la  source  n'câhale  qu'une  tr^s-faible  odeur  d'iode  en 
aatomne  et  en  hiver,  tandis  qu'au  printemps  et  en  ătă,  cette  odeur  particnliire  se  perţoit  k 
diiUoM  et  devient  trfes-incommode  auz  environs  du  puits. 

loki  ranalfse  d'Agellni  (1823)  pour  82  livres  d'eau  de  Salis : 
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Gaz  acide  carboniqne 15  pouees  cubes. 

Chiorure  de  sodium 2&  onces  12  denien. 

—  de  magnâsium 3  onces  11  denien. 

—  de  calcium 2  onces  10,16    td. 

~     d'ammonium O  onces  18,12    id. 

lodure  d'ammonium O  onces    1,18    id. 

Plus  une  substance  jaune  verdâtre  qui  se  precipite  en  poudre  rouge  jaunMre  riclie  en  car- 
bonate de  fer. 

Celle  du  professeur  Kramer  (1850),  constate  Texistence,  parmi  Ies  substances  fixes,  de  chlo- 
mres,  bromures  et  iodures,  de  sodium,  de  magn^ium,  de  calcium  et  d'ammonium. 

Dau  Ies  circonstances  normales,  ii  a  trouv6  du  carbonate  de  fer  teou  en  dissolution  par 
Pacide  carbonique  libre;  chaque  litre  d'eau  contient,  d'aprfes  lui,  O  gr.  145  d'iode. 

Mais  le  fait  capital  des  recherches  de  Kramer,  c'est  la  prisence  d'une  mati^re  organiqae 
dans  laquelle  Ies  divers  r6acti{s  dte^lent  constammentdesquantit4sappr6ciables  d'iode. 

Pour  le  professeur  Abbene,  l'eau  de  Sal^  contient :  beaucoup  de  chiorure  de  sodium  (4  p.  100), 
du  bromure  de  calcium  et  de  Tiodure  de  magn^sium. 

Je  suiş  lieureuz  de  transcrire  ici  la  note  suivante  de  H.  J.  Tissandier  : 

«  L'eau  de  Sal6t  qui  n'a  pas  M  itudiâe  jusqu'ici,  e«t  remarquable  par  la  quantit6  d'iode 
qu*eHe  renferme ;  c'est  une  eaa  ţrfes-chargie  de  difKrents  sels,  et  surtout  de  chiorure  de 
sodium;  elle  est  d'une  couleur  jaunătre,  et  sa  densitâ  est  6gale  ft  1,0397.  Elle  abandonne  par 
le  repos  un  sediment  rougeâtre  assez  abondant,  qui  atteint  Ia  proportion  de  O,  gr.  037  par 
litre,  et  qui  est  essentiellement  fonn6  de  matiâres  organiques  et  d'oxydes  de  fer. 

£vaporâe  k  siccitâ  ă  la  temp^rature  de  100*  cent6simanx,  cette  eau  laisse  ua  titiăn  pesant 
66  gr.  532  et  coraposâ  de  : 

Chlore . .  37,990 

lode 1,218 

Brome traces. 

Acide  sulflţrique 0,085 

Silice 0,019 

Calcium 1,123 

Magnâsium 0,172 

Potassium traces. 

Sodium 24,214 

Ozyde  de  fer. 0,012 

Alumine 0,069 

Matiires  organiques 0,049 

Acade  carbonique,  oxygâne,  ele.  0,581 

66,532 

On  peut  combincr  cntre  euz  ees  tlâments  de  Ia  maniere  suivante  : 

Chiorure  de  sodium. 61,544 

Chiorure  de  calcium 1,031 

lodure  de  magnisium 1,338 

Sulfate  de  chaux 0,144 

Carbonate  de  chaui o,811 

Carbonate  de  magnâsie 0,165 

Silice 0,019 

Oxyde  de  fer,  alumine,  matiâres 

organiques,  ctc 0,480 

65,532 

On  a  86par6  le  chlore,  l'iode  el  Ie  brome  u  moyen  d'une  m6thode  asser  rapide,  qui  donne 
de  bons  r6sullats,  et  qui  consiste  ă  ajouter  direclement  dans  un  volume  ddtermin6  d'eaa,  de 
l'azotate  de  palladlum.  L'iode  seul  est  prfcipiti  ă  l'^tat  d'iodure  de  palladiuro,  qui  est  sdparâ 
par  filtration;  le  prfeipit6  lavd  et  s^chd  est  soumis  ă  l'action  de  lachaleur  quichasse  l'Iotle  et 
laisse  un  r^ldu  de  palladlum,  dont  on  d^tennine  le  poids,  et  qui  fouruil  par  le  calcul  la 
qnantitâ  d'iode  correspondanle. 

La  liqueur  filtrâe  contenant  le  brome  et  Ie  chlore,  est  prdcipit^e  par  Ie  nitrate  d'argent ;  on 
pfesc  Ies  chiorure»  aprfes  filtration  el  fusion  dans  une  capsule  de  porcelaine.  Une  pârtie  dti  pre- 
cipită est  ensuite  pesăe  dans  un  tube  de  verre  vert  que  I'on  chauffe  en  le  faisant  traverser  par 
un  courant  de  chlore.  Le  brome  est  Elimină  pat  Ic  chlore,  et  en  determinant  la  perle  de  poids 
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dn  milange,  on  peat,  au  raoren  d'une  ^quation  simpte,  calculer  la  quantitâ  de  brome  con- 
lesDe.  Les  autres  sabstances  ODt  616  dosdes  par  Ies  mâthodes  ordinaires  sur  lesquelles  ii  est 
jBotile  iTinuiter. 

La  rtiultats  de  ranalyse  montrent  qae  I'eau  de  Salice  est  M»-riche  en  iode,  et  noua  ne 
pensons  pas  que  parmi  les  eauz  minârales  connues,  ii  en  existe  qui  atteignent  Ie  chlffre  de 
i  gr.  218  par  litre.  Gette  eau  colore,  du  reste,  Tamidon  eo  un  bleu  trăs-intense;  elle  ne  ren- 
kme  que  de  tris-petites  quantit6s  de  sulfates  et  de  carbonates  terreux,  et  ii  est  Irfes-probable 
qu'dle  est  une  dissointion  de  bancs  de  sel  gemme  iodifâres,  qui  doivent  exisler  dans  le  sol. 
Le  bit  est,  du  reste,  important  ă  constater,  et  une  compagnie  qui  a  acquis  cette  source  et  les 
torains  environnants,  va  s'occuper  de  ces  reclierches  int^ressantes. 

lei  effets  de  Feau  minerale  de  Salice  sur  l'^conomie  animale,  ont  €i6  constat6s  par  plusieurs 
mtiecins,  et  elle  obtient  ăijk  un  certain  succte  en  Lombardio  et  en  Pi6mont,  mais  ii  se  peut 
qoe  des  travaux  de  sondage  babilement  conduits  amânent  ă  la  dâcouverte  d'une  importante 
sovce  d'iode. 

Cette  eau  se  tronve  dans  un  puits  qui  a  18  milres  de  profondeur  et  qui  est  situ6  environ  ă 
150  mitres  au-dessus  du  niveau  de  la  mer,  ă  l'endroit  m£me  oii  les  Apennins  descendent 
dus  la  plaioe  du  P6,  L'eau  s'dchappe  d'une  marne  bleue  pliocânique  k  Tâtage  supârieur  du 
tenain  tertiaire.  Cette  marne  recouvre  des  calcaires  nummulitiques,  qui  ont  6i6  dâcbirâs  en 
plusiears  points  par  des  soulivements  de  roche,  serpentineuse. 

Oo  renconlre  dans  les  environs,  ci  dchelonn^  sur  une  m£me  ligne,  d'autres  sources  saltea 
analoţues,  qui  alternent  avec  des  sources  de  p6trole.  On  trouve  anssi  dans  ces  terrains  des 
iignites  et  du  soufre  natif.  Quelques  fissures  du  sol  laissent  ddgager  en  abondance  de  l'hydro- 
gtae  proto-carbonâ. 

1,000  IdL  d'ean  contiennent  1  kil.  218  d'iode.  » 

On  doit  ajouter  aux  616ment3  ci-dessus  mentionn^s,  30  milligr.  de  lithine,  r^Itat  d'one 
ualjse  bite  cette  annăe  ă  TUniversitâ  de  Pavie. 

inom^rer  les  principes  miDâralisatenrs  des  eaux  de  Sal^,  c'est  d6j&  pressentir  leor  action 

iMrapeatiqae. 

D^  1821,  lei  travaux  de  Coindet  ont  d6montr6  TefOcacitâ  de  Tiode  dans  Ie  traitement  des 
Kroftilei  prot^iformes.  des  accidents  syphilitiques  secondaires,  des  syphilides  consteutives,  des 
d^nirescences  tuberculeuses  des  poumons. 

Ies  eombinaisons  le  plus  gân^ralement  employ^s,  comme  midicaments,  sont  Ies  iodures 
de  fer,  de  plomb,  d'amidon  et  de  potassium. 

II  est,  en  th^rapeutique,  un  principe  fondamental,  et  d'une  băute  valeur  pratiqne,  ă  savoir 
qne  les  agents  pharmaceutiques  sont  d'autant  plus  actifs  et  d'autant  mieux  tolârâs  qu'ils  se 
rapprochent  davautage  de  Torganisme. 

Le  plns  ou  moins  d'eflicacitâ  sur  les  organes  malades  est  toujours  en  rapport  avec  la  facilita 
et  la  promptilude  d'absorption.  Aussi,  toutes  les  substances  m^dicinales  et  alimentaires  qui 
» rapprochent  le  plus  de  la  nature  (grâce  aux  manipulations  du  laboratoire  ou  de  TolBce) 
d^eloppent-elles  une  action  plus  prompte,  plus  toergique,  plus  salutaire. 

Cette  vâritâ,  qui  a  pour  elle  le  suffrage  et  Tautoritâ  des  anciens,  est  aussi  reeonnue  par  les 
physiologistes  modernes  et  par  les  adeptes  de  la  chimie  organique. 

Cest  pour  cela  que  ralimentation  animale  convient  mieux  ă  l'homme  que  ralimentation 
rtgMale;  mais  comme  Torganisme  humaia  conllent  une  certaine  quantit6  de  chaux,  de  fer, 
de  MHiIre,  ii  faut  que  ces  âl^ments  soient  emprunt^  aux  autres  r^nes  de  la  natur»;  le  r^gne 
v^ital  subvient  le  plus  ordinairement  ă  ses  besoins. 

Rien  d'âtonnant  d6s  lors  de  voir  les  eaux  de  Salâs  possăder  une  action  curative  plus  rapide, 
plas  sare  que  les  prăparations  de  toutes  piăces  de  nos  officines. 

Od  les  administre  ă  rintârieur  en  boisson  k  petites  doses  :  Tapplicalion  externe  varie  entre 
Ies  bains,  les  fomentations,  les  lotions  et  Ies  cataplasmes  au  moyen  de  la  farine  de  graines 
felin. 

(Suit  une  sine  d'observations  que  le  d^faut  d'espace  nous  oblige  ă  supprimer.) 

De  tous  les  faits  et  de  toutes  les  observations  cliniqucs  que  je  viens  d'ănumdrer,  râsulte 
pMir  noi  1»  cooviction  profonde  que  les  eaux  salines  iodurdes  de  Salfes  sont  appel^s  ă  un 
legitime  succes,  en  France  comme  en  Italie. 

Leur  ailministration  est  facile  ct  peu  coftteuse,  et  leur  efficaciti  devient  souveraine  dans 
lont*  la  s6rie  des  engorgements  glandulaires  de  nature  scrofuleuse,  et  dans  Ie  goUre. 

Ccttaines  lormes  des  aCTections  syphilitiques,  certaines  maladies  cutan^es,  certaines  l^ions 
Âmm  et  du  globe  oculaire,  trouvent  un  amendement  rapide  dana  cette  salutaire  m^cation. 

An  praticiens  intelligents  et  prudents,  le  soin  de  ne  pas  susciter  des  phinomfenea  trop 
faeig^es  de  scnsibilit6  et  d'irritabilild.  W  Prosper  de  Piitra  Sahta. 

Wnţgond,  juillet  1872,  Dig t zed  by  VjUUQIc 
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MEMENTO  BXBUOORAPHXQUB 

L'aquarium  d'kab  dodce,  d'ead  db  mer,  Choix,  Prtparalion,  SalubriW,  Plantes,  Poissoiu; 
Reptiles,  Mollusques,  Insectes,  par  Jules  Pizetta,  oni6  de  220  gravures.  fai-18.  PariSt  1872. 
J.  Rothschild,  ădileur,  13,  rue  des  Sainls-Pferes.  —  Prix  :  3  fr.  50  c 

Charmant  petit  volume,  invitant  â  nne  distraction  charmante,  instructive,  et  grftce  au([Del, 
ainsi  que  le  dil  l'aimable  et  savant  Directeur  du  Jardin  d'acclimatation,  «  le  public  ponrta 
apprendre,  ea  y  prenant  plaisir,  ă  connaltre  ces  fitres  curieux  et  lei  myslferes  de  leur 
existence.  » 

Le  livre  est  divisă  en  deux  parties  :  raquarium  d'eau  douce  et  raquarium  d'ean  de  mer. 
Dans  autant  de  cbapitres,  Tauteur  indique  Ies  formes,  Ies  dimensions.  Ies  matăriaux  de  raqua- 
rium, l'eau  qu'il  doit  contenir,  Ies  v6g6taux  et  Ies  animaux  qui  doivent  ;  vivre.  Ies  soins  qu'ils 
exigent,  Ies  dangers  qu*il  faut  leur  6viter ;  enfia,  toute  une  sârie  de  prteautions  et  de  mesures 
qui  font  de  ces  petits  lacs  ou  de  ces  petites  mers  d'appartement  une  occupation  pleine  d'at- 
Irails.  Et  comme  cette  occupation  tend  ă  râpandre  le  goCtt  de  Fbistoire  naturelle,  de  cette 
science  paisible  et  saine,  on  peut  recommander  Ia  lecture  de  ce  petit  livre,  dont  Ia  fonne 
d'ailleurs  est  trfes-altrayante. 

LeS  plantes  m£dICII(AI.ES  et  tSDILLES  DE  IfOS  CHAHPS,  JARDIRS,  F0R£TS,   paf  B.    BODIH, 

chef  d'institution,  membre  de  Ia  Sociâtâ  botanique  de  France.  Otn€  de  117  fig.  In-18. 
Paris,  1872.  J.  Rolhschild,  6diteur,  13,  rue  des  Saints-Pâres.  —  Prix  :  3  fr.  80  c 

o  J'ai  pensă  qu'ă  Mi  des  ouvrages  scientiflques,  ii  y  avalt  une  place  modeste,  m^  utile, 
ă  occuper,  en  m'adressant  particuli^rement  aux  jeunes  gens,  aux  gens  du  monde,  aux  habi- 
°  lants  des  campagnes,  aux  forestiers,  que  leur  position  sp6ciale  engage  &  âtudier  Ies  plantes 
qui  Ies  entoureuL  »^Ainsi  s'exprime  Tauteur,  et  j'ajoute  ă  sa  place  que  son  livre  sera  ^ale- 
ment  utile  ă  un  grand  nombre  de  nos  con&^res  qui,  Texamen  passâ,  se  souviennent  bien  peu 
de  la  botanique  apprise  k  Ia  bâte  et  bien  plus  de  mâmoire  que  par  Ies  herborisalions. 

Aprfes  quelques  consid6rations  gânârales  sur  Tătude,  la  râcolte,  la  conservation  et  Ies  sta- 
tions  des  plantes  mddicinales,  Tauteur  Ies  dâcrit  et  Ies  groupe  selon  leurs  propriătto,  6moI< 
lientes,  slimulantes,  toniques,  sudorifiques,  diurătiques,  vomitiveş,  puQţativea.  elc^^  etc.  Cette 
elassiflcation  n*est  certalnement  pas  ircăprocb'able ;  mais  en  est-il  qui  soit  ă  Tabri  de  tout 
reproche?  Ce  livre  est  6crit  d'ailleurs  avec  une  simplicilâ  pleine  de  charme;  Tauteur  est  un 
văritable  amant  de  la  nature,  et  ii  sait  la  rendre  aimable. 

ACADilMIES  ET  SOCIfiltS  SAVANTES 

ACADfaiE  DE  UtnUiHl 
Sianee  da  9  joillet  1873.  —  Prteidence  de  H.  Barth. 

CORRXSPOHOAHCI  OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  de  Pagriculture  et  du  commerce  transmet : 

1*  Un  rapport  de  M.  le  docleur  Richard,  sur  une  âpidămie  de  variole  dans  le  canton  d'Au- 
Iray  (Sa6ne)  en  1871. 

2*  Un  rapport  flnal  de  M.  le  docteur  Bocamy ,  sur  une  âpidâmie  de  suette  miliaire  dans  1* 
commune  de  Toulouge  (Pyrânâes-Orientales)  en  1871. 

3*  Le  compte  rendu  des  maladies  âpidâmiques  qui  ont  r^i  en  1871  dans  le  dâpartement 
du  Tam-et-Garonne.  (Corn.  des  âpidâmies.) 
La  correspondance  non  ofiScielle  comprend : 

1*  Une  note  de  M.  Morin  relative  k  la  construction  d'un  nouvel  aliment  voltalqoe  au  sul- 
fate de  cuivre  pour  rapplication  des  courants  continus  ă  la  th^rapeutique. 

2*  Une  lettre  de  remerciements  de  M.  le  docteur  Sâe  (de  Strasbourg),  laurâat  de  l'Aca- 
dimie. 

3*  Une  lettre  de  H.  le  docteur  Alliot  accompagnant  renvo!  d'un  ouvrage  intituM  :  SouvelU 
doctrine  philosophigue  ctastique. 

M.  Larret  prăsente :  1*  une  Notice  biographique  sur  Aupste  Larrey  (de  Tonlouse),  par 
M.  le  professeur  JoUy;  —  2*  une  6tnde  de  physiologie  thărapeutique  sur  l'alcool,  pir  M.  le 
docteur  A.  Manaud;  —  3*  un  projet  de  crăation  d'un  hdpital  sur  l'eau,  par  H.  le  docteur 
Fâlix  Rochard. 
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M.  Alph.  GuiRiH  pr^ate,  pour  le  prix  Amussat,  de  la  part  de  11.  le  docteur  Reverdin, 
ane  brochnre  inlitulte  :  De  la  greffe  ipidermigue, 

U.  Vekkeuil  pr&ente  une  brochure  sur  la  dysmânorrhâe  membraneuse,  par  MM.  Ies  doc- 
lenis  Bucbard  et  Labadie-Lagrave. 

M.  Beageroh  prâsente,  au  nom  de  M.  le  docteur  Lunier,  un  deuxiâme  mâmoire  sur  le  role 
da  toisiont  alcooliguet  dans  Caugmtnialxon  du  nombre  des  cos  de  folie  et  de  suicide. 

U.  Behuk  pr6sente  :  1*  un  ezemplaire  des  Leţons  de  cUnique  nUdicale  Mtes  ă  l'bApital  de 
la  Piti^,  par  M.  Ie  docteur  Gallard ;  —  2*  deux  brocbures  de  M.  le  docteur  Danet  sur  Vemploi 
thirtptutique  de  l'aicooL 

M.  PoGGUu  prdsente,  de  la  part  de  M.  Ii^on  Soubey ran,  un  travail  manuscrit  sur  Ia  ma- 
iâre  midicaU  des  Chmois, 

IL  Gd£kau>  rend  compte  da  senlce  arnuversaire  d'Itard,  auquel  assistait  une  d^putation 
de  rAcadâmie. 

U.  LX  PnisiDENT  a  la  douleur  d'annoncer  ă  PAcad^iie  la  perte  quMle  vient  de  faire  daos 
bpersonne  de  11  Denonvilliers,  membre  titulaire.  —  Sur  rinvitation  de  H.  le  Prâsident, 
U.  Behixr  donne  lecture  du  discours  qu'il  a  prononc6  anx  obsfeques  de  cet  âminent  chirur- 
gkn.  Gette  allocution  est  accueillie  par  Ies  tămoignages  de  sympathie  de  Tassistance. 

L'Acadânie  precede,  par  la  voie  du  scrutin,  ft  la  nomination  d'un  membre  titulaire  dans  la 
section  d'accoachements,  en  remplacement  de  M.  Danyau,  ddc^^ 

La  commission  pr^nte  :  En  premiere  ligne,  M.  Tamicr;  —  en  deuxitoe  ligne,  M.  Hervieux; 
—  «n  trolsiime  ligne,  M.  Gutoiot ;  —  en  quatritoe  ligne,  M.  Joulin;  --  en  cinquifeme  ligne, 
ILMatln. 

le  nombre  des  votanta  âtant  de  5/i,  dont  la  majoritâ  est  de  28 : 

M.  Tamier  obtient  38  sufirages;  —  AL  Joulin,  8;  —  M.  Hervieux,  3;  —  UH.  Gutoiot  et 
Haltei  chacnn  2. 

En  cons^ence,  H.  Tamier  ayant  obtenu  la  majoritâ  des  suflrages,  est  prodamâ  membre 
titulaire  de  rAcad^mle. 

M.  RoOGim,  ph«naaiei«n  on  chef  de  fhApital  militaita  dtt-Gre»£aiUou,  lit«airavail  relatif 
i  des  rechercbes  qu'il  a  faites  sur  Ies  diverses  esp6ces  de  digitaline  cristallisăe  ou  globulaire. 

La  principale  conclusion  de  ce  travail  intâressant  est  que  Ia  digitaline  cristaliis^e  de  M.  Na- 
tirelle,  comme  celle  de  MU.  HomoUe  et  Quevenne,  n'est  rien  moins  qu'un  principe  d^Oni; 
qoe  ces  diverses  esp^ces  de  digitaline  sont,  au  contraire,  des  composls  tr^s-complexes  dont 
Tanalyse,  aojourd'hui  engagde  dans  une  bonne  voie,  est  tr^s-loin  encore  d'^tre  exacte  et  com- 
plete, et  dont  Tbistoire  est  tout  enti^e  &  faire. 

L'ordre  do  jour  appelle  la  continuation  de  la  diacussion  sur  Ia  thoraeentfese.  —  La  parole  est 
i  U.  Henri  Roger. 

L'bonorable  acaddmicien  commence  la  lecture  d'un  discours  qu'il  terminera  dans  Ia  pro- 
diaine  s^nce,  et  dont  nous  donnerons  Ie  r&umâ  dans  nolre  prochain  compte  rcndu. 

U.  Maurice  Retnacd  pr^ente  nn  malade  qu'il  a  traitâ  avec  succes,  pour  un  empytoe,  par 
Topiration  de  la  ponction  combinăe  avec  Ia  măthode  des  lavagei.  Ce  malade,  op6r6  le  7  mai 
demier,  est  aujourd'hui  compMtement  guâri,  au  dire  de  M.  MaurIce  Reynaud,  sauf  une  ouver- 
Inre  fistuleuse  par  laquelle  s'teoule  cbaque  jour  nne  petite  quantitâ  de  pus  âquivalente  ă  une 
demi-cuillerâe  &  cafâ  de  liquide. 

~  La  sâance  est  Iev6e  ă  cinq  heures. 

FORMULAIRE 

Sirop  de  chloroforue.  —  Bouchut. 

aioroforme  pur 2  gr.  50  centigr. 

Alcool  rectifice. 12  grammes. 

Sirop  simple 300      — 

iKlez  le  chioroforme  et  l'alcool,  pnis  ajoutes  le  sirop  el  agitez.  —  A  donner  par  cuilleries 
tti  bysliriques  pendant  Tattaque,  —  N.  G. 
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.     iEph^m^rlde*  Mddleales.  — 11  Jdilut]  1)93. 

Guillaume  de  Harcigny  meurt  ă  Laon.  SitaguUer  persounage,  m^Oecin  d*ane  rare  sagacitd, 
d'une  philosophle  encore  plus  rare.  La  folie  de  Charles  VII  l'arrache  ă  sa  viile  natale*,  11  vlent 
h  Paris,  parvienl  ă  guărir  momenlan6ment  le  pauvre  dălirant ;  on  veut  le  relenir  ă  la  Cour ; 
mallre  Ouillaume  refuse  cette  magnlfique  posilion,  aimant  mieux  «  retoumer  &  sa  nourrisson, 
et  boire  avec  te  Mvetier,  son  voisin.  »  —  A.  Gh. 

GOURRIER 


AssEHBLiE  NAŢIONALE.  —  MM.  les  docteufs  Thăophile  Roussel  et  Morvaâ  ODt  dâposă  hiei 
ua  projet  de  loi  sur  Tassistance  medicale  dans  les  campagnes,  pour  lequel  Turgence  a  616 

FACCLTi  DE  HEDECiNE  DE  PARis.  —  M.  Mussat  est  Doaimă  aide  de  botanique  ă  la  Faculti 
de  mddecine  de  Paris,  en  remplacement  de  M.  Marchand,  dont  la  dămission  est  accepţie. 

âcoLE  DE  MiDECiNE  d*Angers.  —  M.  TessoD,  docleuT  en  m^ecine,  cM  des  travauz  ana- 
tomiques  ă  FEcole  priparatoire  de  m^ecine  et  de  pharmacie  d'Angers,  est  nomtnâ  suppl^t 
pour  les  chaires  d'anatomie  et  de  physiologie  ă  ladite  £cole. 

Facclt£  de  h£decine  de  Montpellier.  —  M.  Ghiais  (Jean-Franţois-Meurice)  est  nommâ 
aide  d'aoatomie  k  la  Faculti  de  mâdecine  de  MoalpeUier,  en  remplacement  de  M.  Roastant, 
dont  Ie  service  expire  le  1"  novembre  prochain. 

M.  Faure  (Alfi'ed)  est  nomraâ  aide  de  botanigue  ă  Ia  Faculti  de  m^ecine  de  Montpellier, 
pour  Irois  ans  a  partlr  du  i"  novembre  prochain,  en  remplacement  de  M.  Guillaud,  dont  Ies 
fonctions  expirent  ă  cette  ipoque. 

CUnigue  des  maladiei  des  yeux,  rue  de  Seine,  /ti.  •>-  U.  le  docteur  Adolphe  Pitehand  com- 
mencera  sea  consultations  gratultes  le  lundi  15  julUet,  ft  1  heure,  ă  son  dispensaire,  rue  de 
Seine,  Al,  et  Ies  continuera  tous  les  jours  ă  la  m£me  heure. 


Balletin  hebdomadalre  de«  Deces  d'apris  les  d^elaratUns  k  V6tmt  elvll 


GAUSES  DE  jytdS. 


Variole 

Bongeole 

Scarlatine 

Fiivre  typholde 

Typhus 

ErysipMe. 

Bronchiteaigu& 

Pneumonie 

Dysenterie. 

Diarrhie  cholăriformedes  jeu- 

nes  enfants 

CSholăra  nostras 

Cholăra  asiatique 

Angine  couenneuse 

Group 

Aflections  puerpirales 

Autres  affections  aigu6s 

Affeclions  chroniques. 

Affections  chirurgicales 

Causes  accidentelles. 

Totaux 

(t)  Sar  ce  chiffre  de  377  dicto, 
Vn 


du  29  juin  au  5  juillet  1872. 

T 


S 
O 

a 


a 

22 

2 

6 

» 

3 

21 

23 

1 

5 
1 

i> 

6 

5 

U 

1A6 

196 

22 

13 


476. 


» 


» 
5 
» 
2 
» 
2 
2 
13 
» 

8 

» 
1 

U 
53 
81 
18 

» 


18A 


% 

H 
O 


2" -S 

K  o   ^- 


» 

27 

2 

8 

n 

5 
23 
36 

1 

8 
1 

» 

6 

6 

8 

199 

277(1) 

AO 

13 


660 


h 

22 
U 
8 
» 

13 

15 

27 

2 

7 

1 

» 

8 

8 

6 

201 

286 

U5 

32 

C89 


Ci  —1  -mi 

•  b"^  3 
"  *J  9 

_J  re  o  a> 

1*1^ 


•'-»C'3   K  CD 

co  Sb     S 


■a  '^ 

m 
o 
o 


§3â 


I  «I    ^ 


•■§ 

•  a 
.s« 

CI  u 

ă    -S 


s 


S2« 
•3  « 

.'A  o 

I-)  a>  a 

pa 


a>  o   I 

••  2  (£ 
H  ?  0 

fS4 


143.oat  ^t^causte  parla-phthisle 
U  Midecin  de  (a  Prâfecture  de 


polmonaire. 

la  Seine,  D'  Juies  WORMS. 


Le  Giranl,  (!.  KicucLOT. 


Paris.  —  TypograpLIe  tălix  Maltcste  el  0%  luc  des  D«iix-Port«-Saint-Sauveor,  22. 
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REVUE  CLINiaUE  CHIRURGICALE 


toBum.  —  A.  Eutrophte  de  Ia  vrasie;  noavtaa  procMi  d'autopttstie.  —  B.  RâsMtlon  du  premier 
mitattivien  et  de  la  premitre  phalange.  —  C.  Kjste  de  la  mtehoire  inf^rienre. 

A.  Un  cas  d'exslrophie  visîcale,  chez  un  jeune  garţon  de  15  ans,  bien  conslitu6,  â 
foumi  recemment  l'occasion  â  M .  le  docteur  Le  Fort  (hopital  Lariboisiere)  de  faire  l'ap- 
plication  d'une  methode  autoplastique  nouvelle.Cetteexstrophie  nepresented'ailleurs 
rim  de  special  et  rentre  tout  â  fait  dans  le  type  decril  par  Ies  auteurs  qui  se  sont  occu- 
pes  de  ce  Tice  de  conformalion,  seulement  la  solution  de  continuit6  de  la  paroi 
abdominale  ne  remonte  pas  jusqu'â  l'ombilic,  et  Ies  pubis  sont  peu  ecartes.  Le 
sujet  n'offre  aucune  hernie  concomilanle ;  Ies  enveloppes  des  bourses  n'ont  rien  de 
(larticulier  et  renferment  dans  leur  interieur  Ies  deux  tesUcules  normaux,  mais 
peu  volumlneux;  la  verge  est,  comme  d'babitude,  courte  et  fendue  en  demi-gout- 
liere  tout  le  long  de  la  paroi  superleure  (epispadias) ;  le  prepuce,  separe  aussi  en 
iiaal  et  pendant  au-dessous  du  gland^  ofTre  une  longueur  relatlvement  considerable, 
quant  au  frein,  11  est  bien  marque  et  ne  presente  aucune  anomalie,  pas  plus  que  la 
raphe  median  du  scrotum  qui  est  tres-distinct.  M.  Le  Fort,  se  fondant  sur  ce  que, 
dans  des  cas  analogues,  Ies  tentatives  chirurgicales  ont  ete  suivies  parfois  de  succes 
ou  au  moins  d'une  grande  amelioration,  a  essaye  de  reconstituer  du  meme  coup, 
par  l'autoplastie,  la  paroi  anterieure  de  la  vessie  et  la  paroi  superieure  du  canal 
urelhral.  Le  chirurgien  a  mis  â  profit,  dans  cette  circonstance,  toule  la  longue  por- 
tion  du  prepuce  qui  pendait  au-dessous  de  la  verge  et  qui  lui  a  păru  pouvoir,  ea 
raison  de  sa  laxitâ,  lui  servir  de  lambeau  inflărieur;  quant  au  sup6rieur,  ii  l'a  em- 
prunte,  comme  d'babitude,  â  la  paroi  abdominale.  Voici  comment  ii  a  procede  dans 
la  taille  de  cea  deux  lambeaux  autoplastiques  :  saisissant  toute  Ia  pârtie  pendante 
du  prepuce,  ii  la  detacha  en  entier  par  la  dissection,  &  l'aide  du  bistouri,  de  la  face 
ioferieure  du  penis,  la  laissant  adherer  ptur  ses  deux  extremites  aux  bords  de  ce 
dernier  organe,  qu'il  re«pwJa  de  facon  â  diminuer  Ies  chanoc»  oonaep.iilives  d'inQl- 
iniian  »>:„.„«. ,  puia  ii  Bectionua  ce  iaiuLn»»a  irancversalement  en  arriere,  au 
point  de  jonction  du  fourreau  de  la  verge  avec  le  scrotum.  M.  Le  Fort  Qt  alors  bas- 
euler  cepon/  ou  lambeau  priputial  par-dcssus  Ia  verge,  dont  l'extremitâ  glandaire 
passa  facilement  par  le  trou  qui  venait  d'Stre  pratiqui,  et  appliqua  sa  face  saignante 
sur  celle  d'un  lambeau  abdominal  taille  en  demi-cercle  et  rabattu  direclement  par 

FEUILLETON 

OAtSBMBB 

La  mort  de  M.  Denonvilliers  a  bien  douloureusement  surprig  notre  confrerie.  Elie  a  ^1^  si 
ioatlendue  I  Un  tr^-grand  uombre  d'entre  noua  ont  ignora  la  maladie  de  notre  âmiDent 
coDfitre;  elle  n'a  dur6  que  six  moia;  M.  Denonvilliers  n'avait  que  63  ans;  ii  âtait  dou6  d'une 
coostilHtion  robuste  que  rien  n'avait  alTaiblie,  tout  semblait  lui  prăsager  de  longs  jours,  lors* 
qu'il  7  a  queiques  mois,  aprto  Ia  mort  soudaine  de  sa  fille,  ii  fut  pris,  du  c6t6  du  coeur,  des 
premiera  accidents  qui  devaient  le  conduire  au  (ombeau.  Probablement  que  la  fltehe  fatale 
avait  depuis  longtemps  alteint  sa  poitrine,  et  qu'en  s'examinant  avec  plus  d'attention,  M.  De- 
Donvillierg  aurait  pu  se  dire : 

Haeret  laleri  Uthatis  arundo, 

Mais  ii  e>t  d'obsenration  g6n£rale  que  Ies  mâdecins  s'âcoulent  peu,  qu'ils  sont  plus  imprâ- 
voyants  encore  que  Ies  gena  du  monde,  qu'ils  n^gligent  plus  encore  que  le  commun  des 
bommes  Ies  avertissemeots,  accidents  iniliaux  et  prteurseurs,  et  quand  arrivent  et  ra  suc- 
eveni Ies  pbânomines  graves,  leur  surprise  alors  ^ale  leurs  apprăhensions. 

J'ai  connu  Denonvilliers  inlerne,  aide  d'anatomie,  prosecleur,  agrâgâ,  professeur,  acadimi- 
cien,  chirurgien  d'bâpilal,  inspecteur  g^nâral  des  Facult6s  et  £coles  de  mâdecine,  comman- 
deur  de  Ia  l.âgion  d'honneur.  Dans  toutes  ses  âlâvalions,  Denonvilliers  est  rest6  calme  et  mo- 
desta. Queiques  c6tăs  de  son  caractere  ont  616  bien  saisis  et  heureusement  readus  par 
Tome  XIV.  —  Troitiinu  tir  ie.  7 
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sa  face  cutanee  surla  demi-goutlifere  de  l'epispadias;  des  points  de  suture  nom- 
breux  maintinrent  Ies  deux  lambeaux  en  place  et  l'urine  coula  immediatement  par 
ce  nouveau  canal  dont  Ies  parois  furent  maintenues  ecarlees  par  une  sonde. 

Malheureusement  une  portlon  laterale  du  lambeau  abdominal  s'est  mortifice,  ce  qui 
prive  en  pârtie  le  malade  de  lout  l'avantage  qu'il  aurait  retire  de  cette  operation,  si 
le  succes  avait  ete  complet;  quoi  qu'il  en  soit,  ce  jeune  garcon,  et  c'est  lui-m^me 
qui  le  dit,  a  beneficie  de  cette  autoplastie  qui  difiere,  comme  on  le  voit,  du  pro- 
cede  de  M.  le  professeur  Nelaton  en  ce  que,  au  lieu  de  prendre  un  lambeau  scrotal, 
M.  Le  Fort  s'est  contente  de  taillerun  lambeau  prepu/io^ ;  actuellement,  laparoi 
posterieure  de  la  vessie  qui  constitue  l'exstrophie,  est  protegee  dans  une  grande 
elendue,  seulement  l'urine  coule  â  la  fois  et  par  le  nouveau  canal  et  par  lasolulion 
de  continuite  laterale  qu'a  laissee  en  tombant  la  morlification  partielle  du  lambeau. 

B.  M.  Le  Fort  a  pralique  chez  un  jeune  maţon  de  19  ans  une  râseefion  du  pre- 
mier mâlatarsien  droit  et  de  \Apremiăre  phalange  du  gros  orteil  dans  des  conditions 
speciales,  et  avec  une  modification,  sinon  nouvelle,  du  moins  fort  interessante  â 
menlionner.  A  la  suite  de  fongosites  developpees  dans  une  bourse  sereuse  acciden- 
telle  qu'il  portait  depuis  fort  longtemps  â  la  parlie  interne  de  l'arliculation  metatarso- 
phalangienne  du  gros  orteil  droit,  ce  jeune  homme  a  vu  survenir,  au  niveau  du 
bord  interne  du  pied  et  d'une  facon  chronique,  une  rougeur  difi'use,  du  gonflement 
et  une  douleur  persistante ;  tout  Iravail  devint  impossible;  enfin,  plusieurs  abces 
s'ouvrirent  et  se  transformerenl  en  fistules  donnant  issue  ă  une  quantite  assez 
grande  de  pus  sanieux.  A  l'entree  du  malade,  11  existait  sur  tout  le  bord  interne,  et 
un  peu  sur  la  face  dorsale  correspondant  au  premier  metatarsien,  un  empâtement 
considerable  de  toutes  Ies  parlies  molles,  annonţant  par  avance  que  Ies  os,  dont 
l'exploration  permit  de  conslater  physiquement  l'alteration ,  etaient  loin  d'etre 
sains.  D'autre  part,  on  voyait  des  fongosites  faire  saillie  â  l'exlerieur  par  un 
des  orifices  fistuleux,  enfin  le  stylet  arrivait  sur  des  portions  d'os  denudees  et 
crepilantes,  ce  qui  flt  diagnostiquer  un  travail  d'ulceration  osseuse  ou  de  fon- 
gosite  carieus©  em  nivottu  de  l'arliculation  jnât-it-irrr.  phaianglenne  du  gros  orteil, 
et  une  carie-necrose  du  promîcr  meialarsien  et  de  la  preniittv  yu^iono».  i-aa  xn^ai 
flcateurs  generaux,  administres  en  prevision  de  la  diathese  scrofuleuse,  n'ayant  eu 
aucune  influence,  et,  d'autre  part,  dans  la  crainte,  si  on  abandonnait  la  maladie  â 
elle-meme,  de  voir  survenir  d'autres  accidents  tels  qu'un  decollement  plus  etendu, 

M.  B6hier  dans  le  discourg  qu'il  a  prononcă  aux  fundrailles  de  son  collfegue.  «  Les  id^es  un 
peu  hardies,  a-l-il  dit,  ă  fonne  un  peu  nouvelle  ou  un  peu  bruyanle,  le  lalssaienl  en  froideur 
el  en  dâfiance.  Inslinclivement,  ii  les  repoussail  lout  d'abord,  el  m6me  parfois  ii  n'a  peul-*lre 
pas  asse^  reconnu  que  ces  hardiesses  el  ces  vivacil^s  cachaienl,  dans  cerlaios  cas,  un  pro- 
gres y^rilabie,  ou  Icul  au  moins  en  pr^paraient  la  venue.  » 

Celle  appr^ciation  est  juste.  Denonvilliers  n'a  416  râvolutionnaire  en  quoi  que  ce  soit;  dans 
son  enseignement,  dans  sa  pralique,  dans  les  questioos  adminislralives  el  d'organisation,  ii 
tenait  pour  le  passâ,  pour  Ia  tradition ;  ii  6lail  l'homnie  du  stătu  quo,  «  II  âlait  lent,  ajoute 
M.  B^hier,  k  saluer  les  nouveautâs  uliles  par  d^flance  des  nouveaulăs  aventureuses,  niarque 
r6elle,  quoique  par  momenls  un  peu  regretlable,  de  Ia  prudence  qui  le  distinguail  parliculife- 
enien«:  Nous  nous  souvenons  enr.ore  lous  de  quelle  faţon,  souvenl  originale  el  plaisante,  ii 
rformulail  son  antipaihie  ou  sa  d^flance  pour  les  proposilions  et  pour  Ies  opinions  insolitcs. 
A  chacuD  sa  nature  el  sa  lendance ;  jamais  on  n'a  pu  reprocher  k  M.  Denonvilliers  d'agir  avec 
irr^flexion,  ou  de  forcer  son  talent;  ii  6tnil  loujours  lui-m^me  el  reslail  volonliers  tel  au  mi- 
lieu des  discussions  les  plus  vives.  »  Ailleurs,  M.  B^liier,  caract^risanl  la  nalure  de  son  esprit, 
ajoule  :  «  M.  Denonvilliers  reprâsenlail  le  calme,  le  godl  des  rapporls  agr^bles,  Tam^nilâ  des 
mani^res.  Sa  parole  4tail  facile,  el  son  exposition,  loujours  claire  el  limpide,  relraţait  la  net- 
teU  de  sa  pensie  dans  un  espril  bien  4quilibr6  et  solidemenl  assis.  » 

Denonvilliers  a  occupâ  successivemenl  k  la  Facultă  les  chaires  d'anatomie,  de  palhologie 
externe  et  de  medecine  op^ratoire;  c'esl  celle  dernifere  qu'il  laisse  vacante.  Partoul  II  a  616 
professeur  suivi  et  lrfes-goftl6  des  6lfeves.  II  enseignail  avec  m^thode  el  une  trfes-grande  luci- 
dile.  A  riiOpital.  ii  s'est  monlrS  clinlcien  de  premier  ordre  el  operaleur  aussi  iiabile  que  pru- 
depU  Sa  vuhtablc  place  âtait  dans  une  chaire  de  clinique,  qu'il  n'a  jamais  ambiţionate,  el  cela 
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one  suppuration  difiTuse,  Ia  propagation  du  mal  â  d'autres  os  du  pied,  etc,  M.  Le 
Fort  se  decidă  ă  pratiquer  Ia  reseclion  des  os  malades.  Le  premier  temps  de  I'ope- 
ration  consista  &  faire  sur  le  dos  du  pled  preş  de  son  bord  interne  une  longue  inci- 
sioD  longitudinale,  commencant  en  arriere  au  niveau  du  premier  cuneiforme  et 
am'Tant  anterieurement  jusqu'â  l'articulation  metatarso-phalangienne  du  gros 
orteil.  Le  chirurgien  utilisa  deux  oriQces  flstuleux  de  la  pârtie  posterieure  pour  Ies 
reanir  par  une  seconde  incision  I6gerement  oblique  sur  l'extremite  de  Ia  premiere 
plaie,  ce  qui  permit,  par  sulte  du  petit  lambeau  formă,  de  proceder  au  second  temps 
de  I'operation,  c'est-ă-dire  â  la  dissection;  l'etat  meme  des  tissus  profonds  favo- 
risa  Ies  manoeuvres  du  chirurgien,  car  la  suppuration  arait  prepare,  de  longue  date, 
Useparation  des  parties  molles  du  pourtour  du  squelette.  Vint  alors  le  troisiăme  et 
iemier  temps,  c'est-â-dire  l'extirpation  des  porlions  osseuses  mortlflees.  Cest  ici 
qae  le  precede  operatoire  dilTera  quelque  peu  de  ce  qui  se  fait  d'ordinaire;  au 
lieu  de  desarticuler  Ie  gros  metatarsien  de  la  surface  articulaire  du  premier  des 
euneiformes,  M.  Le  Fort  sectionna  l'extremite  posterieure  de  la  diaphyse  de  ce 
metatarsien  preş  de  son  epiphyse,  laissant  par  consequent  sa  surface  articulaire  en 
contact  avec  celle  du  gros  cuneiforme;  puis  ii  enieva  toutle  reste  du  metatarsien  et 
la  premiere  phalange,  en  se  comportant,  toutefois,  pour  l'epiphyse  anterieure  de 
celle-ci,  comme  pour  celle  de  l'os  du  metatarse,  c'est-â-dire  en  sectionnant  la  pha- 
lange tout  preş  de  sa  surface  articulaire  qui  fut  laissee  accolee  â  celle  de  la  deuxieme 
pluJange;  une  legare  torsion  suffit  pour  detacher  facilement  ces  deux  os  de  leur 
epipbyse  correspondante.  Quand  on  eut  constate  avec  soin  que  Ies  autresos  du  pied 
etaient  dans  un  etat  d'integrite  parfaite.  Ie  malade  fut  panse  simplement  au  moyen 
de  lioges  maintenus  constamment  humides  par  un  tafTetas  impermeable;  jusqu'ă 
present  ii  n'a  presente  aucun  accident. 

Cet  exemple  renferme  en  lui  plusieurs  enseignements  d'une  importance  veri- 
table: 

1»  Ce  qui  frappe  tout  d'abord,  c'est  la  facilite  avec  laquelle  s'est  effectuăe  I'ope- 
ration et  s'est  decolle  Ie  perioste,  si  bien  que  la  resection  sous-perioslee  s'est  en  quel- 
flue  sorte  faile  d'p.lIfi-m^'^^T  preaque  sana  ^oo.  u  ohiriu*eien  en  ait  eu  conscience ;  or, 
cet  isolemenl  du  perioste  dans  Ies  caries  ou  necroses,  dautant  plus  commode  qu'on 
s'eloigne  du  commencement  de  Ia  maladie,  est  un  fait  habituel  et  qui,  au  point  de 
vue  de  la  facilite  d'execuUon,  differencie  nettement  Ies  cas  de  resection  sous- 
periostee  palhologique  oîi  ii  est  presque  impossible  de  ne  pas  conserver  le  perioste, 

aiU  fâchenx  pour  renseignemeDL  On  s'^tonne  qu'en  possession  de  qualitto  aussi  âminentes, 
Denonvilliers  ne  soit  pas  arriv6  aux  premiers  rangs  dans  Ia  clientele.  Son  caractere  un  peu 
froid  et  rdservâ  en  a  ^t^  sans  doute  Ia  cause,  car  c'âtait  un  consultant  prâcieux,  ă  ressources, 
cmployant  avec  prndence  el  deztârilâ  tous  Ies  moyens  de  l'art. 

Cest  ft  Denonvilliers  qu'est  dâ  le  râtablissement  du  baccalaurâat  ta-lettres  pour  l'^lviâe  de 
limădecine,  si  imprudemment  supprimă  en  1830.  II  plaida  âloquemment  cet(e  cause  devant 
ie  conseii  de  rinstruclion  publique,  et  la  gagna.  C'esl  ^galemenl  lui  qui  fii  prâvaloir  Texigence 
de  condilions  plus  s^rieuses  d'^lude  et  d'instniclion  pour  Ies  olficiers  de  santâ,  et  dont  le 
rtsnlUt  qu'il  n'avail  pas  prăvu  peul-^lra,  car  ii  professail  une  conviction  trâs-accenlu6e  sur  la 
o^cessiiâ  de  celle  inslitulion,  a  6tâ  d'amoindrir  consid^rabiement  Ie  nombre  de  r^ceptions  des 
m^decins  de  second  ordre. 

Membre  du  conseii  găn^ral  de  l'Âssociation  g^nirale  depuis  sa  fondalioo,  Denonvilliers  a 
Roda  des  services  ă  l'oeuvre.  U  a  souvent  pris  la  parole  dans  nos  assemblâes  gânârales  et 
a  parole  faisail  autorită.  Dans  ses  tourntes  d'inspection,  11  a  m  souvent  appel6  ă  assister  auz 
rtunonset  aux  baoquets  des  Sociala  locales;  ii  prenait  interii  aux  progres  derinslilulion;  sa 
position  au  ministere  de  l'iostruction  publique  a  m  souvent  utile;  rAssocialion  perd  en  lui  un 
eooptoteur  influent  el  babile.  Cet  un  honneur  pour  l'OEuvre  d'avoir  conquis  Tint^rât  et  le 
concoQfs  d'un  esprit  si  r^servâ  et  si  difianl  des  inuovalions. 

f «mpninte  encore  ces  quelques  lignes  si  bien  senties  au  discours  de  M.  Bâbier :  «  M.  Denon- 
vilBtts  Dous  a  quilt^s  d'une  faţon  pr^maturâe ;  mais  quand  on  regarde  dans  sa  vie,  on  com- 
pcaui  malheureusemenl  trte-bien  sa  fin  si  rapide.  En  elTel,  de  grandes  douleurs  l'ont  frapp^ 
dan  MC  affections  Ies  plus  cbâres.  Ces  douleurs,  ii  Ies  monlrail  peu,  comme  s'il  avail  voulu 
Mbr  «ux  aulres  le  relcnlisscmc-iU  de  son  cliugrin ;  niais  ii  ('prouYail  iuterieuremeul  de  rudes 
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des  cas  de  resection  traumatique  ou  ii  est  si  difQcile  de  le  respecter  enti^rement. 

2»  La  conservation  du  perioste,  celle  des  epiphyses  du  metalarsien  et  d«  la  pre- 
miere phalange,  jointe  â  cette  opinion  formulee  pour  la  premiere  fois  par  Blandin, 
le  prorooteur  de  la  resection  du  premier  os  du  metatarse,  ă  savoir  :  que  Ies  oonsi- 
quences  iâcheuses  sont  toujours  moins  â  craindre  dans  ces  ablations  parliellts  du 
pled  que  dans  toule  autre  amputation,  toutes  ces  considerations,  dis-je,  meporteata 
penser  que  ce  malade  guerira,  et  qu'une  pârtie,  peut-âtre  la  totalii©  des  os  eolev^, 
se  reconstituera  de  toutes  pieces. 

80  Au  point  de  vue  de  la  locomotion  ulterieure,  cette  resection  faite  dans  le  seos 
antero-posterieur,  c'est-â-dire  paraUele  a  l'axe  du  pied,  fait  perdre  â  cet  organe  une 
bien  moins  grande  portion  de  sa  surface  et,  par  eonsequeut,  porte  d'autant  moins 
atteinte  ă  sa  solidite.  Cependant  (et  c'est  la  plus  mauvaise  cbance  que  nous  lui  sup- 
posons  ici)  ii  est  possible  que  cette  operalion,  s'il  ne  se  fisiit  pas  une  reproduction 
des  os,  puisse  contribuer  consecutivement,  au  point  de  vue  de  la  station,  a  abaisser 
le  bord  interne  du  pied,qui  sera  devie  en  dehors,  et  forcera  le  malade  â  marcher  la 
face  interne  de  la  jambe  tournee  en  arant.  Uais  on  sait,  par  expârience,  que  ces 
accidents  uUerieurs  n'arrivent  qu'ă  la  suite  de  resections  multiples  des  metatarsiens; 
or,  ici,  ii  n'y  a  eu  ablation  que  de  l'un  des  os  de  cette  region  du  pied,  ce  qai 
diminue  beureusement  chez  le  malade  Ies  chances  d'un  semblable  resultat. 

C.  Kysie  osseux  uniloculaire  de  la  mâchaire  infirieute.  —  Un  Jeune  bomme  de 
27  ans,  entre  recemment  ă  l'hopilal  de  Lariboisiere,  dans  le  service  de  M.  le  pro- 
fesseur  Yerneuil,  porte  depuis  un  an  environ  sur  le  c6te  droit  du  maxillaire  inf6- 
rieur  et  dans  le  vestibule  de  la  bouche,  une  bo$ie  qui  cbez  lui  est  moins  la  cause  de 
douleurs  que  d'une  gene  continuelle  :  c'est,  du  reste,  cette  deraiere  ralson  qu'il 
Invoque  en  efTet  pour  vouloir  en  etre  debarrass^.  Cette  tumeur  n'a  mis  que  douzeă 
quinze  mois  â  prendre  tout  son  developpement  sur  la  face  externe  de  Ia  mâcboire 
inferţeure,  preş  d'un  cbicot  de  la  deuxieme  molaire,  qui  a  fait  souQrlr  le  malade  au 
moment  du  debut  et  que  I'on  retrouve  actuellement  dans  la  bouche.  Elle  est  du 
volume  d'un  gros  oeuf  de  pigeon^  aoeo.  r.5t5uiierement  ovoîde,  paralssant  une  bour- 
Bouflure  du  maxillaire  avec  lequel  elle  fait  corps  d'une  fa^on  bien  nelte,  plulQl 
qu'une  veritable  grosseur  surajoutee  â  cet  os,  car  elle  est  immobile  sur  lui  et  suit 
tous  ses  mouveraenls  d'abaissement  et  d  elevatioa.  Elle  n'affecte  aucune  adhârence 
ayec  la  muqueuse  gingivale,  qu'elle  souleve  et  qui  la  coifTe,  mais  cette  membrane, 

souiTranceg,  dont  on  saisissait  parfuis  au  Iiasard  Ia  manifeslation  qui  se  faisait  jour  alors 
comme  accidentellement  J'ai  ancore  pr^ent  ă  Tesprit  et  eux  yeux  la  poignante  expression  de 
ses  yeus  hurnides  de  larmes,  quand  je  ie  renconlrai  quelque  temp8  apres  la  mort  de  ion  fils. 
Ce  jeune  homnie  âlait  aimable  et  bon,  j'ayais  eu  plusieurs  fois  le  plus  grand  plaisir  ii  le  voir 
d'uift  fa(on  un  peu  inlinie.  «  Vous  leconnaissiez,  vous,  me  dit  H.  Oenonviiliera  quand  je  le  vis, 
vous  le  connaissiez  et  vous  savez  ce  que  j'ai  perdu.  »  Pas  d'autres  phrases,  un  serrement  de 
main;  mais  la  douleur  empreinte  sur  le  visage  de  oe  pauvre  pire  âtait  trop  expretsive  pour 
que  je  roublie  jamais.  Puls,  ce  (ut  sa  fille  qu'il  perdit,  et  cela  quand?  Alors  que  Ies  malbears 
publica  ovaienl  passâ  gur  sa  t£le.  M.  Denonvilliers,  lă  oonune  ailleurs,  fit  peu  de  bniit  de  ses 
âmotiont,  mais  ii  Ies  âprouva  aussi  vives  que  pas  un.  » 

Denonvilliers  laisse  une  riche  successioa  de  fonctions  et  de  places.  Elle  sera  —  elle  est, 
hâlas  I  dâjă  bien  envide.  A  la  Facullâ,  grand  remue-raânage.  Ce  n'est  pas  seulement  Ia  chaire 
que  M.  Denonvilliers  laisse  vacante  qui  va  6tre  mise  en  compălition,  mais  encore  la  chaire  de 
mtfdeoine  comparâe,  qui  n'a  pas  eu  de  Ututalre  depuis  la  dâmission  de  Rayer,  que  M.  Brown- 
Săquard  a  occupâe  &  titre  de  chargi  de  cours,  et  dont  ii  vient  de  donner  sa  dâmission.  On 
assure  que  M.  Vulpian,  professeur  d'anatomie  pathologique,  demande  et  obtiendra  de  perfflu- 
ter  sa  chaire  contre  celle  de  mâdecine  coropar6e.  De  sorte  que,  dans  cette  combfnaison,  ee 
seraient  Ies.  chaires  d'anatomle  pathol(^que  et  de  midecine  operatoire  qui  deviendraient 
vacantes. 

Or,  pour  ces  denx  chaires.  Ies  combinaisons  d'lnf^rieur  vont  lenr  petit  train  k  Ia  FAcuK^ 
La  chaire  de  medecine  op^ratoire,  on  en  dispose  d^jă  pour  M.  X... ;  et  la  chaire  d'anatomie 
pathologique,  on  la  donne  ă  M.  Z...  —  Je  me  garderai  bien  de  mettre  des  noms  propres  k  Ia 
place  de  ces  initiales  anonymes.  Je  me  souviens  trop  que  je  me  suiş  fait  un  ennemi  tince,  un 
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sans  etre  altere&ă  son  niveau,  est  un  peu  plus  rouge,  plus  aminele,  plus  tendue 
que  dans  Ies  autres  endroits.  Celle  tumeur  est  indolente,  mfime  quand  on  exerce 
une  pression  assez  forte  ă  sa  surface,  qui  presenle  quelques  petites  inegalitds  peu 
prononcees  el  oflre  une  cerlaine  depressibilit^;  on  la  seni  plus  molie  et  âlastique 
donsplusleurs  points  oîi  Ton  croit  percevoir  de  la  fluctualion,  plus  dure  en  d'autres 
oii  l'oa  Irouve  des  plaques  minces  et  solides,  mais  ne  donnant  pas  lieu  ă  ce  ph6no- 
mene  connu  sous  le  nom  de  bmil  de  parchemin  qui  est  produit  par  une  coque 
osseuse,  comme  l'a,  le  premier,  indiqueDupuytren. 

Pour  etablir  le  diagnostic,  le  chirurgien  peut  hesiler  entre  un  abces  deniaire,  un 
aslio-sarcome,  un  kyite  :  et  encore  Ies  deux  premierea  aiTections  s'eliminent-elles 
i'dles-memes  quand  on  interroge  le  malade  et  qu'on  examine  de  preş  la  tumeur. 
Conunenl,  en  elTel,  un  abces  aurait-ii  existe  pendant  quinze  mois  sans  dâvelopper 
aucune  douleur?  De  plus,  on  sent  bien  que  la  tumeur  n'est  pas  constituee  par  une 
poche  liquide  ă  parois  formees  par  Ies  tissus  de  la  gencive  :  elle  s'est  developpee 
dans  la  mâchoire,  dont  elle  a  ecarte  la  table  externe  pour  venir  apparaitre  au  dehors. 
On  a  aflaire  ă  une  tumeur  intra-osseuse,  mais  qui  ne  rappelle  pas  non  plus  Ies 
sjmplomes  propres  ă  l'osleo-sarcome ;  son  aspect  regulier,  sa  complete  indolence, 
son  developpement  â  un  âge  ou  Ies  cancers  sont  rares,  l'absence  d'adherence  avec 
Ies  tissus  mous  de  la  gencive,  ele.,  sont  aulant  de  caracteres  qui  ecartent  imme- 
diatemenl  l'idee  d'une  alTection  de  mauvaise  nature. 

Nous  avons  la  sous  Ies  yeux  un  de  ces  kystes  osseux  liquides  de  la  mâchoire  infe- 
rieurequi,  meconnus  ou  mal  apprecies  par  Ies  auleurs  anciens,  n'avaient  pas  encore 
ele  mis  en  lumiere  avânt  Ies  travaux  de  Dupuytren. 

Quant  â  la  variele,  nous  croyons  que  ce  kyste  a  eu  son  point  de  depart  dans  la 
palpe  deniaire  ou  la  racine  d'une  dent  malade  (le  sujet  porte,  en  elTet,  le  resle 
d'une  deuxieme  molaire  cariee).  Quelques  auleurs  le  regardent  comme  le  resullat 
da  developpement  anormal  d'un  bulbe  deniaire  avorle;  mais,  comme  lapresence 
d'un  bulbe  supplemenlaire  est  un  fait  relatirement  assez  rare  dans  Ies  mâcboires, 
n'est-il  pas  plus  ralionnel  de  penser  qu'un  travail  irrilalif  occasionne  par  la  dent 
elle-meme  a  determine  une  byr*-~-»~iinn  au  niveau  du  bulbe,  dans  l'alveole  ou 
UMii  auwur,  ei,  a  eie  Ia  cause  premiere  de  la  formalion  de  celle  tumeur  cystique? 
Cest  la  un  point  que  M.  Am.  Forget,  dans  sa  these  inaugurale  (Recherches  sur  Ies 
kystes  des  os  metxillaires  et  leur  irailement,  1840)  et,  douze  ans  apres,  dans  un 
excellent  memoire  insere  dans  Ies  Mimoires  de  la  Socidti  de  chirurgie,  t.  III,  a 

«itoeiDi  de  Ireale  bds,  d'un  confrfere  pour  avoir  dit  que,  assistant  aux  obsfeques  d'un  ni6decin 
loDclionMire  daas  une  haule  udminislralioD,  ii  nionlrait  ă  tout  venaot  sa  letlre  de  nominatioD 
ea  remplacement  du  confrfere  auquel  il  rendail  Ies  derniers  devoirg.  J'avais  lrouv6  celle  exhl- 
bilion  peu  confralemelle,  et  j'avais  osâ  le  dire.  Or,  aux  obstques  de  Denonvilliers,  on  s'oc- 
cupait  aussi  beauconp  de  son  h^ritage,  el  cela  n'^tail  ni  plus  decent  ni  plug  confraterneL 

Mais,  puisque  roccaslon  se  prăsente,  je  dirai  tout  net  k  la  Facult^  que,  ii  elle  laisie  paner 
encore  Ies  circonstances  actuelles  sans  râclamer  vivement,  eflUcacement  le  concours  pour  Ies 
dnires  vacanles,  elle  doit  ilre  d^oid^menl  abandonare  au  mauvais  sort  qu'elle  se  fait  elle- 
mime,  et  qu'en  publiant  le  fameux  mimoJre  daus  lequel  elle  vanlait  le  concours,  elle  n'a 
doon^  qn'une  salisfaction  illusoire  ă  TopiDloD. 

roserai  dire  aussi  ă  M.  Juies  simon,  qu'en  perdant  l'occasion  qui  lui  est  ofTerle,  il  perd 
anssi  celle  de  rendre  m^morable  et  d'illuslrer  son  passage  au  pouvoir  en  ne  r^tablissant  pas 
le  concours. 

Poar  le  cas  prâseot,  Impossible  d'invoquer  le  seul  argument  un  peu  raisoonable  contre  le 
concours,  ă  savoir,  d'ăloigner  Ies  bomines  d'un  certain  âge  et  d'une  position  acquise.  Toub 
eeax  qui  aspirent  ă  Tenscignement  sont  jeuncs,  et  leur  silualion  scientifique  est  ă  peu  pr^s  aa 
mArne  niveau.  Sous  ce  rapport,  il  ne  peut  y  avoir  que  des  nuances.  De  quel  c6l6  donc,  sans 
le  concours,  faire  pencher  la  balanche,  si  ce  n'est  du  c6l6  des  influences,  des  afTections,  de  la 
camaraderie  7  Le  concours,  sous  le  rapport  de  l'aptitude  ă  renseignement,  ă  la  vulgarlsatlon, 
seni  peut  effacer  ces  nuances  et  faire  Irancher  une  îndividualitâ,  une  originalii^.  Qu'on  ne 
rooblie  donc  pas  :  savoir  enscigner  ost  la  condition  suprfime  du  professeur.  La  grande 
renommâe  de  la  Faeullâ  de  Paris  lui  est  venue  bien  plus  de  ses  enseigneurs  que  de  ses 
savanls.  II  y  avait,  ă  l'âpoque  Ia  plus  glorieusp  de  la  FaculW,  des  chimistes,  des  bolanistes, 
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cherchi  â  elucider.  Aussi  cet  auteur  a-t-il  donno,  aTee  beaucoup  de  raison,  â  ces 
tumeurs  Ia  denomination  de  kyste  alviolo-dentaire,  rappelant  par  lâ  leur  con- 
nexion  avec  la  dent  et  l'alveole.  Le  point  de  depart  est-il  dans  le  cordon  vascu- 
laire  de  Ia  dent,  comme  Ie  veut  M.  Guibout  (Union  Medicale,  t.  I,  n»»  108  et  109, 
1847);  ou  bien  dans  Ie  follicule  lui-m6me,  et  alors  le  nom  de  hyste  follieulo- 
dentaire  serait  bien  appiicable;  ou  bien  enQn  raffection  s'est-elle  developp6e,  soit 
dans  une  ar^ole  du  tissu  spongieux,  soit  aux  depens  de  l'alveole,  opinion  vers  laquelle 
semble  pencher  M.  Forget?  Cest  lâ  un  fait  d'origine  important,  ou  plut6t  curieux  â  dis- 
cuter  sans  doute  au  point  de  vue  purement  scientiflque,  mais  qui  n'oflire  qu'un 
mediocre  inter^t  pour  Ie  malade,  si  on  envisage  seulement  Ie  c&te  pratique  de  la 
question,  comme  nous  cberchons  le  plus  souvent  ă  le  faire  dans  ces  revues  cli- 
niques.  Ce  qu'il  y  a  de  capital  ici,  c'est  Tisolement  et  la  localisation  de  ce  kyste  en 
un  point  bien  limite  du  maxillaire  inferieur  et  la  saillie  consid^rable  qu'il  fonne  â 
la  face  externe  de  cet  os,  disposition  habituelle  ă  ces  sorles  de  tumeurs  et  qui  rend 
plus  facile  I'appllcation  des  differentes  methodes  therapeutiques  que  l'on  a  preco- 
nisees.  Generalement,  ces  kystes  contiennent  dans  leur  intericur  un  liquide  mu- 
queux  Qlant,  jaunâtre,  assez  semblable,  dit  H.  Forget,  ă  celui  dont  l'accumulation 
dans  le  conduit  de  Warthon  constitue  la  ^renout7/e/^e;  ii  estquelquefois  teinte  en 
rouge  par  Ia  presence  d'une  petite  quantito  de  sang;  on  peut  y  rencontrer  du  pus, 
mais  cela  seulement  quand  des  phenomenes  inflammatoires,  ce  qui  n'a  pas  lieu 
chez  Ie  malade  de  M.  Verneuil,  ont  preside  â  son  developpement ;  tres-souvent,  on 
voit  miroiter  au  milieu  du  liquide  jaune  un  nombre  considerable  de  paillettes  mi- 
cacees  de  cholesterine,  comme  nous  en  avons  et6  temoin  nous-mâme  sur  un  jeune 
homme  que  M.  le  professeur  Richet  opera,  en  fevrier  1869,  â  I'h6pital  des  Cliniques : 
ce  malade  portait  sur  la  pârtie  la  plus  reculee  de  la  face  externe  de  Ia  mâchoire 
inferieure  droite,  preş  de  l'angle,  un  kyste  du  volume  d'une  grosse  noix,  que 
M.  Ricbet  avait  considera  comme  etant  dft  â  V^voluUon  d^un  bulbe  dentaire  avorti; 
ii  ne  datait  que  de  deux  ans,  n'avait  jamais  fait  sottfTrir  le  malade,  qui  n'en  avait 
m€me  ressenti  aucune  gâne  :  c'etait  en  vue  de  Ia  dilTormite  que  cette  tumeur  occa- 
sionnait  sur  le  c6t6  droit  de  Ia  fac*»  ny  '"  «uaiaoe  «remandait  ă  en  âtre  debarrasse ; 
chaque  fois,  en  effet,  qu'il  etait  aborde  par  un  camarade,  ce  aermer  lui  aisait,  en 
faisant  allusion  â  sa  grosseur,  et  par  moquerie  :  Eh  bien,  as-iu  avali  ta  chiqueî 
Aussi,  etait-ce  dans  Ie  but  unique  de  remedier  ă  cette  difibrmite  que  ce  garson 
s'etait  decide  ă  se  faire  operer. 

des  physiciens,  des  m^decins  et  des  chirurgiens  plus  fonclferement  savants  qu'Orfila,  que 
Richard,  que  Pelletan,  que  Chomel,  que  Dupuytren  m^me,  auquei  le  plus  humble  des  biblio- 
thdcaires  en  eât  remontrâ  pour  Fliistoire  et  pour  Târuditioa ;  el  la  Facullâ  a-t-elle  jamais  eu 
un  tel  coDcours  d'âl^ves  nalionaux  et  6trangers7  et  Ia  g^n^ration  medicale  qui  s'est  formâe  i 
r^le  de  ces  grands  vulgarisateurs,  a-t-elle  iXA  inferieure  ii  aucune  autre? 

r^pronve  une  douleur  sincere  de  voir  Ia  Facullâ  rester  dans  Pindolence  et  ne  pas  r^ir 
plus  dhaudement  contre  le  r^me  autorilaire  auquei  la  condamna  le  2  decembre.  Ce  r^me 
nVt-il  pas  i\€  une  des  causes  Ies  plus  efficientes  de  son  amoindrissemens?  Ne  le  voit-«lle  pasT 
Ne  le  sent-elle  pas?  Et  quand  se  seront  răalis^  Ies  esp^rances  que  fait  naltre  la  proclamation 
plus  ou  moins  prochaine  de  la  liberte  de  renselgoemeut  supârieur,  quelle  force  de  râsislance 
pourra-t-elle  opposer  aux  instltutions  nouTelles  se  fondant  avec  Tardeur  et  Ies  ambitions  de  la 
jeunesse? 

II  est  grand  temps  d*y  r^fltehir. 

Une  aulre  parlie  de  rhâritage  de  Denonvilliers  sera  aussi  fort  disputâe ;  c'est  la  place  d'ios- 
pecteur  gâudral  des  hautes  âludes  pour  Tenselgnement  medical.  Mais  sur  ce  sujet  ii  se  raconte 
beaucoup  de  choses  qu'il  serait  peut-6tre  inopportun  de  divulguer.  Tout  ce  que  je  peux  me 
permeltre  de  dire  c'est  que  si  une  des  ambitions  actuelles  aboutissait,  une  autre  cbajre  pour- 
rait  bien  devenir  vacante  ă  la  Facult^,  et  cette  chaire  serait  une  de  celles  de  renseignement 
des  sciences. 

A  l'Acadâmie  de  midecine,  voilă  en  huit  jours  deux  nouvelles  places  vacantes,  une  dans  la 

section  de  th^rapentique  et  de  mati^re  medicale  par  la  mort  de  M.  Bousquet,  I'aulre  dans  la 

seclion  d'anatomie  pathologique,  par  la  mort  de  Denonvillicrs.  U  y  a  bien  dans  ce  moment 

^auteuils  vides.  Quand  je  dis  fauteu^ls,  c'esl  par  galant  euphâmisme,  car  TAcadânie 


Digitized  by  \^0(jy  LL' 


L'UNION  MEDICALE.  ^5 


M.  le  professeur  Verneuil,  chez  le  malade  qui  a  ete  pour  nous  le  sujet  de  ces  quel- 
ques  consideratlons  cliniques,  se  propose  de  faire  une  ponclion  avec  la  seringue 
aspiratrice,  afin,  par  cette  exploration  deQnitive,  de  constater  la  nature  cystique 
de  la  tumeur;  puls,  attaquant  lekyste  par  la  bouche,  11  enlevera  sur  un  de  ses  points 
un  copeau  de  la  paroi,  de  faţon  ă  faire  suppurer  l'inlerieur  de  cette  poche.  En 
efTet,  si,  dans  ces  kystes,  on  abandonne  l'affection  â  elle-mâme,  elle  marche  et 
fait  des  progres  assezrapides;  la  paroi  osseuse  s'amincissant  de  plus  en  plus,  le 
kyste  s'ouvre  ă  un  moment  donne  ă  l'exterieur,  et  ii  en  resulle  une  fistule  qui 
donne  issue  â  une  suppuration  fetide;  aussi  est-11  de  toute  necessite,  avânt  le  deve- 
loppement  d'accidents,  de  choisir  une  methode  therapeutique  chirurgicale  qui  mette 
le  plus  sârement  Ie  malade  ă  l'abri  de  toute  cbance  de  recidive.  La  ponction  simple 
ou  meme  suivie  d'injection  modificatrice  ne  reussit  pas  ici  el  nous  en  trouvons  l'ex- 
plicalion  dans  la  structure  de  la  paroi  interne  du  kyste,  qui  a  encore  ete  tres-bien 
^diee  par  H.  Forget.  Selon  cet  auteur,  la  composilion  analomique  de  ceţte  mem- 
brane varie  avec  l'âge  de  la  tumeur  et  est  en  rapport  de  structure  avec  la  nature  du 
liquide  qu'elle  secrete;  au  debut  elle  est  lisse,  mince,  polie,  ayant  Ies  caract«res 
dune  sereuse,  et  produisant,  coDune  elle,  un  liquide  analogue  a  la  serosite;  plus 
lard,  et  ce  n'est  guere  qu'â  ce  moment  que  Ies  malades  viennent  reclamer  une  ope- 
ration,  la  membrane  interne  change  d'aspect,  devient  plus  epaisse,  lomenteuse, 
prend  la  texture  d'une  muqueuse  et  avec  elle  sa  proprfSte,  c'est-â-dire  qu'elle  secrete 
un  liquide  plus  epais,  analogue  au  mucus;  or,  nous  savons  que  Ies  membranesmu- 
queuses  ne  se  laissent  modifler  que  bien  imparfaitement  par  Ies  injections.  De  plus, 
riDjeclion  iodee  n'aurait  aucune  influence  sur  le  retrăit  de  la  paroi  osseuse  qui  cons- 
titue  une  des  condilions  tine  qud  non  de  la  guerison  et  qui  ne  peut  s'effectuer 
qu'avec  le  temps  et  par  la  suppuration.  Ainsi  donc,  pour  obtenir  une  guerison 
radicale,  ii  ne  sufflt  pas  d'evacuer  le  liquide  par  une  ponction  ou  par  Vincision, 
car  l'inflammation  purement  plastique  ne  serait  pas  suOisante  pour  amener  la  dis- 
parition  de  la  poche.  Pour  entrelenir,  â  l'inlerieur  du  foyer,  une  inflammation  sup- 
pwalive  qui  detruise  la  membrane  interne  et  favorise  le  retrăit  de  la  paroi  osseuse, 
ii  &ut  choisir  de  toute  rigucur  ♦aUm  Ipa  trois  methodes  suivanles  :  la  cautirisation, 
vtM;t»tvH,  Io  tti  utimye,  en  preferant  pour  allaquer  ic  kyste  la  pârtie  la  plus  infe- 
rieure,  afin  de  permellre  aux  liquides  de  sortir  avec  făcliile.  En  raison  du  petit 
volume  de  la  tumeur  et  de  la  presence  de  cette  dent  cariee  preş  de  laquelle  elle  s'est 
developpee,  nous  serions  d'avis  de  pratiquer  d'abord  l'avulsion  de  la  dent,  de  volr 

ett  n  pauvre  qu'elle  n'a  que  de  maigres  et  dures  banquettes  ă  ofTrir  ă  ses  âlu&  Un  de  nos 
souTerains  —  et  nos  souverains  ă  cette  heure  sont  nos  d^putds  —  m'assurait  que  lui  et  quel- 
qoes-nns  de  ses  amis  se  proposent  de  pr^senter  un  amendement  au  budget  en  faveur  de 
raogmentation  de  la  dotation  de  nolre  Acadămie.  Au  lieu  de  65,000  francs,  ils  demanderont 
qu'elle  soit  porlăe  ă  60,000  ft-ancs.  Ce  serait  quelque  chose.  Ce  qu'il  faudrait  surtout  ă  l'Aca- 
dânie,  c'est  un  local  plus  vaste  et  surtout  plus  conservateur.  Mais  qu'oser  esp^rer  en  prâ- 
KDce  de  si  petites  ressources  et  de  besoins  si  immenses  I 
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Ephem^rldea  H^leales.  —  13  Jdulet  1572. 

ArrĂts  du  Conteil  d'filat  qui  ordonnenl  que  Ies  docleurs  rdgents  de  FUniversil*  de  Tou- 
lonse  prdcăderont  dans  loutes  Ies  cârâmonies  publiques  Ies  lieutenants  el  conseillers  pr^si- 
diaux  du  dit  lieu. 

Cet  arrât  a  servi  de  texte  ă  une  autre  ordonnance  en  date  du  mois  de  juin  1612,  rulant  Ia 
prts^ce  des  m^decins  par  quartier  du  roi : 

€ Voulons  et  ordonnons  que  nos  dits  conseillers  et  m^decins  ordinaires  servans 

parqaartier  prăc^dent  en  loutes  assembl^es  publiques  et  particuli^res.  Ies  conseillers  de  nos 
sttges  pr^sidiaux,  et  ayent  rang  imoiMiatemenl  aprăs  Ies  lieutenans  g^niranx  el  particulieis 
dci  diU  si^es,  excepta  quand  Ies  dits  conseillers  marcheront  en  corps  avec  Ies  dits  lieutenans 
gininuu  et  parliculiers, »  (Arch.  g^n.,  V.  3353,  p.  679.)  —  A.  Ch. 
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alors  si  la  poche  communique  avec  rinterieur  de  l'alveole  ;  puis  d'appliquer  le  drai- 
nage,  c'est-â'dire  de  traverser  la  cavile  â  l'aide  d'un  petit  trocart  courbe,  que  Ton 
introduirait  par  l'alveole  ouverte,  et  qu'on  ferait  ressorlir  par  la  pârtie  intra-buecale 

Ia  plus  declive  de  ce  kyste. 

D"-  Gillette. 
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Par  E.  HOMOLLE,  d.-h.,  et  G.  Homolib,  interne  des  hOpitaux  de  Paris. 
ACTION  DES  R^ACTIFS. 

L'acide  sulfurique  concentre  brunit  Ia  digitaline  et  la  transforme  en  une  masse 
poisseuse  de  couleur  sepia  qui  passc  souvent  au  rouge  hyacinthe. 

Si  l'on  ajoute  de  l'eau  distiilee,  ii  se  forme  des  flocons  noirs  insolubles  quI 
deviennent  bient6t  verdâtres.  Si  l'on  concentre  la  liqueur,  la  coloration  verte  s'ac- 
cuse  plus  nettement,  puis  passe  au  pourpre  pour  revenir  ensuite,  â  mesure  que 
Teau  se  vaporise,  ă  une  teinte  brune  comme  charbonneuse ;  ii  se  degage  alors  de 
l'acide  sulfureux  et  de  l'aclcje  carbonique.  Au  dire  de  Walz,  la  matifere  verte  que 
l'on  precipite  par  l'eau  est  de  la  digitaline  modiflee  insoluble.  Nous  ne  saurions 
admettre  cette  hypolh^se;  la  digitaline  est  detruite  par  l'acide  sulfurique  meme 
di1u6;  le  produitqui  r^sulte  de  celle  reaction  est  priv6  d'amertume;  11  est  sans 
aclion  toxique  sur  la  grenouille. 

Lorsqu'on  ajoute  une  parcelle  de  bichromate  de  polasse  ou  de  peroxyde  de  manga- 
nfese  au  melange  d'acide  sulfurique  el  de  digitaline,  on  voit  se  produire  une  s6rie 
de  teintes  qui  varient  du  vert  intense  au  bleu  ardoise  et  au  brun. 

Si,  au  lleu  d'acide  sulfurique  concentra,  on  emploie  l'acide  dilu6,  Ia  digitaline 
est  encore  brunle  el,  ainsi  que  nous  l'avons  dit,  detruite. 

L'acide  chiorbydrique  donne  avec  la  digitaline  pure  une  coloration  d'un  beau 
vert;  la  dlssolulion  est  incomplâlot  '«•-"q"™^  ^st  peu  colore,  tandis  que  la  pârtie 
indissoule  prend  une  nuance  ires-foncee.  Nous  regardons  cette  reacllon  comme 
speciflque. 

.  Le  gaz  chiorbydrique  donne  lieu  ă  la  reaction  aussi  bien  que  l'acide  liquide  et 
mame  mieux. 

Si  l'on  place  sous  une  cloche  deux  peliles  capsules  de  porcelaine  conlenant :  Tune 
de  l'acide  chiorbydrique  pur,  l'aulre  quelques  cristaux  de  digitaline,  ceux-ci  ne 
lardent  pas  ă  se  colorer  d'une  maniere  intense  par  Ies  vapeurs  chlorhydriques. 

Nous  pensons,  malgre  Ies  iddes  emises  par  MM.  Lefort  et  Walz,  que  c'est  au  prin- 
cipe aclif  amer  qu'apparlienl  celle  reaction  caracleristique. 

La  matiere  verte  produite  parait  etre  peu  slable;  si  on  l'expose  â  l'air,  sa  colora- 
tion fait  place  ă  une'  teinte  brune;  Une  solulion,  dans  le  chloroforme,  qui  presea- 
lait  une  couleur  emeraude  magnifique,  devinl  assez  rapidcment  brune,  meme  dans 
un  tube  bouche. 

Nous  avons  lave  avec  soin  ce  produit  jusqu'â  ce  que  l'eau  de  lavage  cessât  d'elre 
acide  el  de  precipiter  le  nitrate  d'argent ;  puis  nous  l'avons  redissous  dans  l'alcool ; 
la  solulion  ne  se  troublail  pas  par  le  sel  argentique,  mais  evaporee  el  calcinee  avec 
la  chaux  pure,  le  residu,  dissous  dans  l'acide  nitrique pwr  el  filtre  a  precipite  la  solu- 
lion d'azotate  d'argent.  On  doit  en  conclure  que  la  matiere  verte  retient  du  chlore  â 
l'etat  de  combinaison. 

L'acide  nilrique  concentre  dissoul  Ia  digitaline  avec  degagemenl  de  vapeurs  ruti- 
lanles  et  forme  un  liquide  brun  qui  passe  bientot  au  jaune  dore. 

L'addition  d'une  goutte  d'ammoniaque  ă  cette  solulion  evaporee  a  slccile,  la  fait 
tourner  au  rouge. 

L'acide  phosphorique  colore,  ă  la  longue,  Ia  digitaline  en  vert. 

(1)  Suite.  —  Voir  le  numftro  nu  6  Juillet; 
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L'aeide  ac^tique  dissout  Ia  digilaline  sans  l'alterer;  la  solution  evaporee  laisse 
deposer  le  principe  amer  sous  forme  crlstalline  avec  sa  reaction  caracteristique. 

ies  acides  tartrique,  citrique/oxalique,  benzoîque,  en  solulioa  aqueuse,  dis- 
iolvent  egalement  Ia  dlgitaline.  Une  de  nos  experiences  semblerait  indlquer  que  Ia 
digitaline,  traitee  par  I'acide  acetique,  est  devenue  plus  soluble  dans  I'eau  et  moins 
soluble  dans  le  cbloroforme. 

Le  tannin  precipite  Ia  digilaline  de  sa  solution  aqueuse  sous  forme  de  flocons 
blancs  caillebotÂs.  Ce  tannate  est  parfaitement  soluble  dans  l'alcool  lorsqu'il  est 
homide;  ii  ne  semble  pas  conslituer  un  compos6  bien  deQni,  et  lorsqu'on  separe  le 
tamiin  par  l'oxyde  de  plomb,  on  ne  retrouve  jamais  une  quantitâ  de  digilaline  6gale 
i  celle  qu'on  ^vait  traitee  primitiTement. 

La  potasse  et  Ia  soude  caustique  dissolrent  Ia  digilaline  en  Ia  brunissant  et  lui 
font  perdre  son  amertume.  Nous  avons,  ă  l'exemple  de  M.  Kossmann,  trăite  la  digi- 
laline par  une  solution  de  potasse  â  la  chaux ;  elle  s'est  â  peu  prfes  complelement 
dissoute  et  le  liquide,  additionne  d'un  exces  d'aclde  sulfurique,  a  fourni  un  preci- 
pite qui,  lave  et  dissous  dans  l'alcool,  a  cristallise.  Cest  l'aeide  digitalinique  inso- 
iable  dans  I'eau;  ce  corps  se  dissout  dans  l'alcool  et  le  cbloroforme.  II  prend  avec 
l'aeide  chlorhydrique  une  coloration  jaune  qui  tourne  I6gerement  au  vert.  Avec  Ies 
carfaonates  alcalins  l'action  est  analogue,  mais  plus  lente. 

L'ammoniaque  en  solution  concentree  dissout  lentement  la  digilaline,  et  I'on 
peut  precipiter  de  Ia  Ilqueur  par  un  acide,  une  mati^re  floconneuse  blanche,  inso- 
luble  dans  I'eau,  soluble  dans  l'alcool,  se  colorant  en  vert  par  l'aeide  chlorhydrique; 
c'est  probablement  encore  de  l'aeide  digitalinique. 

Nous  avons  fait  passer  un  courant  de  chlore  gazeux  â  travers  une  solution  alcoo- 
liqoe  de  digilaline  pure,  mais  encore  legerement  coloreee;  Ia  liqueurest  devenue 
incolore  et,  apres  evaporation  a  une  double  chaleur,  a  abandonul  une  matifere  verte 
qui  s'est  deposee  sous  forme  de  vernls  insoluble  dans  I'eau. 

Nous  avons  place  dans  un  flacon  rempli  de  chlore  gazeux  sec  et  pur  une  capsule 
eontenant  de  la  digilaline;  celle-ci  a  pris  une  teinte  ardois6e;  dissoute  dans  quel- 
ques  goulles  de  cbloroforme,  eiWT*trmTT»-«»A  solution  verle  et,  aprfes  draporation, 
un  corps  aunecouleur  emeraude  magnifîque.  Celuî-cl,  comme  Ie  produit  obtenu 
par  l'aeide  chlorhydrique,  est  peu  slable  et  la  solution  alcoolique,  au  lieu  de  rester 
verte,  tourne  assez  rapldement  au  brun. 

La  teinture  d'iode  ne  produit  aucun  trouble  dans  Ia  solution  alcoolique  de  digi- 
laline. L'iodure  de  potassium  iodure  n'a  donne,  dans  Ies  mâmes  conditions, 
aucun  precipite.  Un  melange  des  solutions  alcooliques  d'iode  et  de  digilaline 
prend  une  couleur  rose  vif,  mais,  evapore  â  chaud,  finit  par  rev^tir  une  belle  teinte 
Terte. 

La  digilaline  exposee  aux  vapeurs  du  brome,  prend  une  couleur  orangcc  et  se 
ramollit;  dissoute  dans.  Ie  cbloroforme,  elle  laisse,  par  l'evaporation  de  cclui-ci, 
une  couche  vernissee  jaune  que  la  chaleur  fait  toumer  au  vert. 

Presque  lous  Ies  reaclifs  salins  usuels  ont  ele  essayes  par  nous,  et  Ies  resultats 
ont  toujours  ele  negatifs. 

Les  chlorures  d'or  et  de  platine  qui  forment  avec  Ies  alcaloîdes  des  sels  doubles 
mplojes  souvent  â  Ia  determinalion  de  la  formule  de  ces  principes  organiques,  ne 
donnent  aucun  precipite  avec  la  digilaline, 

L'azotate  d'argent,  celui  de  mercure,  le  perchlorure  de  fer,  le  biohlorure  de  mer- 
ctm  dissous  dans  l'iodure  de  potassium,  ont  ele  sans  action. 

hi  fcrro-cyanure  de  potassium,  indique  par  M.  Falken  {Annuaire  de  thârapeu- 
tipu,  1843)  pour  essayer  la  digitale,  ne  precipite  pas  les  solutions  de  digilaline. 
EnBn  l'aeide  phospho-molybdique  ne  produit  aucune  reaction  appreciable. 

Le«  solutions  de  digilaline  perdent  leur  amertume  lorqu'elles  sont  mises  en  con- 
tact avec  diverses  malieres  organiques:  albumine,  fibrine,  chair  musculaire,  tissu 
da  (oie;  et,  â  un  moindre  degre,  gluten,  pain,  caseum.  Cette  flxation  au  moins  par- 
lielle  du  principe  araer,  rend  compte  des  difdculles  que  prescnle  la  recberche  de  la 
digRatioe,  mfelcc  ă  des  matiferes  alimentairca. 
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Le  suc  gastrique  dissout  la  digitaline  sans  I'alterer;  mais  Ie  cbyme  fait  dispa- 
raitre  son  amerlume,  au  moins  en  pârtie. 

Le  charbon  animal  retient  la  digitaline.  Cette  propriete,  quona  cherche  ă  utiliser 
pour  isoler  la  digitaline  et  quelques  autres  principes  immediats,  entraine  necessai- 
rement  une  perte  de  produit  dans  Ies  manipulations  destinees  ă  la  recherche  de  Ia 
digitaline. 

NATURE  DE  LA  DIGITALINE 

Apres  Walz,  avec  MM.  Bouchardat,  Ludwig  et  Goethals,  M.  Kossmann  admet  que 
la  digitaline  est  un  glycoside  analogue  ă  Ia  salicine. 

Nous  avoDS  repeta  Texperience  de  M.  Kossmann,  en  suivant  exactement  ses  indi- 
calions,  sur  la  digitaline  chloroformique  d'abord,  et,  depuis,  sur  la  digitaline  cris- 
tallisee;  et  nous  n'avons  jamais  constate  la  presence  de  la  glycose  dans  la  Hqueur. 

Nous  avons  alors  essaye  comparatirement  par  le  meme  procede,  et  dans  des  con- 
ditions  identiques. 

io  La  digitaline  pure ; 

2o  La  digitaline  de  Merck; 

30  La  portion  de  cette  digitaline  insoluble  dans  I'alcool ; 

4°  La  digitalide  et  le  digitalin,  et  nous  arons  eu  Ies  r^sultats  suivantâ  avec  Ies 
reactifs  Fromhers  et  Boddger: 

Digitaline  pure:  Pas  de  reduction  avec  le  reactif  Fromhers  ni  avec  le  reactif 
Boddger. 

Digitaline  de  Merck:  Reduit  le  reactif  Fromhers;  reduit  incompletement  Ie 
reactif  B; 

Portion  insoluble  de  la  digitaline  de  Merck:  Reduit  le  reactif  F;  reduit  incom- 
pletement le  reactif  B ;  ' 

Digitalin  et  digitalide:  Reduction  avec  Ies  deux  reactifs. 

Ne  doit-on  pas  en  conclure  que  la  glycose  produite  dans  ces  experiences  derive 
des  substances  associees  â  la  digitaline,  etque  celle-ci,  amenee  â  l'etat  de  puret6,  ne 
peut  âtre  considâr^e  comme  un  glycosid*      -    - 

La  digitaline  n'est  paus  un  aicaloîde.  Cela  ressort  avei/  u.  aorauâv»  iviăoaao  a» 
l'expose  que  nous  avons  fait.  Cest  un  corps  neutre  non  azole  qui,  â  nolre  connais- 
sance,  ne  contracte  de  corabinaison  chimique  qu'avec  le  tannin. 

On  peut  cependant  considărer  comme  une  combinaison  l'adberence  de  la  digita- 
line a  la  matiere  designee  par  H.  et  Q.  sous  le  nom  de  digitalide,  adherence  que 
l'hydrate  plombiqueparait  surtout  apte  a  detruire. 

(La  suite  k  un  prochain  numtro.) 

ACADEMIES  ET  SOCIETES  SAVANTES 

ACADEMIE  DES  SCIENCES 

Une  note  de  M.  J.  Morin  sur  ane  nouvelle  pile  ă  sulfate  de  cuivre ,  disposte  en  vue  de 
l'applicalion  des  courants  continus  ă  la  thărapeutique,  nous  paralt  devoir  âtre  signalâe  ă  rai- 
80n  de  la  facilita  de  sa  construclion  et  de  son  bon  marchâ. 

L'^Mment  dont  ii  s'agit  a  pour  objet  d'^viler  rioconvânient  qui  rteulte,  dans  Ia  pile  &  sul- 
fate de  cuivre  ordinaire,  des  d^pâts  de  zinc  qui  se  ferment  soit  sur  le  cuivre,  soit  sur  le  vase 
poreux.  II  consiste  en  un  cylindre  de  cuivre,  ă  rintârieur  duquel  se  trouve  placa  concentri- 
quement  Ie  cylindre  de  zinc;  l'espace  annulaire  compris  entre  Ies  deux  surfaces  m^talliques 
est  partagă  en  deux  parties  ^ales,  par  un  cylindre  en  papier  ă  filtrer.  On  met  du  grte  ordi- 
naire entre  la  surface  inl^rieure  du  cuivre  el  le  diaphragme  de  papier,  et  du  soutre  sublima 
du  cdl6  du  zinc ;  le  tout  est  pIong6  dans  une  solution  de  sulfate  de  cuivre,  qui  p^nitre  dans 
la  masse  au  moyen  de  divers  petits  oriflces  pratiqu^s  au  travers  du  cuivre. 

Des  centaines  d'^l^ments,  pr^parăs  de  cette  maniere  el  fonclionnant  assez  fr^qiiemmeDt, 
soni  monlfe  depuis  plus  de  vingl  mois,  et  l'alWration  qu'ils  ont  subie  indique  qu'ils  onl  par- 
couru  la  moili^  de  Icur  carrifcre;  ils  soni  resl^s  parfailement  clos  pendant  ce  temps  et  n'ont 
6t6  i'objet  ni  d'enlretien  ni  de  surveiilance. 

M.  le  SecriUire  perp6luel  menlionne,  parmi  Ies  pitees  imprima  de  la  correspondance, 
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direnes  brocbures  adressâes  par  M.  l'abM  Moigno,  et  ayant  pour  titres  :  «  Mălamorphoses 
dumiquesdu  carbone,  par  M.  W.  Odling;  Programrae  d'un  cours  en  sept  legons,  sur  Ies  ph6- 
DomiDes  et  Ies  Ib^ories  ^lectriques,  par  M.  J.  Ty ndall ;  la  Lumifere,  Noles  d'un  cours  de  neuf 
le^DS  sur  le  r61e  scientifique  de  riroagÎDation,  par  M.  J.  Tyndall;  Geologie  des  Alpes  et  du 
tnnnel  des  Alpes,  par  M.  £lie  de  Beaumoat,  et  Nouvelles  observations  găologiques  sur  Ies 
roches  aolbracitif^res  des  Alpes,  par  M.  Sismonda ;  Recberches  sur  Ies  agents  explosifs  mo- 
denia  et  leurs  appiications  r^centes,  recueillies  et  risum^es  par  M.  Tabbi  Moigno ;  TArt  dea 
projections,  par  M.  Tabb^  Moigno,  etc  » 

M.  Paul  Bert  a  entrepris  une  sirie  de  recberches  retatives  â  Tinfluence  de  la  pression  sur 
Ies  ph^Domines  de  la  vie.  Voici  Ies  principales  conclusions  du  mămoire  qu'a  pr^sentâ  â  ce 
sujel  M.  CU  Bernard  de  la  part  de  Tauteur  :  LUnfluence  exercăe  par  Ies  modifications  dans  la 
pression  baromătrique  (lorsquMl  ne  s'agit  pas  d'air  confinâ)  se  ramfene  exclusivement  ă  Tin- 
fluesce  de  Toxygine  du  milieu  ambiant :  ă  de  trop  basses  pressions,  aspbyxie ;  ă  de  trop 
hastes  pressions,  empoisonnement. 

Or,  Ia  pression  de  cet  oxygine  extârieur,  d'oâ  r^ulte  la  proportion  de  Toxygfene  intirieur 
coDlenu  dans  le  sang,  d^pend  de  deux  facteurs  :  la  proportion  cenlăsimale  et  la  pression 
baromitrique.  On  pourra  donc  conjurer  Ies  dangers  que  fait  courir  celle-ci  en  modiflant  inver- 
sement  celle-lă.  Si,  par  exemple.  Ies  aâronaules  qu'arr^te  dans  leur  course  verticale  non  la 
Eorce  ascensionnelle  du  baiion ,  mais  la  possibilitd  de  vivre,  veulent  monler  plus  băut  quMIs 
n'oDt  fait  jusqu'ici,  ils  le  pourront,  ă  la  condilion  d'emporter  avec  eux  un  ballon  plein  d'oxy- 
gine,  aoquel  ils  auront  recours  lorsqu'ils  soulTriront  trop  de  la  rar^faction  de  l'air.  Les  agen- 
cements  m^caniques  qu'il  faudra  meltre  en  oeuvre  pour  respirer  commod^ment  cet  oxygfene 
oe  seroot  pas  difDciles  ă  imaginer.  D'un  autre  cbti,  les  Industries  qui  soumettent  les  ouvriers 
i  de  hautes  pressions  seront  arr6t6es  par  les  soulTrances  et  Ia  mort  de  ces  ouvriers,  si  elles 
fenlent  aller  au  delă  de  cinq  ou  six  atmosph^res  (pressions  que  Ton  sera  entralnă  ă  dăpasser 
pour  la  ptehe  des  perles,  les  sauvetages  sous-marios,  etc).  Mais  elles  verront  les  obstacles  dis- 
paraltre  si  leurs  macbines  souQlantes  lancenl,  au  lieu  d'air  pur,  un  m^Iange  d'air  et  d'azote 
calcula  de  maniere  que  la  pression  de  l'oxyg^ue  ne  dipasse  pas  un  niveau  sufllsamment 
l)as.-M.  L. 


JOURNAL  DES  JOURNAUX 


Nouvemi  proeididt  circonciston,  p»»  w^aatâiir  Ricordi,  de  Milan.  —  S'insphrant  surtout 
jHmoitt^tt  cuiiiJti4uo  ti^uduurarerormer  une  pârtie  que  tain  a^autres  s'appliquent  ă  d^former 
etr^proQvant  Temploides  sulures  etdes  serres-fines  pourr^unir  lamuqueuse  ă  Ia  peau,  Tau- 
tenr  precede  de  la  maniere  suivante: 

Le  stylet  introduit  dans  le  prăpuce,  aldâ  du  toucher,  marque  la  couronne  du  gland,  et  sans 
tracer  d'avance,  avec  Ia  plume.  Ie  lanibeau  qui  doit  6lre  r^sâquâ,  une  petite  incision  en  V  trfts- 
iarti  est  faite  sur  la  peau  correspondant  au  frein,  la  pointe  du  V  correspondant  ă  la  pârtie 
snp^rieure.  La  couronne  du  gland  est  ainsi  d6couverle  lat^ralement  au  frein.  Une  seconde 
incision  transversale  longue  de  2  centimitres,  sur  Ie  dos  du  pr^puce,  ă  3  ă  A  millimfetres  de 
ton  oriQce,  se  reunit  k  droite  et  ft  gauche  aux  jambes  du  V.  Une  sonde,  soulevant  le  pr^puce, 
aide  &  perforer  le  tissu  connectif  et  la  muqueuse,  qui  sont  excis^s  ensuite  en  tirant  dessus 
«te  les  branches  mousses  d'une  pince. 

D  en  r^ulle  que  la  muqueuse  est  enlev^e  compl4tement  et  que  la  peau  recouvre  exactement 
le  oollet  du  gland.  Divis^e  presque  â  angle  droit  vers  le  frein,  elle  le  recouvre  ^galement  tr^s- 
bien.  La  cicatrice  prâsente  un  bord  cutani  arrondi  masquant  assez  bien  Topâralion  et  laissant 
no  pr^puce  naturel  assez  court. 

Ex^ulâ  dans  plusieurs  cas,  ce  procâd6  a  pafaitement  râussi.  II  suSlt  de  le  modiGer  suivant 
Ies  condilions  particuli6res  que  prăsente  le  phimosis  et  le  paraphimosis,  selon  les  individus, 
pour  en  obtenir  un  bon  i-^ultat.  (Gi'orn.  delle  malat.  venez  et  delta  pelle.)  —  P.  G. 

Sur  teseffels  du  procetsus  phlogistique  de  ta  choroîde;  consid^rations  anatomo-cliniques  en 
itaJien,  par  le  professeur  Maghi.  —  Description  ^tendue  de  toutes  les  formes  de  clioroldile, 
pv  ane  belle  planche  de  18  figures  montrant  les  lâsions  anatomiques  observâes.  Travail  d'une 
gnade  valeur  analomo-pathologique  surtout.  {Riv.  ctinica  di  Bologna,  fasc.  3  et  li.)  —  P.G. 

Sur  ta  choroidile  circonscrite,  par  le  docteur  A.  Sicrel  fils.  —  Vari6t6  de  la  choroîdile 
dissAminte  avec  laquelle  on  la  confond,  souvent  beaucoup  plus  difQciie  &  reconnatlre  et  sur- 
tout Ji  ilucider  dans  ses  causes.  Pour  mieux  aider  ă  la  distinguer,  l'auteur  l'âtudie  dans  ses 
patre  pâriodes,  avec  leurs  alt^rationscorrespondantes: 

1*  reriode  d'hypârimie  el  de  congesiion  localis^e; 

S*  Pidode  d'ezoudalioa  et  de  prolif6ration  graisseuse; 
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3°  P6riode  rdgressive  ou  pigmeotaire ; 

W  Nriode  atrophique. 

Le  traitement  n'esl  efflcace  qne  dans  Ies  deux  preralferes.  Ies  âmissioDS  sanguine»  loeales, 
robscurit^,  Ies  frictions  d'onguent  napolitain  et  Ies  v^sicaloires  volants  en  sont  Ies  meilleurs 
agente  comme  siz observations  en  UmoignenL  {\nn.  (Coculis.,vasn-vn\\.)  —  P.  6. 

Variole  et  p$ychose;  contribulion  ă  T^tude  des  maladies  ineidentes  chez  Ies  aliânis,  par 
M.  le  docteur  Chatelain.  Une  ^pid^mie  de  variole  s'^lant  dtelarâe  ii  Tasile  de  Prâfargier,  dans 
le  quartier  des  femmes,  l'auteur  a  studia  chez  ies  12  viclimes  l'aclion  de  cet  euDtb&me 
sur  la  folie.  Or,  cet  elTet  a  iii  nul  dans  Ies  12  cas,  quoi  qn^en  disenl  certains  auleurs.  La 
(livre  n'a  en  rien  modifiâ  la  psychose  et  le  dâlire  a  iii  nul.  CMtaient,  ii  est  vrai,  des  aliânte 
chroniques,  et  la  variole  fut  assez  I^ire  chez  ia  plupart;ce  qui  explique  son  dâfaul  de  reteo- 
tissement  sur  l'^tat  mental.  (Ann.  med.  psychoL.  marş.)  —  P.  G. 

Remarqms  sur  le  rachitisme  (Remarks  on  rickets),  anatomie  patholo§{gue,  eauses  «t  trai- 
temetU,  par  John  Parry.  —  Une  grande  4rudilion  avec  des  recherches,  des  r^flexions  origi- 
nales,  font  de  ce  travail  une  vărilable  monographie  sor  ce  sujet  140  annotations  ou  renvois 
bibliographiques  sont  une  preuve  de  son  importence  et  de  son  exactitude.  (The  Amer.  /oum. 
of  med  Sciences,  avril.)  —  P.  G. 

Des  moyens  de  privenir  la  propagatîon  de  la  syphilis  dans  Carmee,  spkialement  dans  ta 
garnison  d'Anvers,  par  le  docteur  Fromort,  m^decin  principaL  —  Partant  de  ce  fait,  que 
Ies  chances  d'infeclion  s*accroissent  avec  l'augmentation  de  TefTectir  de  Tarmâe,  c*est-ă-dire 
que  l'arm^e  s'infecle  elle-m6nje,  indirectement  bien  enlendu,  Fautenr  monlre  que,  en  1871, 
Ies  vănâriens  ont  iii  de  3,899  pour  un  efTectif  de  28,659  hommes  dans  Ies  diifârentes  gami- 
sons  belges.  Empicher  l'entr^e  des  femmes  dans  Ies  casernes,  exiger  la  visile  et  la  punitiOD 
de  toute  prostitu^e  ayant  infecta  un  militalre,  prdvenir  Tentr^e  de  ceuz-ci  dans  Ies  musicos, 
visiles  sanitaires  des  soldats  et  marins  y  compris  Ies  sous-oOiciers,  mame  ies  employâs  et 
ouvriers  călibalaires  des  usines  el  fabriques  de  i'filat,  avec  punition  s6vfere  des  viSn^riens  non 
d^ciar^s,  lelles  sont  Ies  mesures  propos^es  pour  rem^dier  ă  la  propagation  de  la  syphilis.  {Arch. 
mfd.  belges,  f^vrier.)  —  P.  G. 

Sur  un  nouveau  procidi  de  traitemerd  des  affections  oculairesau  moyen  d'un  vaporisateur, 
par  le  docteur  J.  Louredco  (de  Bahia).  —  Vaporisalion  de  Teau  chaude  ă  la  temp^rature 
voulue,  par  un  appareil  special,  et  dirig^e  sur  Ies  yeux  ţecouverls  d'un  linge;  telle  est  cette 
Douveauti.  Qualre  observations  de  U^KWttrnnersnuelIe  tt^moigoent  de  son  efflcacitâ.  {Joum. 
(Copkthalm.,  marş.)  —  P.  G. 


FORMULAIRE 


Glyc£rol£  coxtre  les  buull'res.  —  De  Breyne. 
liydrate  de  chaux  fraicltement  pr6cipit6.  .       8  grammes. 

Glyc^rioe 160     — 

£tber  chlorhydrique  chlord 8     — 

F.  8.  a.  une  pr^paration  qui  devra  6tre  incolore,  transparente,  de  eonsistacce  sirupense, 
d'odeur  agrăable  et  ă  rdaction  alcaline  suivant  les  doses  de  l'hydrate.  —  L'ăther  chlorhydrique 
chiori  peut  6tre  remplac<  par  le  laudanum  ou  tout  aulre  narcotique. 

Ge  glyc^roM  calme  la  douleur  des  brdlures  en  prâvenant  rinflammation  on  en  diminuant 
rintensiti.  —  N.  O. 


M.  le  docteur  Quinche,  de  Dijon,  qui  exerce,  depuis  dix  ans,  la  mâdecine  ă  Badnos-Ayres, 
et  qui  a  soignâ  avec  tant  de  d^vouenient  la  colonie  francaise  et  la  colonie  espagnole  pendant 
la  terrible  âpid^mie  de  flivre  jaune  qui  a  decima  la  r^publique  Ai^entine  en  1871,  vient  de 
recevoir  du  gouvernemenl  espagnol  la  dâcoration  de  rordre  de  Charles  UL 

LEQONS  DE  CLINtQUE  MEDICALE  professt^es  ă  l'bftpital  de  la  Pitiâ  pendant  les  ann6es  1870 
et  1871 ,  par  T.  Gallard.  Grand  in-8*  avec  flgores.   Chez  J.-B.  Baillifere  et  ffls.  — 
Prix  :  3  fr.  50  c. 
Troubles  digeslifs  dans  l'alcootisme.  —  nHricissement  de  l'ctsophage.  —  Ghorie  rhvma- 

tismale  grave  guirie  par  le  bromure  de  potassium.  —  Sur  ta  vaccine.  —  Hipatile  et  abds  du 

foit.  —  Considirations  historiques  sur  les  tnatadies  des  femmes.  —  Sur  le  phlegmon  ptri- 

utMn.  —  Vtirus  deficiens. 

____^ ^^^  Le  Gerant,  O.  RiCBetX>T. 

Paris.  —  Typo(;rnpl.l>;  Kcnx  Maltbste  el  C",  rue  des  Dcit\-l'orles-Sainl-SanvciiP,  2î. 
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Association  Gân^rale  des  Mâdeclns  de  France 


La  Soci^te  locale  des  Bouches-du-Rbone,  suivant  Texemple  de  Ia  Societe  locale  de 
UGironde,  a  adrease  la  lettre  suivante  â  MM.  Ies  Deputes  du  departement : 

aOCltJt  LOCALE  BD  StPAITEHEIIT  BBS  B0DCHBS-BC4B0IIB 

HarseiUe,  Ie  4  juillet  1872. 
Monsieur  le  DdpuU, 

Le  projet  de  loi  coDcernant  Ies  CommissioDS  adminittraUves  des  hdpitaux  et  hospices,  exclut 
Ie  Corps  m6dical  d'une  posilion  ă  laquelle  ii  6tail  naturelleioeiit  appelâ  par  son  instruclion  et 
M  connaissances  spâciales.  L'admiDistralion  d'un  âtablissemeot  hospitalier  n'est,  en  effet,  qne 
rappiication  praliqae  des  besoins  multiplcs  et  complezes  d'une  population  malade.  Qni,  mieux 
que  le  m^ecin,  peut  connaltre  ces  besoins  dont  il  ftit  l'objet  de  ses  âtades  et  de  ses  mâdita- 
lioDS  de  tous  Ies  jours? 

£mne  de  cet  oubli,  TAseociation  mâdicale  des  6ouches-du-nhdne  nous  a  donnâ  la  mission 
de  Toos  prier  de  vouloir  bien  ne  pas  donaer  vetre  appui  ă  ce  projet  de  loi  ă  la  troisiime  lec- 
tore. Elle  TOUS  suppiie,  au  conlraire,  de  vouloir  bien  appuyer  de  voire  vote  tout  amendemeot 
qsi  ferait  intervenir,  dans  le  sein  des Commissions  administralives,  l>Mment  medical;  celui-ci, 
pir  son  aptltude  sp^iale  et  par  son  d^vouement  bien  connu,  pouvant  rendre  de  si  ntiles  ser- 
vices  k  radmioistntidn  de  TAssistance  publique. 

Yeuillezbieo,  Monsieur  le  Deputâ,  recevoir  Tassurance  de  notre  respectueuse  consid^tion. 
Lt  StcrUain,         SiCTXT.  U  Prisident,         Sedx. 

Nous  sommes  ^galement  inform^s  que  pareille  demarche  aupr^s  des  Deputes  de 
son  departement  a  ete  faite  par  Ia  Societe  locale  du  Finistere. 


SITOATIOri  ACTDBLLB  BB  L'BDROPB  Ml  lAPPOIT  AD  GSOLfiKA. 

Une  nouvelle  interpretation  de  la  difTusion  du  cholâra  asiatique  en  Europe  vient  d'ilre  donn6e 
par  le  doctenr  RadcIiOe.  Dans  un  rapport  au  gouverneoieDt  anglais,  public  sous  Ies  auspices 
da  docteur  John  SImon  presane  simultan^ment  avec  celui  de  M.  Fauvel.Me  choMra  se  serait 
KcUmat^  en  Perse  de  1868  k  *8'*'  De  »  tivnomu  ao»  împortation  en  Russie  par  Ies  roules 
eonunercliles  de  ces  deux  empires,  notamment  celles  qui  traversent  le  Caucase  de  Test  îi  l'ouest 
ijut  Tiflis  poor  centre.  La  mer  Noire  est  ainsi  mise  en  relation  directe  et  facile  avec  la  mer 
CHpienne  et  le  nord  de  la  Perse. 

Un  chemin  de  fer  devant  £tre  eiabH  prochainement  sur  celle  roate,  il  aura  pour  effet  hifail- 
Kble  rimportation  du  cholâra  plus  facile  et  Ir^uente  en  Europe.  A  mesure  que  le  mouvement 

FEUILLETON 

OBKORIQDB  ^TIARCtlB 

Let  soovenlrs  anglais  de  Stromeyer.  —  Obstruction  intestinale  valacae  par  Ies  gaz.—  Suecte  de  rora» 
Tiotomie  en  Italie.  —  Un  procto  de  prcsse  mddicale  ea  Autriche ;  succis  k  Lisbonne.  —  Variole  traiUe 
ţar  la  vaccine  bypodenniqae.  —  Prix.  —  Valeur  des  Engli$h  $urg«ont.  —  Chapman. 

Vwn  des  derniers  ivinements  qui  ont  fait  le  plus  de  bmit  &  Londres  dans  la  eonfr6rie  est 
k  lecon  que  le  celebre  diirurgien  Stromeyer  a  faite  en  anglais,  au  grand  hâpltal  Saint-Tbomas, 
le  S8  mai  demier.  Rajeuni  sans  doute  par  son  nouveau  mariage  de  hant  rang,  ce  vetâran  de 
la  chirurgie  contemporaine  est  venu  rappeler,  dans  un  discours  femilier,  plein  d'humour,  ses 
Novenirs  et  ses  apprecialioos  sur  la  chirurgie  franco-anglaise  de  son  temps.  Les  comparaisont 
BB  aont  pas  ă  notre  avantage  sans  doute;  mais  c'est  une  raison  de  plus  pour  les  faire  connaltre. 
S|e  me  suiş  imposâ  de  ne  pas  parler  ici  des  Allemands  confiderte  qui  nous  ont  fait  si  sour- 
«pMinent  et  si  cruellement  la  guerre,  celte  abstention  ne  saurait  alteindre  les  annexâs  par 
tRiCB  comme  nos  chers  confreres  d'Alsace  et  de  Lorraine.  Or,  M.  Stromeyer  est  Hanovrien  et 
■bmnit  ttn  confondu  avec  ceuz  qui  ont  pris  ă  lAche,  de  longue  date,  de  tromper,  de  mâ» 
ptar,  d'abaisser  systematiquement  la  France  et  de  la  ranfonner  ensaite  pour  mieuz  s'tiever  ii 
mittrfaBent. 

L^iltoQdBcUoD  est  habile.  Rappelant  que  son  pfere  flit  eim  k  Saint-Tbomas  en  1793  et  1793, 
eâmne  iui  en  1827  et  1828,  rorateur  enumere,  devant  son  jeune  audltoire  enorgneilli  de 
tU4  de  gloires,  tous  les  grands  noms  de  la  chirurgie  anglaise  de  ce  temps  avec  Ies  traits  d'es- 
Itew  Xnr,  —  TroiţUm  Unt.  dq t ^ed by N^CJO^lt: 
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eonunerdal  augmente  et  devient  pios  rapide  enlre  l'Inde  et  la  Perse  et  de  cellensi  vers  lei 
grands  centres  et  Ies  chemins  de  fer  de  l'Europe,  ii  y  a  un  danger  r6el  et  consid^rable  k  ce 
que  Ia  Perse  ne  soit  plus  la  mcUleure  barrifcre  proteclrice  de  celle-ci  contre  Ies  invasions  dn 

choMra  asiatique. 

Ces  suggestions  seront  communiqu^es  par  le  gouvemement  anglais  aux  autres  gomreme- 
ments  europ^ns,  afin  qu^ls  prennent  Ies  mesures  nicessaires  pour  arrftter  leflotdes  coutants 
contagieux  qui  tendent  k  s'^tablir  ainsi  de  l'Inde  en  Perse  et  de  celle-ci  en  Europe.  —  P.  G. 


DERMATOLOGIE 

■Afltal  «•{««•■••■kh  —  M.  Ie  docteor  E.  GOIBOOT. 
CONSIBfiRATIOIfS  «£llfiBALES  SOI  LB  nAirBHBHT  0ES  HALABIBS  BB  U  »B*I). 

VEvruim  conf£remce 
Le(on  recueillie  par  M.  IfEini,  Interne  da  service. 

Mcssicurs , 

Dans  notre  demi^re  seance,  nous  nous  sommes  occupes  d'une  faţon  generale 
de  l'etude  du  diagnostic  des  alTections  de  la  peau.  Nous  avons  dit  que,  pour  âtre 
complet,  le  diagnostic  devait  comprendre  la  lesion  elementaire,  le  genre  et  la  nature 
de  la  maladie.  Ces  trois  points  essentiels  se  completent  reciproquement,  et  leur 
connaissance  exacte,  en  nous  permettant  d'affirmer  notre  diagnostic  d'une  faţon 
p6remptoire,  sera  pour  nous  le  guide  le  plus  sfir  qui  devra  nous  conduire  â  un 
trailement  rationnel. 

Aujourd'hui,  nous  allons  cnvisager  ce  Iraitement  de  la  mame  faţon  que  nous 
avons  envisagâ  le  diagnostic,  ă  un  point  de  vue  tout  ă  fait  general;  seulement,  je 
Tous  demanderai  de  faire  d'abord,  avec  vous,  une  petite  excursion  dans  le  domaine 
de  la  tberapeutique. 

II  existe  une  ecole  qui  s'intitule:  Hcole  anatomique  et  physiologique,  qai  a  comple 
et  qui  comple  encore  dans  son  sein  de»  iu>tmzir>a  trun^rare  talent,  d'une  intelligence 
superieure.  Celte  ficole  parait  n'ăvoir  qu'un  but,  Yitudedu  axagnottttre*  ttca  uatmt 
anatomiques.  Ceci,  Messieurs,  n'esl  point  de  l'exageration,  et,  maintenant  encore, 
vous  aurez  pcut-elre  l'occasion  de  constater  le  fait  par  vous-meme.  Un  malade 
enlre  ă  l'h&pital,  on  l'examine  scrupuleusement,  tous  ses  organes  sontpasses  minu- 

prit  el  de  talent  qui  Ies  distinguaient.  Ponr  son  pire,  comme  pour  Iui,  Ies  meilleurs  chinir- 
giens  de  l'uniTers  dtaient  alors  et  sont  encore  aujourd'hui  ft  Londres.  La  simpliciti  des  appU- 
cations  de  Ia  chirurgie  anglaise  lui  donne  un  caractere  naţional,  car  ii  n'en  est  pas  de  m6me 
dans  Ies  autres  pays,  oii  o  vos  amis  sincires  admeltent  seuls  que  vous  ayez  raison  en  disant 
que  2  et  2  font  &  et  qu'une  grave  fracture  du  genou  par  conp  de  feu  exige  Tamputation.  n  On 
ne  pouvait  mieux  disposer  son  audiloire  ă  l'tooater. 

«  L'extrime  r^serve,  la  prudence  des  chirurgiens  anglais  h  adopter  Ies  innovations  lui  plalt 
infiniment  II  ne  vit  pas  de  son  temps  de  râseclions  ni  de  lithotritie.  II  est  mieux  de  com- 
mencer  lentement  pour  marcher  ensuite  plus  rapidement.  îl  en  est  aulrement  en  Allemagne 
et  en  France,  oii  Ies  chirurgiens  sont  passionofei  de  nouveautăs.  Le  pr^sent  t6moigne  de  l'effet 
d'une  plus  grande  râserve.  Sir  H.  Thompson  a  ăclipsâ  I'inventeur  de  Ia  lithotrilrie,  Civiale  lui- 
mimc,  dont  Ies  instruments  âtaient  imparfaits  jusqu'ă  ce  que  Heurteloup  Ies  eCit  perfectionnâs; 
sir  W.  Fergusson,  par  ses  r^clions  articulaires,  a  surpassâ  tous  Ies  chirurgiens  du  continent, 
et  M.  Spencer  Wells,  en  ovariolomie,  tous  Ies  chirurgiens  vivants. » 

Aucnne  viile  d' Allemagne  ne  reunit  nn  aussi  gr»nd  nomhre  de  chirurgiens  imiaents.  Quel 
que  soit  leur  marile,  leur  exemple  n'est  pas  aussi  frappaol  que  celui  d'un  corps  entier  agis- 
sant  d'apr^s  Ies  mimes  principes.  Leur  nombre  est  plus  grand  &  Paris  que  dans  Ies  Univer- 
sit6s  allemandes  de  Berlin  ou  de  Vienne,  mais  sans  pouvoir  £tre  compara  ă  celui  de  Londres. 
El  rappelant  qu'il  6lait  ii  Paris  alors  que  Lisfranc  loonait  contre  Dupuytren:  le  barbar»  de  ta 
Seine,  M.  Stromeyer  en  prend  exemple  pour  montrer  Ies  sentiments  confratemels  qui  r^nent 
ici.  Pour  mieux  louer  la  simplicilă  du  style  des  chirurgiens  anglais,  ii  va  mame  jusqu'ă  prendre, 
comme  point  de  comparaison  opposâ,  l'exemple  cita  par  Sterne,  de  ce  perruqaier  franţais  qui 
parlail  d'oc^an  lorsqu'il  s'agissait  d'un  seau  d'eau. 
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deosement  en  revue,  Ies  moindres  sjmptâmes  sont  analys^s  avec  une  sagacitâ  qui 
&it  notre  admiration ;  le  diagnostic  est  complet,  parfait,  plus  que  parfait. 

Si  le  malade  vient  ă  succomber,  l'autopsie  est  faite  avec  non  moins  de  soin  que 
le  diagnostic,  et  le  maiire,  arme  ou  non  du  microscope,  peut  dire  Iriompbalement 
i  ses  auditeurs:  «  Nous  ^lions  dans  le  vrai,  vous  avez  sous  Ies  yeux  le  corps  du 
delii;  Tojez,  Messieurs,  et  admirez.  >  Nous  admirons,  nous  aussi,  cette  habiletâ 
ineomparable  k  faire  un  diagnostic  et  ă  le  verifler;  seulement,  nous  avouons  que 
le  medecin  paralt  avoir  oublie  celte  eiiose  essentiellement  pratique  que  la  medecine 
est  Tart  de  guerir :  Ars  medendi,  ars  sanandi,  et  cette  chose,  vous  le  comprenez,  a 
son  importance.  Faites-donc  votre  diagnostic  soigneusement,  serieusement,  mais 
o'oubliez  pas  que  le  diagnostic  n'est  que  l'^chelon  qui  doit  vous  conduire  ă  la  the- 
n^utique,  qu'il  n'est  pas  le  but,  qu'il  n'est  que  le  moydn. 

Prenez-donc  k  l'ecole  anatomo-physiologique  ce  qu'elle  a  de  bon,  laissez  de  cât6 
ses  exagerations :  Prenez  pour  regie  qu'un  medecin  doit  soigner  ses  malades  et  ne 
Tous  ecartez  jamais  de  cette  ligne  de  conduite.  Quelle  que  soit  la  nature  de  la  ma- 
ladie, quelle  que  soit  la  gravite  de  votre  pronostic,  ne  desesperez  jamais.  Souvenez- 
voas  que  la  science  et  la  nature  ont  ă  leur  service  des  ressources  immenses,  et,  avânt 
d'abandonner  vos  malades  ă  eux-mSmes,  meditez  cette  parole  de  Recamier:  «  Nos 
eondamnes  ă  mort  courent  Ies  rues.  » 

Que  de  fois  vous  pourrez  voir  ces  malheureux  que  vous  delaissez  se  confier,  dans 
leur  desespoir,  ă  un  empirique  ou  k  ces  honn^tes  personnages  qui,  leur  faisant  ava- 
\a  globules  sur  globules,  soutiendront  mordicus  que  leur  traitement  a  fait  mer- 
Teille  quand  la  bonne  natura  medicatrix  aura  fait  tous  Ies  frais  de  la  cure. 

Ne  desesperez  donc  jamais,  Messieurs,  traitez  quand  mame  vos  malades ;  ne  soyez 
point,  par  votre  hâsitation,  la  cause,  involontaire  ii  est  vrai,  mais  la  cause  possible 
de  leur  mort.  En  traversant  notre  salle  Henri  IV,  jetez  Ies  yeux  sur  le  num6ro  68. 
Cest  une  femme  de  48  ans  qui  est  entree  ii  y  a  six  semaines  environ  pour  une 
affection  organique  du  coeur,  arriv6e  ă  cette  periode  que  l'on  peut  appeler  cacheclique. 

Hypertrophie  enorme  de  rorB«»«>«'»<i«on'-rtre  complet  dans  le  rhythme  des  batte- 
iiuaiUf..ajwpn^  toHwTjue  la  malade  est  obligee  de  passer  Ja  plupart  de  ses  nuits 
assise  sur  un  fauteuil.  Assoupissement  continuei  et  râvasseries  paraissant  tenir  â 
nnedemi-asphyxie;  teinte  iclerique  de  la  peau  et  des  conjonctives;  epanchement 
ascitique  abondant  et  oed^me  des  jambes  tellement  consld^rable  que  la  peau,  disten- 
dae  outre  mesure,  se  fendille  et  laisse  ecbapper  une  pârtie  de  la  serosite  contenue 

On  poDrrail  croire  que  l'esprit  allemand  a  dicl6  ces  apprfeiations  maiveiliantes  contre  la 
France  et  Ies  Franţais ;  mais  Ies  Allemands  m^mes  ne  sont  gufere  mieox  trait6s  au  plus  grand 
avantage  des  Anglais.  La  conviction,  l'indăpeDdance,  paraissent  donc  Ies  seuls  mobiles  de  ces 
appr^ciations  du  grand  cbirurgien  hanovrien,  et  ce  qui  Ie  prouve,  c'est  que  dans  ses  apprâ- 
ditioDS  icientifiques,  ii  ne  n^nage  pas  mame  Ies  Anglais.  D'apr^s  son  expiiirience  personnelle 
daos  Ies  guerres  prassiennes,  ii  est  ainsi  pour  Larrey  contre  Gulbrie,  quant  k  la  conservation  du 
membre  dans  Ies  fractures  de  la  cuisse  par  coups  de  feu,  surtout  si  le  blessâ  n'a  pas  de  grandes 
distances  ă  parcourir.  Ses  succte,  en  pareil  cas,  ne  se  sont  pas  ilevia  au  delă  de  60  p.  100 
daos  Ies  trois  premiires  campagnes  allemandes:  1849,  1850  et  1866;  tandis  que  cette  propor- 
Uon  ftat  de  77  apr6s  Sedan,  27  gu^risons  sur  35  bless^ 

n  se  prononce  trâs-^nergiquement  contre  l'emploi  du  tr^pan  daos  Ies  fractures  du  crftne. 
Sor  AO  blessăs  dans  Ies  deux  campagees  du  Scbleswig,  33  gu6rirent  par  le  traitement  mădical, 
dont  1  seul  tripanâ;  7  succombferent. 

L'emploi  syslimatique  des  stimulants  dans  le  typbus  et  la  pneumonie  lui  paralt  de  mftme 
fkhenx.  Le  mode  d'hospitalisation  est  bien  plus  essentiel  aux  typhisâs.  II  n'y  eut  que  8  pour 
100  de  moris  ă  Reims  et  k  Versailles,  tandis  qu'ils  se  sont  61ev6s  k  25  et  mame  50  ailleurs, 
dans  la  deraiere  guerre. 

Le  surplus  de  ce  discours  est  consacra  anx  sp^cialităs  de  Brodie,  Cbarles  Bell,  Marshall- 
Hall,  Cest  donc  bien  lă,  comme  on  voit,  un  hommage  rendu  h  TAugleterre  par  un  de  ses  plus 
grands  admiraleurs.  Inutile  de  dire,  apr^s  cela,  quMl  a  €li  accueilli  avec  enthousiasme. 

—  Toicl  une  histoire  cariense,  pouvant  avoir  son  enseignement  thârapeutique,  rapportâe 
par  la  OautU  de  San-Francisco,  Un  prisonnier  k  Sm-Rafall  fut  atteint  d'itranglement 
intestinal  avec  vomissements  stercoraux.  En  le  quittant,  Ie  docteur  Taliaferro,  m6decin  de  1 
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dans  Ies  maillesdu  tissu  cellulaire.  Deux  ou  troisjours  aprte  son  entree,  ii  y  « 
suppression  brusque  du  suinlement  sereux  qui  se  faisait  par  Ies  membres  inferieura, 
et  la  malade  tombe  dans  une  espece  de  demi-coma.  Sa  situation,  vous  le  comprenez, 
etait  fort  grave  pour  ne  pas  dire  âesesp6ree.  La  medication  paraissait  devoir  ehre 
impuissanle  ou  meme  inutile.  —  Tout  en  me  rendant  compte  de  Ia  position  exeep- 
tlonnellement  grave  de  celte  femme,  je  ne  desesperai  pas  et  je  lui  instituai  un 
traitement  extrâmement  energique:  vesicatoires  sur  Ies  deux  jambes  pour  ra^elcr 
l'ecoulement  sereux;  derlvatifs  sar  le  tube  intestinal  et  surtout  revulsifs  â  la  r^oa 
precordiale ;  plusieurs  larges  vesicatoires  d'abord,  et  ensuite  deux  cauteres  appliquee 
siffiulUinemeat  l'un  au-dessus,  I'autre  au-dessous  du  sein  gaucfae. 

Celte  malade,  condamnee  par  Ies  eleves  qui  suivent  habiluellement  la  visile,  vous 
pouvez-la  voir:  elle  se  se  leve,  se  promene,  boit,  mange  et  engraisse.  Dans  quelque 
temps,  elle  va  sortir  de  l'hdpital,  je  ne  dis  pas  guărie,  puisque  son  coeur  sera  tou- 
jours,  pour  elle,  une  epee  de  Damocles,  mais  suffisamment  amelioree  pour  qu'avec 
quelques  precautions,  elle  puisse  esperer  vivre  longtemps  encore. 

Ne  desesperez  donc  jamais,  Messieurs,  et  soignez  vos  malades  conune  si  vous 
deviez  toiyoui^  ies  guerir;  soignez-les  quand  mame,  el  vous  n'aurez  jamais  â  vous 
en  repenlir. 

Je  reviens  maintenant  au  traitement  des  afifections  de  la  peau.  Ici  encore  ne 
d^esperez  jamais ;  traitez,  mais  trailez  d'une  faţon  rationnelle.  Dans  toute  maladie 
de  peau,  tenez  compte  -.  io  de  la  nature  de  la  maladie;  2»  de  la  lision  anaiomo- 
pathologique ;  3»  de  la  forme  aiguS  ou  ehronique;  4°  enQn,  de  la  constitution  du 
sujet. 

1»  La  nature  de  la  maladie. — Vous  comprenez,  sans  qu'il  soit  besoin  d'insisler, 
quec'est  lâ  un  des  points  Ies  plus  importants  du  traitement.  Et,  en  effet,  notre 
medication  sera  toute  differente,  suivant  que  nous  aurons  aflaire  k  une  affection 
parasitaire,  idiopathique,  iymptomatique  ou  critigue. 

A.  Dans  une  affection  patatitaire,  rindication  essentielle  est  de  dâtruire  le  pără- 
site; or  vetre  Irailement  variera  suiyanl-«'»»-"''««K«««a,  comme  parasites,  des  ani- 
mam ou  des  vegetaux.  11  vaneRi  surtout  dans  son  modo  d'^qjpiicaiinn;  car,  dans 
tous  Ies  cas,  vous  aurez  ă  employer  des  substances  parasiticides. 

Avez-vous  ă  traiterunephthiriase?  Quelques  fUmigations  de  cinabre,  quelques 
bains  que  vous  additionnez  de  20  ă  40  grammes  de  sublima  en  solution,  detruisent 
promptement  Itipediculi  corporis,  et  Ies  papules,  resultant  des  morsures  repetees 

prison,  regardait  ce  cas  comme  ăiaeapiri,  lorsqile  W.  Lebor,  Tinfirmier,  essaya  de  contre- 
dire  ce  pronostic  par  un  traitement  original  et  ing^nieux  qui  eat  an  succes  complet.  I!  injecta 
dans  le  rectum  une  solation  de  carbonate  de  soude  et  ensnite  une  solution  d'acide  tartrique, 
et  par  nnc  forte  pression  sur  l'anus  avec  une  6poDge,  empdcha  lYvacuation  des  gaz  resultant 
de  reffervescencc.  Trois  injeclions  semblables  furent  ainsi  r^p^t^es  coup  sur  coup,  pour  les- 
queliei  &  onces  <le  carbonate  de  soude  et  8  grammes  d'acide  tartrique  furent  empioy te  daos  3 
pinles  d'eau.  La  distension  rapide  du  gros  intestin  paralt  avoir  ât6  si  consid^rable  qtte  l'^tran- 
glement  ful  d£tniit  et  une  âvacuation  abondante  eut  lieu. 

Le  malade  6tait  guâri,  lorsqu'une  parotidite  survint,  bientdt  suivie  d*une  abondante  suppţi- 
ration  qui  le  fit  mourir  quinze  jours  aprfes. 

Le  docteur  Taliaferro,  qui  rappwle  ce  fait,  pense  qne  ce  mode  de  traitement,  ă  moindre 
dose,  peut  rendre  service  en  pareil  cas.  Un  succ6s  semblable  en  est  rapportâ  dans  Ia  mâdecine 
pratique  de  Wood. 

—  Deux  nouvellef  ovariolomies  exteutâes  avec  succes  en  Italie  :  l'une  h  Bologne,  Ie  2  mai, 
par  le  docteur  Ruggi,  et  I'autre  k  Padoue,  quelques  jours  plus  tard,  par  le  professeur  Marzolo, 
tendent  ft  redonner  ă  cette  grave  opiration  le  rang  honorable  qui  lui  appartienU  On  sait  que 
Ies  10  premiers  cas  ont  il€  mortels.  Les  10  autres  ovariolomies  exăcut^es  depuis,  ont  donoâ 
5  succes,  soit  la  moiliâ  ou  Ie  quart  de  Ia  tolalit&  Cest  une  proporlion  saUsEaisanle  et  qui  fait 
esperer  mieuz. 

—  La  dernifere  mort  subite  par  la  chloroformisation  survenne  entre  Ies  mains  du  professeor 
Billrolh  va  «Ire  roccasion  d'un  proces.  II  s'agtssait  de  la  d^articulalion  coxo-f<morale  poar 

-«Uo  mydile.  L'anesthteie  «tant  complete,  Partere  fâmorale  avait  iii  lite  prialablement, 
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de  ces  animaux,  disparaltront  rapidement,  surtout  si,  aux  soins  de  propret^,  vous 
{yoatez  quelques  bains  sulAireux. 

D'autres  fois,  Ies  animaux  plus  pelils  et  presque  imperceptibles  se  rerugient  sous 
Tepiderme  et  s'y  creusent  de  verilables  tannieres.  Habitant  de  prăference  sur  Ies 
mains  et  la  verge  cbez  l'homme,  sur  Ies  mains  et  Ies  seins  chez  la  femme,  ils 
labourent  ces  regions  de  la  meme  faţon  que  vous  voyez  Ies  taupes  marquer  par  un 
sillon  leur  passage  dans  un  champ  bien  uni.  Aussi,  avânt  d'attaquer  Tanimal  dans 
sa  retrăite,  detruisez  la  barriere  qui  le  protege.  Un  bain  tiede  et  des  frictions  ener- 
nques  avec  le  savon  noir  ramolliront  suUisamnient  l'dpiderme  pour  qu'il  puisse  se 
dKbirer,  et  votre  insecticide  arrivant  directement  sur  l'acare,  en  aura  tacilement 
raiwn.  Cet  insecticide,  vous  le  connaissez  tous,  c'est  la  pommade  sulfuro-alcallne 
dUe  d'Helmericb. 

Puisque  nous  parlons  du  traitement  des  acares,  permettez-moi  d'e\iouter'encore 
DU  mot.  Chez  Ies  personnes  dont  la  peau  est  flne  et  delicate,  ou  bien  quand  Ies 
acares  ont  pu  en  toule  liberte  crottre  et  multiplier  de  faţon  ă  fonner  de  vâritables 
legjons,  vous  voyez  souvent  survenir  des  complications  inflammatoires  dont  la  plus 
eofflinune  est  l'ecthyma.  Soignez  d'abord  ces  complications,  faites  tomber  tous  Ies 
symptomes  d'inilammation  locale,  sans  quoi  vous  vous  exposez  ă  voir  votre  pom- 
made, irritante  au  premier  chef,  faire  TefiTet  de  l'buile  sur  Ie  feu,  et  aggraver  des 
complications  qu'un  traitement  emollient  bien  dirige  fait  ordinairement  disparattre 
enpeu  de  temps. 

Les  parasites  sont-ils  vigitaux?  S'ils  siegent  superflciellement,  comme  dans  Ie 
pjtiriasis  versicotor  et  l'berpes  circin6,  des  lotions  parasiticides  au  sublim6,  ou 
mieox,  une  pommade  ainsi  composee : 

Axonge  fralcbe IQ  grammes, 

Camphre 5     — 

Soufre 5     — 

que  nous  employons  babituellement  avec  succes,  les  fera  disparaltre  rapidement. 

Si  Ie  vegătal  est  situa  proibndement  dans  le  bulbe  pilifbre,  faites  pratiquer  l'âpi- 
lation,  et  de  celte  facon  votre  agent  parasuioido,  tvhUmi  ou  teirUure  d'iode,  pourra 
penetrer  jusque  dans  le  cul-de-sac  qui  logeait  Ia  racine  du  poil  ou  du  cheveu.  Tel 
sera  le  traitement  de  Ia  teigne  faveu$e,  du  sycotu;  seulement,  je  tous  rappelle 
enonre  que  vous  devrez  d'abord  employer  Ies  topiques  6mollients  chaque  fois  que 
TOUS  aurez  quelque  complication  inflammatoire. 

et  k  cUnirgien  allait  diviaer  les  parUea  moUes,  qaand  rop4r4  râla  aoudainemeot  et  mourut 
wot  le  contean  malgrâ  Fonverture  Inatantanie  de  la  trachie. 

Ce  tenible  malbeor  a  (Xi  roccasion  de  r^flexioni  criliqnea  poar  la  QacM$  mtdicaU  de 
ftame.  Pasaanl  an  revue  (ontes  les  op^rations  malheureuses  du  c^lfebre  cbirurgieo,  elle  rap- 
fisk  qne  dans  uo  premier  cas,  absolameot  identique,  pareil  malheur  Iui  est  d6jă  arrivâ  dout 
B  n'a  pas  tir6  profit ;  qu'ane  antre  mort  par  ie  chloroforme  lui  est  survenue  pendant  l'esa» 
nen  d'on  do%t  bless6,  et  que  dans  d'autres  occasions,  ii  a  \ii  Ia  veine  au  lieu  de  Parttre  lin- 
guale,  perfora  Ia  vessie  durant  Ia  lithotomie,  etc,  etc.  Si  pareiUes  m^prises  arriraient  ă  un 
chimrgien  de  campagne,  dit-«Ile,  ii  serait  pastible  en  Autriche  de  remprisonnement  Ces 
rflnarqnes  ont  bleasâ  le  calibre  opiiârateQr  qni,  y  voyant  sans  doute  de  la  malveilIaBoe,  a  intenti 
on  proces  &  la  Oaxette. 

Cette  susceptibllitâ  professionnelle  nous  paratt  blAmable  si  Ies  fails  invoqnăs  sont  rtels.  Si 
la  josliee  ne  demande  pas  compte  d'aussi  grands  maiheurs  aux  pratlciens  renommâs,  en  rai» 
son  de  lear  habiletâ  ordinairo  et  de  leur  pratique  ^tendue,  n'est-ce  pas  Ie  r6Ie  de  la  Presse, 
lentfnelle  vlgilante,  de  les  enregistrer  et  de  leur  rappeler  sans  cesse,  afin  que  leurs  succto  nom- 
bmix,  lear  reoomm4e  et  la  conflance  universelle  qu'ils  inspirent  ne  les  âblouisse  pas,  et,  en 
leor  montrant  qu'ils  sont  faillibles,  les  rappelle  aux  lois  de  la  prudence  et  aux  r^les  de 
Part. 

Si,  en  faisant  ainti  son  devoir  Ie  midecin  journaliste  est  ezpoeă  k  reeevoir  ces  horfons  de 

eeax«lli  memes  qui  devraient  le  d^fendre  et  le  prot^r  en  raison  des  avantages  qu'ils  reţoivent 

de  la  Presse  par  la  publication  de  leurs  travaux  et  de  leurs  succes,  ii  en  est  beureusement 

Mdommag6  d'une  maniere  bien  flatlense.  En  cela,  comme  en  tout,  le  bien  est  ă  cdt6  da  mal. 

liM  at^rtissementl  et  Ies  discassioni  de  la  Presse  medicale  portugaiae,  do  Correio  medico  ea 


Digitized  by  VjUUy  LtT 


86  L1INI0N  MEDICALE. 


B.  Les  aflfections  idiopatbiqces  reconnaissent  ordinatrement  une  cause  externe  et 
pourraient  âtre  designees  sous  le  nom  d'affections  provoquees.  Le  traitement  sera 
simple  et  la  guerisoa  souvent  rapide;  j'en  excepte  toutefois  l'insolation,  qui  peut  se 
compliquer  de  plienomenes  encephaliques  et  amener  une  terminaison  funeste. 
Veez^a,  qu'il  se  presente  â  l'etat  d'interlrigo  oa  sous  cette  forme  complexe  qui 
porte  Ie  nom  de  gale  des  ipiciers,  est  Ia  manifestation  la  plus  ordinare  des  afiTec- 
tions  provoquees. 

L'intertrigo  se  presente  generalement  chez  Ies  individu  gras,  replets  et  peu  soi- 
gneux  de  leur  personne.  Siegeant  ordinalrement  entre  les  cuisses,  sous  Ies  aisselles, 
sous  Ies  seins  chez  la  femme,  ii  vient  du  frottement  r^ciproque  des  deux  surfaces 
cutanees,  irritees  par  la  malproprete  ou  Ia  pr^sence  des  secretions  sudorales  et  seba- 
câes.  Chez  Ia  femme,  l'intertrigo  des  cuisses  peut  tenir  encore  ă  l'arrosement  con> 
tinuel  des  parties  par  un  liquide  vaginal  modiQe  dans  sa  quantite  et  surtout  dans 
sa  qualite. 

La  gale  des  epiciers  est  un  eczema  modifie,  que  I'on  voit  survenir  chez  Ies  indi- 
vidus  exposes,  par  leur  profession,  ă  manier  des  substances  irritantes.  Aussi  son 
siege  d'election  est-il  le  dos  des  mains  ou  la  peau  fine  et  delicate  est  si  facilement 
accessible.  Les  epiciers,  les  cuisinieres,  Ies  teinturiers,  les  peintres,  Ies  tailleurs 
de  pierre,  sont  les  victimes  naturelles  de  cette  affection.  Si  l'eruption  a  quelque 
sympt5me  d'acuile,  des  lopiques  emollients  la  feront  disparalire  nq>idement.  Si  elle 
se  presente  â  I'^tat  chronique,  donnez  des  bains  locaux,  des  douches  qui  detrempe- 
ronţ  en  quelque  sorte  Ia  peau,  et  si  ces  moyens  soni  insufflsants,  n'hesilez  pas  â 
rendre  au  tegument  sa  vltalite  par  des  appiications  de  substances  irritantes,  telles 
l'huile  de  cade  ou  la  teinture  d'iode. 

C.  Affections  sthptobutiqdes.  —  Nous  avons  dit  dans  notre  derniere  lecon,  que 
les  afTeclions  cutanees  pouvaient  n'âlre  que  la  tradnction  d'un  etat  particulier  du 
tube  digestif,  ou  des  diatheses  dartreuse,  syphilitique  et  scrofuleuse.  Ces  manifes- 
tations,  diOerant  par  leur  nature,  devront  avoir  aussi  leur  traitement  special. 

Virylhime,  Yurticaire,  la  rosiole  tiennent  cftnvont,  -roiis  le  savez,  â  des  troubles 
digestifs  ou  ă  Tingeslion  de  ccrtotns  medicaments  od  alimeau.  Dans  ce  cas,  vous 
n'avez  aucune  prise  sur  l'eruption  cutanee;  agissez  sur  la  cause;  iubtata  catua, 
iollitur  ejfectus;  supprimez  les  aliments  suspects,  donnez  im  vomitif  si  l'etat  par- 
ticulier du  malade  Ie  demande,  et  vous  verrez  l'eruption  s'eteindre  rapidement. 

Le  traitement  des  affections  dartreuses  variera  suivant  leur  forme  61ementaire, 

particulier,  ont  enfln  port6  leurs  fruits.  Par  decret  royal  du  3  jnin,  un  nouvel  hftpital  va  s'^Ie- 
ver  ii  Lisbonoe  sur  Ies  ruines  de  I'ancien  couyent  do  Desterro  qui,  depuis  râpid^mie  de  fiivre 
jaune  en  1856,  sert  d'auxiiliaire  ă  Tlidpital  găndral  de  Son  Joii.  Voici  la  commission  nommâe 
pour  âtndler  Ie  plan  de  cet  ^tablissement :  Le  directeur  de  I'Assistance  publique  et  le  chef 
des  travaux  publics,  assist^  des  mâdecins  et  chirorgiens  Barbosa,  Simas,  da  Silva  Pedroao, 
Marques,  Sousa  Pitta  et  Craveiro  da  Silva.  Si  Ton  en  eât  fait  autant  ii  Paris  pour  Fârection  da 
noavel  Bdlel-Dieu,  une  commission  de  m^ecins  n'aurait  pas  eu  le  triste  devoir  d'en  condam- 
ner  les  dispositions  et  rappropriation. 

—  L'âpid^mie  de  variole  qui  continue  son  tonr  du  monde,  a  suscita  ici  et  Iii  de  nouvelles  tenta- 
tives  tbâ«peuUques  pour  la  guărir.  Telle  est  la  vaccination  redoublâe  par  des  injections  hyp*- 
dermiques  prăconisâe  ă  Londres  par  M.  Furley.  Pour  s'assurer  de  sa  valeur,  le  docteor 
Grifeve  a  v^riGâ  ce  proc&iâ  sur  sept  varioleux  de  ThApital  de  Hampstead.  Le  8  juin,  ils  ont  iM 
sursaturăs  de  Ijmphe  vaccinale,  mais  Ies  risultats  n'ont  nullement  r^pondu  ft  rannonce. 
Aocun  malade  n'a  ^prouvi  la  moindre  amdioration,  deux  ont  cniellement  souCTert  des  eiTels 
locaux  des  piqâres,  et  Tun  est  mort  d'une  variole  maligne.  Cest  donc  encore  une  dteeptiOD. 

—  L'Association  des  journalistes  amâricains  a  cboisi  pour  sujets  de  son  concours  annuel 
da  prix  de  600  francs  qu'elle  a  institui,  les  questions  suivantes  : 

Pour  1873  :  Patkotogîe  et  traitement  des  maladits  des  onairet, 

Pour^874  :  A  quetle  ptriodt  de  la  phthisie  pulmonairt  U  changemtnt  de  climat  est-il  disi' 
rable?  Quelles  sont  les  regles  qui  doivent  prlsider  ă  ct  changement,  et  les  tneilleures  locatitis 
ă  choisir  dans  l'Amirigue  du  Nord? 

--  Un  travail  curieux  vient  d'âtre  suscita  par  la  question  de  Tenselgnement  medical,  de 
raniformitâ  des  r^cepljons  et  des  titres  qui  prâoccupe  si  fortement  nos  confr^res  anglait.  Le 
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soinnt  lenr  etat  aigu  ou  chronique,  notons  en  passant  que  la  disparition  rapide 
des  affecUons  dartreuses  peut  6tre  sulvie  d'une  redoutable  răpercussion.  Si,  par 
eiemple,  la  suppression  brusque  d'un  flux  eczemateux  est  suivie  de  catarrhe  bron- 
thique  grave,  cherchez  k  rappeler  I'eczema,  veritable  catarrhe  de  la  peau.  —  A  Vitat 
aigu,  tenez  ă  une  diete  Îngere  Ies  malades  qui  auront  de  la  fl^vre;  £aites-leur  prendre 
d^  twlssons  acidules,  des  alcalins.  —  Dans  la  forme  chronique,  donnez  le  mMica- 
ment  par  excellence  du  vice  dartreux,  Varsenie^  mais  r6servez  ce  medicament  pour 
la  forme  cbronique  seulement.  II  serail  dans  l'6tat  aigu,  un  stimulus  qui  pourrait 
ameoer  de  nouvelles  poussees  â  la  peau. 

Letraitement  local  variera  conune  le  traitement  general.  Dans  la  forme  aigue  : 
topiqnes  4molIients,  cataplasmes.de  f&cule,  bains,  poudres  siccatives.  Un  autre  mode 
de  traitement  pr6n6  par  un  de  nos  mattres  de  l'hdpital  Saint-Louis,  M.  Hardy, 
Doosasouvent  donne  d'excellents  r6sultats,  c'est  I'application  sur  Ies  parlies  ma- 
lades de  toile  vulcanisee.  £tant  imperm6ables,  ces  toiles  placent  ies  parties  qu'elles 
recoavrent  dans  une  atmosph^re  bumide,  qui  leur  constitue  un  bain  permanent  ă 
ane  temperature  â  peu  pr^s  constante.  Dans  la  forme  chronique,  ii  faut  attaquer  la 
peau  Tivement  et  modifler  sa  vitalite  par  des  topiques  irritantJs.  Vhuile  de  Cade 
pare  est  le  topiqae  dont  nous  nous  servons  habituellement;  seulement  nous  avons 
soin  de  faire  prendre  assez  souvent  aux  malades  des  bains  alcalins  qui,  en  enievant 
toutes  Ies  sul»tances  grasses,  Ies  empâcbent  de  sejourner  lontemps  sur  la  peau  et 
des'jalterer.  Cette  precaution  serait  indiquee  bien  plus  encore  si,  au  lieu  d'huile 
de  cade,  tous  tous  serviez  de  pommades  qui  deviennent  rances  si  rapidement. 

D.  Syphilis —  Dans  la  periode  secondaire  de  ia  syphilis  qui  se  traduit  par  de  Ia 
roseole,  des  papules  ou  des  tubercules,  nous  n'avons  rien  ă  faire  comme  traitement 
local.  Expression  symptomatique  de  l'etat  gen6ral,  ces  manifestations  disparaissent 
soDs  I'influence  d'un  traitement  general.  Donnez  donc  le  traitement  sp6ciflque,  le 
nereure,  mais  donnez-le  avec  discretion.  Passez  en  revue  tous  Ies  syphilitiques  de 
sos  salles  qui  sont  soumis  au  traitement  hydrargyrique,  et  la  plupart  vous  diront  que, 
cootrairement  â  l'opinion  gen^ralement  accredilee,  le  traitement  leur  a  fait  prendre 
de  rembonpoint.  Aussije  ne  crains  pas  de  ie  air»,  oi  le  mercure  a  produit  parfois 
des  eObCij  dSsaslreux,  ii  faut  accuser  Ie  medecin  bien  plus  que  Ie  medicament.  Ne 
tombez  jamais  dans  cette  erreur,  excusable  cbez  un  homme  du  monde,  mais  inqua- 
liQable  chez  un  medecin,  que  la  rapidite  de  Ia  guerison  est  en  raison  directe  de  la 
qoantite  du  medicament  absorb6.  Donnez  le  mercure  a  petite  dose,  associeaux 

CoU^  des  chirurgiens  de  Londres,  qui  poss^de  le  privil^e  des  examens  et  de  la  collatioa 
des  grades,  vient  de  pablier  la  statistique  de  ses  actes  pendant  Ies  trois  derniires  annies.  . 
Poar  Ie  premier  examen  d'anatomie  et  de  physiologie,  1,735  candidats  se  sont  pr^nt^  : 
1,2£4  oDt  M  reţus  et  kH  refuste,  c'est'ă-dire  1  sur  3,6.  Et  ce  qui  montre  que  cet  examen 
derieot  plus  s^vfere  d'ann^e  en  annte,  c'est  que  cette  proportion  n'^tait  que  de  1  sur  &,9  en 
1K8-69,  de  1  sur  3  dans  l'annte  suivante,  et  de  1  sur  3,3  dans  la  derniire. 

I\)ar  rexamen  dâOnitif  de  chirurgie,  sur  1,085  candidats,  178  seulement  ont  €li  refus^. 
Soit  1  sur  6,1.  U  n'y  en  avait  que  1  sur  7,2  en  1868-69, 1  sur  6,6  Tannâe  suivante,  et  1  sur  5 
Ol  1870-71.  Preuve  que  cet  examen  est  aussi  de  plus  en  plus  sâv^re,  ou  que  le  niveau  dei 
^tndes  s'est  abaiss^ 

Et  comme  ces  candidats  viennent  des  diffdrentes  £coles  et  Universitte  du  Royaume-Uni,  ii 
nt  initructif  de  voir  par  ce  tableau  qu'elle  est  de  toutes  ces  dilTărentes  instilutions  celle  qui  a 
obteoo  le  plus  de  sucoto.  Quand  donc  nos  ministres  râpublicains  publieront-ils  des  tabieaux 
semblables  pour  stimuler  Ie  z61e  et  Ies  soins  de  nos  Corps  enseignants  7 

—  Voici  pour  la  fin  un  exemple  de  mort  terrible.  Un  jeune  chimiste  anglais  tris-dislinguâ, 
H.  Chapman,  âgâ  de  26  ans,  dont  le  Dom  rappelle  le  proceda  d'analyse  de  Teau  par  Tammo- 
niaqae,  Toxydation  limitâe,  et  Tun  des  collalrârateun  assidus  de  la  Chemical  Society,  vient 
dt  succomber  d'une  mani<!re  âpouvantable.  II  quitta  TAngleterre  l'aulomne  dernier  pour  aller 
(liriger  uoe  grande  distillerie  de  bois  dans  la  Harlz  en  Allemagne,  et,  depnis  peu  de  temps,  U 
itait  occap6  ft  la  fabrication  du  nitrate  de  mâthyle  sur  une  large  tohelle,  lorsque,  le  25  juio, 
Qoe  explosion  formidable  eut  lieu  dans  son  laboratoire  de  Rtibeland.  Le  bâtiment  sauta,  et 
Toa  dteonvrit  dans  Ies  dteombres  Chapman  et  deux  ouvriers  qui  s'y  trouvaient  avec  lui.  Ao- 
coA  ditail  n'a  pu  (tre  connu  sur  cette  effroyable  explosion.  P.  Garhiex. 
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amers  et  aux  opiac^s;  donnez-Ie  au  moment  des  repas,  car  melangâ  aux  alimenU 
dans  l'estomac,  ii  n'irritera  pas  la  muqueuse  de  cet  organe.  Songez  aussi  â  Tetat 
general.  Chez  Ies  indlvidus  affaiblis  ou  anemies,  donnez  des  toniques  et  des 
ferrugineux.  S'il  surrient  des  troubes  digestifs,  suspendez  le  traitement  speciilquB 
pour  le  reprendre  plus  tard.  Donnez  quelques  bains  tiedes  qui  favoriseront  la  trans~ 
piration;  evltez  autant  que  possible  Ies  bains  sulfureux  qui,  par  leurs  propriites 
Irritantes,  pourraient  angmenter  Tefllorescence  des  accidents  cutanes. 

Outre  le  traitement  general,  la  forme  ulcereuse  des  affections  s^hililiqnes 
reclame  encore  des  applications  topiques.  Dans  la  forme  ulcereuse  ordinaire,  vous 
Yous  trouverez  bien  de  I'application  de  stimulants,  tels  que  l'onguent  styrax,  Ie  vin 
aromatique,  la  teinture  d'iode  etendue,  el  pour  Ies  ulcerations  rebelles,  la  poudre 
d'iodoforme.  La  forme  serpigineuse,  qui  s'accompagne  parfois  d'un  veritaible  phag6- 
denisme,  peut  derenir  extrâmement  grave.  Nous  arOQs  eu  dans  le  service,  ii  y  a 
quelques  ann^es,  un  malade  porteur  d'une  ulceration  de  cette  espeoe;  l'orifice  anal 
tout  entier  et  la  pârtie  terminale  du  rectum  furent  successivement  envabis  et 
detruits.  Que  doit-on  faire  en  pareil  cas?  II  fout,  outre  le  traitement  local,  s'occuper 
surtout  de  l'etat  general,  et,  dans  ces  condiţiona,  vous  nouB  vuituz  souvent  renoncr 
au  traitement  speciflque;  supprimer  Ie  mercure  ou  l'iodwre  de  potassium  ponr  nous 
occuper  des  troubles  digestifs  que  nous  presentent  Ies  malades.  Que  de  fois  n'avons 
nous  pas  constate  dans  nos  salles  l'influence  de  Ia  sânte  generale  sur  la  syphilis 
ulcereuse !  Des  malades  se  trouvaient  dans  un  etat  aussl  satisfaisant  que  possible ; 
nous  etions  en  droit  de  Ies  regarder  comme  gueris  ou  ă  peu  preş,  mais  on  voyait  sur- 
venir  quelques  sympt^mes  d'embarras  gastriques,  etalorsces  lesionsen  voie  de  gn^ 
lison  s'ulc^raient  de  nouveau  et  nous  iaisaient  perdre  en  quelques  jours  Ie  benUSce 
d'un  traitement  parfois  tres-long.  Laissez  alors  de  c5te  Ie  mercure  ou  l'iodure  de 
potassium,  qui  ne  peuvent  âtre  pour  l'intestin  qu'une  cause  de  nouveaux  malaises; 
donnez,  suirant  I'indication,  un  vomitif  ou  un  purgatif,  et  vous  verrez  l'amelioratioa 
des  ulcerations  coîncider  avec  le  retour  de  I'appetit  et  le  fonctionnement  regulier  du 
tube  digestif.  A  ce  moment  vous  pourrez  repreadre  utilement  le  traitement  speci- 
flque; seulement,  souvenez-vous  que  ie  tube  digestif  doit  vous  servir  de  barom^tre 
dans  l'administration  de  ce  traitement. 

E.  Scrofules.  —  La  tcrofule  peut  se  presenter  sous  ses  deux  formes  malignes  ou 
binignes.  Dans  Ies  scrofulid$$  binigne$,  ârythemes,  impetigo,  eczema,  fhiles  des 
applications  6mollientes  sur  Ies  parties  malades;  donnez  comme  traitement  general, 
l'huile  de  foie  de  morue,  le  remede  par  excellence  de  la  scrofule,  des  toniques,  des 
amers  et  des  ferrugineux. 

Dans  Ies  scrofulides  malignes  outre  le  traitement  general  n'hesitez  point  â  detruire 
par  le  causlique  Ies  tubercules  ou  Ies  ulcerations.  Le  caustique  dont  nous  nous 
servons  ordinairement,  est  Ia  pommade  au  bi-iodure  de  mercure. 

Affections  critiques.  — Certaines  aifections  de  Ia  peau  peuvent  âtre  considerees 
comme  critiques.  Comme  type  du  genre,  je  vous  signalerai  le  catarrhe  bronchique 
grave,  disparaissant  quand  survient  un  eczema  fluent.  Dans  ces  conditions,  vous  le 
comprenez,  sans  que  j'aie  besoin  d'y  insister,  on  doit  respecter  Teruption,  fovoriser 
mame  son  epanouissement. 

4<>  CoNTiTBTioN  DO  MALADE.  —  Tenez  toujours  compte,  Messieurs,  de  Ia  consti- 
tution  de  vos  malades.  Modiflez  vetre  traitement  suivant  cette  constitution.  Aux 
individus  plâthoriques  qui  se  presenteront  avee  un  eczima  rubrum^  appiiquez  des 
sangsues;  donnez  des  pui^tifs,  saignez  au  besoin.  Aux  syphilitiques  qui  vous  pre- 
senteront Ies  attributs  de  la  constitution  lymphalique,  outre  et  en  mame  temps  que 
le  traitement  speciflque,  donnez  du  fer,  des  toniques,  des  amers,  en  un  mot,  pres- 
crivez  un  traitement  fortement  analeptique,  pour  evlter  ces  manifestations  bybrides 
qui  ont  ^  designa  sous  le  nom  pittoresque  de  serofulate  de  virole. 

Ie  ne  puis  terminer  cette  le^  sur  Ie  traitement  en  gânâral  des  maladies  de  Ia 
peau,  sans  vous  dire  quelques  mots  sur  une  quesUon  qui  rentrs  Incidemment  dans 
notre  sujet.  Je  veux  parler  du  traitement  des  afTectlons  cntanees  par  Ies  eaux 
minirales. 
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Dans  ee  sieele  ou  Ia  distance  n'est  rian,  oii  Ia  locomotion  paralt  un  besoin  impeo 
rieux  pour  certaiaes  natures,  vous  aurez  souvent  l'occasion  de  rencontrer  des  ma- 
Mes  qui  Tous  diront :  •  Les  eaux  devront,  je  croia,  m'etre  fort  utiles.  Guidez-moi 
dans  le  cboix  que  j'en  dois  faire.  »  Ne  vous  fiez  pas  toujours  aux  cures  merveilleuses 
qae  tous  annoncera  un  proprietaire  d'eaux  minârales  dans  un  prospeotus  contenant 
uoe  note  detaillee  des  grammes,  centigrammes  et  milligrammes  de  substances 
acthres  reconnues  chimiquement  dans  ses  eaux.  Souvenez-vous  qtto  les  eaux  ont 
toujours  une  aiiion  funeste  si  vous  les  donnez  dans  une  6volutîon  aigue,  surtout 
dans  la  sypbliis  et  dans  Ia  dartre.  Ces  eaux  sont  irrîtantes,  soit  par  leur  tempâra* 
ture,  soit  par  lea  substances  qu'elles  tiennent  en  dissolution.  Donnez-les  dans  une 
afitetioa  aigue,  dans  un  eczema  par  exemple,  elles  seront  un  coup  de  fouet  qui 
povra  (ranâformer  l'eczema  en  uneafTection  plus  grave,  te  pemphigus,  par  exemple. 

Dans  Ia  syphiiis  seeondaire  ă  forme  benigne,  gardez-vous  des  eaux  minârales. 

II  y  a  quelqnes  annees,  un  de  mes  clients  prit  Ia  verole,  et  vint  me  tronver  por- 
tear  d'accidents  sypbilitiques  secondaires  qui  paraissaient  marcher  avec  Ia  plus 
grande  benignite.  Un  de  ses  amis  avait  ete  gu6ri  h.  Bar^ges  d'une  afTection  de 
lapeau.  Bareges  devait  etre  aussi  pour  lui  la  planche  de  salut;  il  devait  y  trouver 
nne  guerison  complete  et  rapide;  du  moins,  c'etait  son  avis.  Bareges,  vous  le  savez, 
compte  parmi  les  plus  actives  des  eaux  minerales  sulfureuses.  Malgremes  conseils, 
malgre  mes  prieres,  malgre  ie  tableau  peu  rassurant  que  je  Iui  fls  des  accidenls  qui 
allaient  l'accabler,  il  me  quitta,  et  son  dernier  mot  fut :  <  J'irai  quand  mame.  » 
11  partit,  Messieurs,  mais,  quinze  jours  apres,  il  etait  de  retour,  et,  loin  d'avoir 
irouvâ  guerison  et  sânte,  il  rafportait  un  rupia  de  la  plus  belle  venue.  Mes  previ- 
si(ms  s'itaient  r^lisees,  et  cette  syphiiis  benigne,  qui  devait  guârir  rapldement  par 
le  traitement  ordinaire,  prit,  sous  I'influence  excitante  des  eaux,  un  caractere  de 
malignite  qu'elle  conserva  longtemps  encore. 

Au  contraire,  dans  les  aOTections  chroniques  ou  au  declin  des  afTections  aigues. 
Ies  eaux  pourront  âtre  pour  Ie  malade  de  Ia  plus  grande  utilile.  Nous  pourrons 
envoyer  nos  vieilles  herpelides  â  Saint-Gervais,  â  Luchon,  au  Mont-Dore,  â  Schinz- 
nach,  a  \a  Bourboule. 

Si  vous  avez  ă  combattre  des  modiflcations  chroniques  et  profondes  dans  la  vita- 
lile  du  derme,  un  epaississement  corne,  de  la  pachjdermie,  utilisez  les  eaux  puis- 
santes  de  Loeche,  de  Bareges,  d'Uriage.  Envoyez  vos  scrofuiidesâAlIevard,  ăSalins, 
aux  Eaux-Bonnes,  aux  bains  de  mer. 

Je  vous  le  repeterai  en  lerminant,  n'imitez  point  ces  medecins  qui  envoient  aux 
eaox  ă  tort  et  â  travers,  et  souvenez-vous  qu'on  ne  doit  pas  jouer  avec  le  traitement 
tottvent  dangereux  des  maladies  de  la  peau  par  Ies  eaux  minerales;  ce  sont  des 
armes  â  deux  trancbants  qu'il  faut  etudier  avec  soin,  et  dont  ii  ne  faut  se  servir 
qu'avec  un  sage  et  habile  discernement. 
^^  ■      I    I  II     ■  ■  ■       III  I'  II       III 
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iTUDE  SUR  U  MORTALITE  A  PARIS  PENDANT  LE  SliSE; 
Par  le  docteur  Henri  Sdedr.  In-8*  de  112  pages.  Sandoz  et  Fischbacher,  MIteurs. 

Nombre  de  travanz,  notes  on  mtaioires  m6dfcanx  de  plus  ou  moina  d'imporlanoe,  ont  Hi 
poUi^  depuis  plus  d'un  an  sur  Ie  si^e  de  Paris.  Le  dernier  en  date,  un  des  plus  int6r«s- 
luts,  niTtont  au  point  de  vue  statistique,  est  la  thfese  de  M.  Sueur,  soulenoe  II  y  a  quinze 
joors  k  la  Facullâ  de  m^decine,  thtee  qui  u'a  pas  moins  de  cent  pages,  et  qui  a  d&  coftler  ă 
wnanlear  de  longnes  et  difflciles  recherches. 

Tentre  immâdiatement  dans  ranalyse  de  ce  sârieux  travail.  Le  cbapitre  premier  est  une 
ttpice  de  vaste  introduction  en  quelqae  sorte  oblig6e,  si  Ton  veut  avoir  Ies  âlâments  d'une 
]aiU  tppr^ciatloo  de  la  morlaliti  pendant  Ie  si^ge.  II  y  trăite  des  changements  snrvenui  au 
i&taX  du  si^e,  dans  le  nombre  et  la  composition  des  habitanls.  Ne  ponvant  se  fier  au  recen- 
Bnnentdn  7  Janvier  1871,  relatWement  aux  cartea  de  boucberie,  ă  canse  des  fraudes  nom- 
breaio,  dont  elles  etaient  robjet,  il  a  pris  et  trouvd  dans  le  Journal  des  ^conomittes  que  la 
iwpulation  de  Paris,  en  juillet  1869,  6tait  de  1,890,000  :  Les  cbemins  de  fer  ont  fait  aorlir 
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avânt  rinvestisseaient,  300,000  Parisiens;  mais  ii  estentrd  190,000  hommes  de  tronpesr^- 
liires  et  170,000  râfugiâs  de  la  banlieue.  Qnant  au  cbangement  dans  la  composition.  Ie 
nombre  des  femines  a  peu  ravii :  pour  lee  hommes,  ii  a  port^  surtout  sur  ceux  de  20  ă  &0  ans; 
on  en  comprend  facilement  la  cause.  Les  conclusions  de  ce  chapitre  so;it  que  :  la  populalion 
de  Paris,  pendant  le  si^e,  n'a  pas  dipassâ  2  millions  d'habitants,  et  Tezcâdant  a  porţi  sur  les 
hommes  de  20  k  AO  ans. 

Dans  l«  chapitre  II  nous  trouvons  nne  itude  de  la  morlaliti  g6n6rale  da  U  leptembre  1870, 
au  18  marş  1871  (28  semaines) ;  dates,  Pune  ant6rieore  au  dâbut,  l'autre  postârieure  a  la  fin 
du  si^ge.  On  arrive  au  cbiffre  de  77,231,  dont  A8,752  pour  le  si^e  proprement  dit  ou  dlx- 
neuf  semaines.  La  planche  jolnle  ă  ce  chapitre,  indique  qne  la  mortalitd  a  6t6  en  gindral 
croissant  avec  la  disparition  des  vivres  et  Taugmentation  des  privations  de  tonte  esp^ce ;  mais 
on  voit  qu'elle  est  surtout  influencde,  par  la  conrbe  de  temptoilure  qui  se  trouve  an-dessous, 
d'od  H.  Sueur  se  croit  dâment  antoriââ  ft  conclure  :  LMmminence  morbide,  la  misire  physlo» 
logique  dăterminâes  par  les  privations,  une  fois  admises,  c'est  te  froid  qui,  en  dehors  des 
faits  de  guerre  a  (i\A  le  r^lateur  de  la  mortalitâ  pendant  Ie  si6ge.  Quant  ă  la  comparaison 
avec  la  mortalitâ  des  antres  annăes,  Ia  moyenne  des  quatre  annâes  prâcddentes  et  de  l'ann^ 
suivante  pour  les  vingt-hait  semaines  pareilles,  a  t.\A  de  24,928 ;  Tezctidant  pour  1870-1871 
est  donc  de  52,303. 

Apr6s  cette  «lude  de  la  mortaliti  en  gdniral,  l'auteur  entre  dans  le  ddtail :  morttUitipar 
âge  et  par  sexes,  tels  sont  les  titres  des  deuz  chapitres  suiTants. 

Voyons  la  mortalitâ  snivant  les  âges  :  II  compare  d'abord  la  mortalitâ  par  âges  en  France  et 
&  Paris,  comparaison  prâc6d6e  du  nombre  d'individus  existant  an  France  suivant  Ies  âges.  U 
Ies  a  divis«s  en  tix  groupes  d'âges :  de  O  4  6  ans,  6  ft  16, 16  ă  25,  25  ft  40,  AO  ft  60,  60  ă  65 
qui  ddsigne  Textrâme  vieillesse.  Aprfes  ce  classement  par  groupes,  ii  compare  la  mortalitâ  sur 
100,000  individus  en  France  et  â  Paris,  s'^lfeve  ensuite  ii  celle  par  1,000  vivanta  dans  chaque 
groupe,  puis  finit  par  dăduire  le  cbiffre  des  dâcis  dans  cbacun  des  six  groupes  ft  Paris  pen- 
dant le  semestre  obsidional,  compara  au  mftme  semestre  de  1868-1869,  et  nous  trouvons 
comme  conclusion  que,  dans  le  premier  et  Ie  deuxitoe  ainsi  que  dans  les  deux  derniers 
groupes,  les  rapporU  sont  anlogues,  quoique  exag^răs,  ă  ceux  qui  existent  dans  la  courbe 
comparative;  deux  âges,  au  contraire,  ont  perdu  tout  rapport  avec  la  normale,  ce  sont  ceux 
compris  entre  15  et  25,  25  &  40.  Dans  le  premier  de  ces  groupes,  le  total  des  d6c&5  a  6ti 
plus  que  sextupM;  dans  le  suivant,  plusquje  iriiJi.  Nnu»  en  allons  avoir  Ia  raison  dans  le 
chapitre  suivant  :  De  la  moriaim  tatvecnTus  sexes.  Cest  de  40  k  60  ans  qne  raccroissement 
des  d^cfes  a  ăt6  le  moindre;  les  vieillards  dpuisis  par  Ies  privations  ont  ete  irapp«8,  surtoai  k 
la  fin  du  si^e. 

Dans  le  chapitre  IV,  ii  procMe  par  gradation  menant  du  gtoiral  au  parliculier,  comme 
dans  le  chapitre  prfeMent  Comparaison  gândrale  du  nombre  des  femmes  et  des  hommes  en 
France  et  â  Paris,  divis6  en  six  groupes  comme  les  prâc^ents;  comparaison  de  ce  mame 
nombre  par  1,000  personnes  vivantes  dans  chaque  groupe;  puis  comparaison  de  la  mortaliti 
en  bloc  par  10,000  babitants  et  par  sexes  en  France  et  ă  Paris ;  enfin,  comparaison  de  la  mor- 
talitd  par  1,000  hommes  et  1,000  femmes  ă  Paris  et  en  France.  Abordant  ensuite  l'dpoque  do 
si^e,  nous  avons  comme  conclusion  :  que  la  courbe  des  dâcto  fdminins  est  beaucoup  pios 
âevde  pendant  le  si^e  que  celle  de  IMpoque  similaire  en  1868-1869,  mais  elle  est  idenliqne, 
elle  s'est  dlevde  de  toutes  pifeces,  sans  modifications ;  ii  y  a  eu  â  chaque  Age  plus  de  ăicka 
mais  ils  sont  restds  entre  eux  dans  les  mâmes  rapports  qu'en  temps  ordinaire.  La  courbe  mas- 
culine nous  donne  des  rapports  bien  dilfârents;  c'est  ici  que  nous  trouvons  la  raison  de  cette 
«norme  augmentation  dans  le  nombre  des  morU  de  15  ă  25  ans  et  de  25  ă  40;  cette  angmen- 
tation  ne  s'applique  exclusivement  qu'i  cette  portion  de  la  populalion  masculine;  la  raison  en 
est  dans  le  service  militaire  «ctif,  fail  seulement  par  les  hommes  de  ces  deux  groupes.  En 
risumd  Toici  les  conclusions  : 

«  Le  siâge  a  foit  presque  tripler  la  mortaliti  de  la  populalion  qni  n'a  pas  pris  part  k  la 
B  d6fense,  cela  est  vrai  pour  les  deux  sexes. 

a  Les  hommes  de  40  Ji  60  ans  ont  âtâ  de  tous  les  habitants  les  moins  touch^;  ils  ne  fU- 
a  saient  pas  de  service  actif,  ii  offraient  plus  de  râsistance. 

«  Ceci  s'est  fait  sentir  «galement  sur  Ies  hommes  de  26  &  40  ans,  qnoiaa'ils  flissent  fort 
«  exposds. 

«  De  15  ă  26  enfln,  aprfts  avoir  foumi  d'abord  des  chiffres  de  ddc6s  relativement  foiblet. 
«  ils  ont  m  frapp^  dans  des  proportions  beaucoup  plus  fortes,  ă  cause  de  leur  peu  derâsis- 
«  lance  et  du  dăfaut  d'acciimalement.  » 

Quelles  sont  maintenant  les  maladies  qui  ont  le  plus  conlributf  \  cette  morialild  si  mnde 
pendant  le  semestre  du  siăge?  Elles  sont  au  nombre  de  six  :  variole,  bronchile,  pneumonie, 
uevre  typhoWe,  diarrh^  et  dysenterie.  II  n«glige  loules  ceUes  dont  le  cbiffre  de  d6c6s  «lait 
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trop  laible  poar  entrer  ea  ligne  de  compte,  et  Ia  pkthisie  comme  trop  difilcile  &  appr6cler 
lous  bien  des  rapports.  Nous  râsumons  en  Ies  quelques  ligoes  suivantes  Ies  conclusions  de  cet 
inUressant  cbapitre. 

Une  maladie  difKre  totalemeDt  des  autres,  apparatt  Ia  premiere  et  atteint  son  summum  du 
6  an  37  noTembre  au  moment  ob  Ies  autres  sont  loin  elles-mftmes  de  leur  fastigium,  c'est  la 
ttrioU. 

La  iiarrhi*  et  la  dytmierit.  Ia  premiere  snrtout,  qui  tout  ă  foit  an  d^bnt  du  sl^ 
ittpiBent  toutes  Ies  autres,  anivent  ii  teur  maximum  pendant  l'armistice,  fin  de  fivrier  et 
eanuDencement  de  marş. 

Lh  tnns  autres,  au  contraire,  guivent  dte  le  d6but  et  d'une  manifere  constante,  le  moaTC* 
ment  de  Ia  conrbe  de  mortaliti  gânârale  :  la  fiiwr*  typhoUe  a  son  maximum  du  IA  au  21  jan- 
Tier;  la  bronchite,  da  38  janvier  au  &  făvrier;  enfln,  liptuumonie,  avec  un  maximum proloogd 
preiqae  pendant  nn  mois,  du  21  janvier  au  18  f^vrier.  L'auteur  appelle  ces  trois  demitoes  plus 
pulieoliirement  maladUt  obsidionaUs,  parce  que  ce  mot  rend  biea  compte  de  leur  marche 
et  progression  continues  pendant  ces  six  mois. 

Eofin,  comme  opposition  ă  celte  mortalii^,  voyons  dans  le  chapitre  sixibme  et  demier,  ce 
qo'i^la  reproduction  pendant  le  si^e.  Question  dilBcile  ft  âlucider;  on  y  arrive  eepen* 
dut  par  une  suite  de  d^ductions  et  par  le  cbiffre  des  naissances  comprises  entre  le  1"  juin 
1871  et  ie  31  janvier  1872,  termes  des  conceptions  de  septembre  1870  jusqu'en  avrii  1871.  Js 
rteltat  iinal  est,  en  definitive,  nn  abaissement  considârable  du  chitTre  des  conceptions  pen» 
dant  le  si^ge,  et  surtout  pendant  Ies  mois  de  novembre,  dăcembre  1870  et  janvier  1871, 
mois  ob  la  mis^re  physiologique,  et  tous  ses  ancompagnements,  itait  an  comble.  De  plus,  ii 
bat  ajoaler  que  de  septembre  1870  &  janvier  1871,  le  nombre  des  morts-n6s  a  616  en  aug- 
meotant ;  on  en  comprend  sans  pâine  la  raison ;  nous  n'avons  pas  &  nous  âtendre  li-dessus. 
Aprte  rarmistice,  la  courbe  des  conceptions  remonle,  elle  r6pond  ii  une  pâriode  de  raour  et 
de  riparatim;  le  nombre  des  naissances  en  novembre,  decembre  1871  et  janvier  1872  00  est 
tameiUeare  preuve. 

Ifoos  voici  ă  la  fin  de  ce  long  et  consciencieux  travail  de  slalistiqne  mddieale  et  g^nirale. 
Noos  engageons  vivement  ă  le  lire  ă  ce  double  point  de  Tue;  quoique  assez  h^rissA  de  chiffres, 
el  piraissant  aride  au  premier  abord,  Ia  lecture  en  est  facile,  tout  etant  trâs-clair  et  simple, 
el  rendae  plns  facile  encore  par  Ies  tableaux  ob  Ies  courbes  sont  marqaâesen  plusieurs  teintes; 
rteil  suit  par  U,  sans  aucun  etTort,  le  texte  qui  se  trouve  en  quelqne  sorte  condensa  et  peint 
dans  ces  cioq  planches.  Nous  croyons  qne  st.  sm»»  a  nuuj^u  k  la  scieace,  non-seulement  pour 
>  primtnx,  nuiu  pour  i'aveoir  uo  veritâble  service,  en  cotligeani  tous  ces  documents  ou  igno- 
rts  ou  ^parpiil^,  et  qu'on  consullera  avec  fruit  sa  thfese,  quand  on  voudra  s'instruire  compld- 
teoKnt  sar  eette  năfaste  et  &  jamais  maudite  annte  18704871.  —  J.  R. 

JOURNAL  DES  JOURNAUX 


Stpt  tandiu  cket  un  malade.  —  Un  infirmier  ă  Lariboisifere,  apris  quelques  jours  de  malaise 
et  de  courbature,  mais  n*accusant  rien  du  cbii  du  tube  digestif,  s'aperţut,  en  allant  k  Ia  selle, 
qn'il  rendait  des  d^bris  plats  et  rubanăs  qu'ă  la  visile  de  M.  Siredey  on  recoonut  6tre  des 
fragments  de  tsnia.  On  prescrivit  20  grammes  de  Icousso.  Mais  M.  Grandon,  pharmacien  en 
<iii,  aa  lieu  de  faire  infnser  le  kousso  răduit  en  poudre  pendant  une  demi-heure,  le  pnlv6- 
rita  avec  beaucoup  de  soin,  passa  dans  un  tamis  Ir^s-fin  la  poudre  obtenue,  et  en  prăleva 
30  grammes  qn'il  fit  infuser  dans  250  grammes  d'eau  bouillante.  Llnfusion  fut  abandonn^e  & 
elle-m6me  jusqn'au  lendemain.  ChaufTâe  au  bain-marie  et  bien  agitde,  l'infusion,  poudre  et 
liqnide,  fnt  avalto  par  Ie  malade  en  une  seule  fois.  Une  heure  et  demie  aprfes  I'avoir  prise,  le 
malade  sentit  un  peu  de  gargouillement  intestinal,  quelques  collques,  bient6t  suivies  du 
be»>in  d'aller  ă  la  selle  et  du  rejet  d'une  masse  considirabie,  pelotons  blanchfttres  formâs  de 
tsoias  entrelac^  H  y  en  avait  sept  dont  le  microscope  fit  dteouvrir  Ies  t^tes ;  ils  6taient  de 
loDgueur  diverse,  mais  leur  d^roulement  complet  donna  une  longueur  totale  de  19  mitres. 
Avec  Ies  fragments  prteâdemment  rendus,  on  peut  ^valuer  ă  20  mălres  la  longueur  de  ces 
paraiites  que  ce  malade  portait  dans  rintestin  sans  en  £tre  autrement  iocommodă.  L'etTet  si 
prompt  et  si  complet  dn  remâde  peut  £tre  atlribui  au  mode  de  prâparation  et  d'administra- 
tioa  {Journal  de  mid.  et  de  chir.  pratiques,  juillet  1872.) 

On  ihe  pathology  (Palhologie  et  traitement  de  Ia  variole),  par  le  docteur  Robert  Bakevell. 
—  Article  de  critique  clinique  fond6  sur  une  observation  attentive  de  250  varioleux  observai 
k  rh6pital  spăcial  de  la  Trinidad,  aux  Antilles.  L'ăruplion  6tait  discrete  dans  60  cas  seule- 
uKDt,  et  plus  de  17  pour  100  âlaient  de  nature  bimorrhagique  sur  des  sujets  nou  vaccina 
U  dânomination  franţaise  Iul  parait  pr6firable  A  toute  autre,  et  ii  critique  Ies  âpith^tes  de 
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vtoicnies,  puslule  ou  papule  donnâes  k  IMruption.  Le  contagiuni  lui  paratt  etre  Ies  globnies 
Tarioleux  qui  se  trouvent  si  abondamment  dans  Ie  bouton.  En  se  dess^hant,  ils  se  r^pandent 
dans  ratmosphfere  et  infectent  ainsi  r^conomie  par  la  boucbe  et  ies  poumona.  —  P.  G. 

Deua:  cm  de  Ugature  de  grosses  artiret  ex^cutăs  k  Thâpital  naval  de  I^rmouth,  par  le  doe- 
teur  Robert  Bernard  ,  inspecteur  gânâral.  —  Le  succes  de  ces  deux  graves  op6rations  en  iait 
le  mărite.  Cest  d'abord  la  ligature  de  l'iliaque  externe  pour  un  an^ysme  inguinal  dans  le 
triaogle  de  Scarpa  du  c6t6  droit,  chez  un  marin  de  39  ans.  L'andvrjsme  gnârit,  mais  la  gan- 
gr^ne  du  pied  fut  le  râsultat  de  cette  op^ralion. 

La  ligature  de  la  carotide  primitive,  diez  un  marin  de  26  ans,  ponr  une  hâmorrhagie  (ou- 
droyante  r£sultant  d'une  plaie  chancreuse  des  amygdales  et  du  voile  du  palais,  a  eu  un  tuc- 
cte  plus  complet  Opări  te  26  ftvrier  1873,  ce  malade  sortait  parfaitement  gu6ri  dens  moii 
aprta.  {Lancet,  )uin.)  —  P.  G. 

FORMULAIRE 

FOMENTATION  CONTRE  L'^RTSIPÂLE. 

tnfusion  de  fleurs  de  sureau 500  grammes. 

Alcool  campbră 30      — 

Mtlez.  —  Pour  fomentations  sur  Ies  r^ions  irysipâlateuses.  Dans  Tintervalle,  on  Ies  cou- 
vrira  de  poudre  d'amidon  campiirâe.  £mâto-cathartique  k  rintărieur.  —  N.  G. 

Wipki1mir^^f  MMlcale*.  — 16  Jdu.i.et  1770. 

Hazars  de  Cazites,  mădecin  k  Toulouae,  fait  la  preuve  de  son  habileti  dans  le  maniemeot  de 
de  r^lectricitâ  medicale.  Une  demoiselle  Dufonr,  âgâe  de  79  ans,  d'une  constitution  iaible, 
ayant  Ies  genoux  tumâGăs,  rânitents,  violets  et  douioureux,  ătait  atteinle  depuis  plusieurs  moii 
de  ces  accidents,  lorsque  Gaz^les  tenta  la  guărison  :  ălectrisations,  sudoriQques,  purgatilL  La 
malade  âpronve  d'abord  une  sensation  agrâable,  puis  des  fourmillements.  Au  moia  d'aoât,  Ies 
douleurs  avaient  diminua ;  M"*  Dufour  commence  ă  marcher  avec  une  caone.  La  guâriaon  fot 
bientdt  compI^t&....  ponr  une  demoiselle  de  70  ans.  —  A  Cb. 

Bulletln  heMoBMdaIre  dea  Decâa  d'apri»  lea  dA«Uiratl«o«  k  l'^tat  elvU 

du  6  au  12  juillet  1872. 


CAUSES  DE  D£g£S. 


Variole 

Bougeole 

Scarlatine 

Fifevre  typholde 

Typhus 

ErysipMe. 

Brouchlteaigui. 

Pneumonie 

Dysenterie. 

Diarrbăe  cbol^iforme  des  jeu- 

nes  enfants 

Cholăra  nostras 

Cholâra  asiatique 

Angine  couenneuse 

Croup 

AiTections  puerpărales 

Autres  affections  aigu6s. 

AiTections  cbroniques. 

AiTections  chirurgicales 

Caoses  aocidentelles. 


Totanx. 
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(1)  Sar  ce  diiOTe  <le  358  Aichs,  i  17  ont  (M  causis  par  la  pbthisie  palmooaire. 


Le  Oirant,  G.  RiCHiLOT. 


PARI*.  —  Typographie  riin  Mutbstb  et  Q>,  rue  dei  Dcux-Portef-Saint-Sauveur,  22. 
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BULLETIN 

SDR  Li  S£aNCE  de  L'aCAD^HIE  DE  U^DEUME 

M.  Laboulbine  a  fait  unecommunicalion  dont  l'interet  ressortît  plus  6videmment 
â  ranatomie  pathologique  qu'â  la  th^rapeutique.  II  a  voulu  connaître  la  nature  et  la 
composilion  du  llquide  epanchâ  dans  une  articulatloa  atteiate  de  rhumalisme  arti- 
culaJre  blennorrhagique,  et  sur  un  malade  atteint  d'une  arlhrite  de  ce  genre  au 
genou,  ii  a  extrait,  au  moyea  du  trocart  de  Dieulafoy,  modifle  par  Potain,  le  liquide 
conlenu  dans  l'articulation.  L'analyse  chimiqueet  l'examen  microscopique  onl  plel- 
nement  satlsfoit  la  curiositâ  de  M.  LabouMne,  car  11  n'est  pas  probable  que  la 
ponction  de  Tarticulation,  mame  avec  Ies  Instruments  actuels,  quelque  inoffensifs 
qn'ils  paraissent  âtre  jusqu'ici,  derienne  un  mode  de  traitement  du  rhumatisme 
articulaire  aigu,  blennorrhagique  ou  non.  Cest  donc  simple  alfiiire  de  curiosit6 
seientifique,  et,  dans  cette  mesure,  la  communication  de  M.  Laboulb^ne  ajoute  une 
nolion  interessante  ă  l'histoire  anatomique  de  Tartfarite  aigue. 

M.  Moutard-Martin  a  presentâ  deux  hommes  de  son  service  qu'il  a  traites  avec 
succis  par  la  large  incision  d'un  epanchement  pleuretique  purulent.  Deui  ans  se 
sont  ecoul6s  depuis  l'operalion.  Cependant,  sur  l'un,  ii  existe  encore  un  petit  per- 
luis  qui  laisse  ecouler  quelques  gouttes  de  sdrosită,  et  sur  l'autre,  une  petite  ouver- 
tore  â  bords  enflammes  par  oîi  s'ecoulait,  hier,  un  peu  de  pus. 

M.  Henri  Roger  a  termine  son  discours  surla  pleurâsie  chez  Ies  enfants.  Nous  en 
commengons,  aujourd'hui  meme,  la  pubiication,  el  nos  lecteurs  pourront  apprecier 
tout  ce  qu'elle  contient  de  veritable  et  de  solide  enseignement  pratique. 

Nous  publierons  aussi  le  travail  Iu  par  M.  Bonnafont  et  relatif  â  un  nouveau  mode 
d'emploi  de  r^lectricite  dans  Ies  maladies  de  l'ouîe. 

LA  FACDLTfi  BT  LB  COHCOCIS 

Dans  un  entrctien  ^ţmutus  avoris  eu  l*lioiRt«tt».d!avoir  hier  avec  M.  le  Doyen  de 
la  Kaculte  de  medecme,  M.  Wurtz  nous  a  appris  un  fait  que  nous  nous  empres- 
sons  de  faire  connaître  â  nos  lecteurs  et  que  nous  mettons  avec  plaisir  â  l'actif  de  la 
Faeulte. 

Lorsque  la  chaire  de  pathologie  chirurgicale  est  devenue  vacante  par  la  permuta- 
Uon  de  M.  Verneuil  â  la  chaire  de  clinique  externe,  M.  Wurtz  s'est  presente  chez 
M.  le  ministre  de  l'instruction  publique  et  lui  a  demande  avec  la  plus  vive  instance 
le  retablissement  du  concours  â  l'occasion  de  cetle  chaire  etde  celles  qui  pourraient 
devenu-  vacantes. 

M.  Jules  Simon  a  repondu  qu'il  ne  croyait  pas  avoir  le  droit  de  changer  aussi  pro- 
fondement  le  decret  organique  qui  r6git  Ia  nomination  des  professeurs;  qu'au 
Cons«iI  de  Tinstruction  publique  seul  appartenait  Ie  droit  de  reclamer  cette  modi- 
fieation;  que  ce  Conseil  n'existait  pas  encore  et  qu'il  fellait  attendre  sa  reconsti- 
tution  pour  que  pftt  se  realiser  le  changement  demand6. 

M.  Wurtz  n'a  pu  que  s'incliner  devant  cette  fin  de  non-recevoir,  et  voilâ  comnie 
U  a  6t6  passe  outre  ă  la  nomination,  par  presentation,  du  professeur  de  pathologie 
eiteme  et  comme  auront  lieu,  tres-probablement,  Ies  nominations  encore  â  faire;  â 
moins  que  la  Facult6,  par  une  demarche  nouvelle  et  coUective,  ă  laquelle  on  ne 
Pntque  la  convier,  ne  tente  de  lever  Ies  scrupules  de  M.  Jules  Simon. 

t*  Gatetle  de»  tUpitaux  veut  dteiddment  avoir  enfonc*  une  porte  ouverte,  et  son  rWacleur 
ttmidUenl,  M.  le  docleur  Victor  —  heureux  pr^nom  —  Revillout,  lient  absolument  ă  avoir 
^feomert  la  Măditerrante.  N'ayoM  pasTinhumanil^  de  Iroubler  la  joie  d'un  si  beau  triompUe. 
**■!  fl  demeure  dtoonlr^  que  nous  avons  voulu  «  supprimer  la  Iulie  dans  Telude  de  la  mi- 
*•*», »  JmpoBer  «  une  doctrine  m6dicale  officielle,  unitaire  el  aulorilaire.  »  11  n'esl  pas 
«•toceiUinque  M.  Revillout  est  Ie  premier  depuis  la  cr6ation  qui  aii  idclamd  le  libre  exa- 
«Mj^  k  «riUque  inddpendanle,  la  sponlan6il6  des  recherches  ct  la  liberia  de  Ia  science.  A 
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prenve,  c'est  qa'en  1866,  c'est-ă-dire  avânt  le  dâluge,  ii  nous  fit  absolument  la  m^me  qne- 
relle  quMI  a  le  soin  de  rappeler  en  reproduisant,  de  peur  que  ses  lecteurs  ne  Taient  oublii 
—  ce  qui  est  bien  modeste  de  sa  part  —  le  triotnphant  article  qu'il  publia  ă  cette  âpoque  avec 
autant  de  raison  que  ceux  qu'il  6dite  ou  plutftt  qu'il  rWdite  aujourd'hui.  Seulement  M.  Victor 
Reviliout  oublie  defappeler  &  ses  lecteurs  qu'en  1866,  comme  aujourd'hui,  nous  eâmes 
l'honneur  de  lui  r^pondre,  et  de  telle  faţon,  que  la  discussion  en  resta  lă;  c'est  ce  que  notre 
aimable  confitre,  dans  son  langage  plein  d'am^nitâ,  appelle  a  se  dărober.  »  Nous  avons, 
nous,  l'immodestie  de  croire  que  nos  lecteurs  n'ont  pas  perdu  le  souTenir  de  cet  article,  et 
nous  n'avons  pas  &  leur  en  infliger  uue  seconde  lecture.  A  M.  Reviliout,  qui  paratt  Pavoir 
oubliâ,  nous  en  reppellerons  la  date :  cet  article  est  du  29  octobre  1866. 

Et  cependant,  ii  a  un  pen  raison,  M.  Victor  RevilIouL  Oui,  nous  nous  dândrons  volontiers  i 
des  querelles  sans  issue,  oiseuses  et  st^iles,  cousues  de  finasseries  de  r6daction  et  bourii 
d'^quivoques,  n'ayant  pour  mobile  qu'un  amour-propre  un  peu  nalf,  mais  par  tn^  exuberant, 
et  s'imaginant  que  quelques  phrases  ăcrites  dans  un  journal  vont  pulvdriser  une  publicatioo 
rivale.  A  des  conlradicleurs  de  cette  importance,  ou  ne  pent  vraiment  răpoodre  que  par  le 
refrain  de  la  chanson  c6I6bre  de  Nadaud  :  Brigadier,  vous  avez  raison! 


N'en  parions  plos;  nous  sommes  morts. 
O  grand  Victor,  ne  tronblez  pas  nos  cendres ! 


PATHOLOGIE 


DE  LA  PLBDB£8IB  GUBZ  LB8  BRFAIITS  BT  BB  LA  TMOBACOOBItTiSBţ 

Discours  prononcâ  &  ('Academie  de  midecine,  dans  la  seance  du  9  juillet, 
Par  H.  Henri  Roger,  membre  de  l'Acadâmie. 

I 

Le  champ  de  la  discussion  sur  la  ihoracocentise  s'est  considerablement  agrandi, 
et  qui  pourrait  s'en  plaindre,  puisque  cette  deviation  du  point  iniţial  de  la  question 
nous  a  valu  Ies  Communications  Ies  plus  interessantes  et  Ies  discours  des  orateurs 
de  l'Academie  Ies  plus  autoriseset  Ies  plus  icouiis-Niius  sommes,  aujourd'hui,  fort 
loin  du  point  de  depart,  ă  savoir  ta  avântages  de  la  ponciion  de  lupoitrine  dant 
lei  Spanchements  sireux  d'abcmdance  moyenne.  C'est  notre  collfegue  M.  uemer  qm, 
digne  h6ritier  de  la  tradition  d'un  maître  illustre  (de  Trousseau,  restaurateur  de  la 
thoracocenlese  et  de  la  tracheotomie),  et  voulant  utiliser  Ies  instrumenta  nouveaux 
(trois-quarts  capillaires  et  appareils  aq;)irateurs),  est  venu  proposer  d'etendre  encore 
Ies  applicalions  de  la  ponctionlhoracique:  cette  operation  ne  devrait  plus,  suivant 
M.  B^hier,  etre  reservee  seulement  aux  vastes  coUections  purulentes  ou  sereuses, 
mais  eile  cbnviendrait  aussi  «  dans  tout  epanchement  caracterise,  si  midioere  qu'il 
puisse  paraiire. » 

La  solution  de  ce  probleme  therapeutique  ainsi  pose  etait  fort  importante  pour  la 
pralique,  et  pourtant,  ii  n'a  ete  l'objet  que  de  quelques  remarques  doctrinales  ayant 
trăită  l'influenceque  la  thoracocenttee  pourrait  exercer  sur  Tevolution  ou  memc 
sur  la  naissance  de  la  tuberculose;  mais  M.  Behier  ayant,  â  propos  des  proced& 
operatoires,  prononce  sans  eflfroi  et  meme  avec  faveur  le  mot  A'empyime,  notre  emi- 
nent coUegue  M.  Jules  Guerin  a  tout  aussit6t  et  fort  justement  reclame  pour  la 
methode  sousssutaneee  de  ponction  et  d'aspiration,  et,  de  son  c6te,  M.  Chassaignac 
a  revendique  chaleureusement  Ies  droits  du  drainage. 

Le  traitement  chirurgical  des  Spanchements  purulents  est  devenu,  d^s  lors,  l'ob- 
jeţexclusifde  la  discussion,  et  meme,  c'est  sur  le  terrain  circonscrit  du  choîx  â 
faire  entre  Ies  differents  procedes  que  Ies  inventeurs  se  sont  rencontres.  Mais,  au 
lieu  de  se  dScider  en  faveur  de  tel  ou  tel  mode  d'op6rer,  au  lieu  de  vanter  une  ni6- 
thode  ă  l'exclusion  des  autres  et  de  prStendre  en  feire  une  application  generale 
tandis  que  Ies  indicalions  sont  foumies  par  Ies  cas  particuliers,  ii  y  avait  â  eluclder 
une  question  preliminaire  qui  est  plus  importante  et  plus  difllcile  â  trancher,  je 
veux  parler  de  l'opportunite  mame  de  la  thoracocentese  et  de  l'apprfciation  exacte 
du  moment  ovi  elle  devient  nScessaire.  Tout  Ie  monde  est  d'accord  sur  ce  point  que, 
dans  Ies  cpanchemcnts  purulents,  l'opcration  est  indispensable:or,  le  diagnostic 
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da  pyotborax  est-il  toujours  incontestă?  La  pleuresie  purulente  est-elle  simple  ou 
eompliqu^  de  broncho-pneumonie,  comme  elle  l'est  si  souvent  chez  l'eafant?  L'exis- 
tence  du  pus  etant  reconnue,  quelle  en  est  l'origine?  La  pleuresie  est-elle  franche- 
ment  inflammatoire,  ou  bien  n'est-elle  pas  tuberculeuse?  Qu'elle  soit  simple  ou 
tobereuleuse,  existe-t-il  une  complication  de  pneumothorax?  Voilâ  autant  de  pro- 
blemes,  parfois  tres-diCficiles  ă  resoudre;  et,  cependant,  croit-on  que,  dans  toutes 
ces  circonstances  diverses,  on  doive  agir  et  agir  de  la  mame  fa^on? 

Ue  moment  de  l'op^ration,  la  determination  du  point  â  piquer,  la  necessit6  plus 
ou  moins  probable  de  ponctions  renouvelees,  et  enQn  le  mode  opăratoire,  I'emploi 
et  la  nature  des  injections,  ne  doivent-il  pas  varier  selon  Ies  cas?  Certes,  ce  sont  lă 
des  questions  pratiques,  des  questions  plus  importantes  que  celle  des  trois-quarts 
gros  ou  moyens,  petits  ou  capillaires ;  que  celle  des  ballons  uniques  ou  doubles;  que 
celle  des  seringues,  des  pompes  foulantes  et  aspirantes  (je  ne  Ies  dedaigne  pourtant 
pas,  puisqu'ils  peuvent  aider  â  Ia  guerison),  de  tous  ces  appareils  enfln  ou  la  clinique 
est  trop  subordonnee  ă  la  mecauique,  oii  l'ouvrier  de  l'esprit  s'efTace  devant  l'ou- 
Trier  de  la  maln. 

M.  Gosselin,  examinant  la  curabilite  de  la  pleuresie  purulenta  et  recherchant  le 
mecanisme  de  la  guerison  apres  Ia  thoracocentăse,  a  fait  allusion  ă  certains  cas  heu- 
reui  oîi  celle  guerison  aurait  ele  obtenue,  chez  des  enfants,  a  l'aide  d'une  seule 
ponctlon.  Puis,  laissant  de  c6t6,  faute  d'observations  personnelles,  cette  question 
envisagee  dans  l'enfance,  ii  s'est  rejete  sur  ce  qu'il  avait  vu  el  bien  vu  chez  l'aduUe. 
11  m'a  semble  que,  par  celle  reserve  modeste,  M.  Gosselin  faisait  appel  aux  mede- 
tins  des  hdpitaux  d'enfants,  et,  comme  j'ai  eu  occasion  (ainsi  que  nos  collegues 
MM.  Bartbez  et  Bergeron)  de  voir  dans  mon  service  clinique  un  grand  nombre  de 
pieuresies  dont  plusieurs  avaient  n6cessite  la  thoracocentfese,  je  crois  Stre  en  me- 
sure  de  repondre  â  cet  appel  et  de  dire  ce  que  j'ai  observe  sur  Ies  jeunes  sujels  pen- 
dant de  longues  annees. 

Li  pleuresie  ehez  Ies  enfânf»  difi&vo  ăe  celle  des  adultes  dans  ses  manifestations 
sobjectives,  dans  ses  formos,  dans  sa  marche,  et  consequemment  dans  son  diagnos- 
tic el  sa  prognose  :  comme  ces  differences  ne  sont  pas  parfeitement  connues  de 
tous,  malgre  quelques  bons  travaux  (ceux  de  M.  Bartbez  en  premiere  ligne),  et 
comme  elles  doivent  commander  des  differences  correlatives  dans  le  traitement  des 
epanchements  pleuraux,  je  demande  Ia  permission  de  Ies  exposer  brievement  et  de 
traiter  en  particulier  de  la  thoracocetUise  considirie  exclusivement  dans  le  jeune  dge. 

Pour  me  conformer  ă  l'ordre  de  la  discussion,  je  commence  par  \&plettrisiejmru' 
Utik. 

II 

Chez  Ies  enrants  comme  chez  Ies  adultes,  l'empjeme  ne  peut  guerir  que  par  I'eva- 
cuation  du  pus,  spontanee  ou  artificielle  :  Ires-rarement  observee  chez  ceux-ci,  Ia 
risorption  compUte  du  liquide  epanche  n'a  pas  encore  ele  constatee  chez  ceux-lă. 

Dans  quelques  cas,  apres  la  thoracentese,  une  certaine  quantite  de  pus  qu'on 
a'avait  pu  extraire  de  la  plevre  finit  par  disparattre  (j'ai  vu  plusieurs  falts  de  ce 
geore);  mais  ii  ne  s'agit  alors  que  d'une  resorplion  partielle,  possible  seulement 
apres  plusieurs  mois,  alors  que  le  travail  de  stoetion  morbide  s'est  arreti  et  que 
ia  plevre  enflainmee  a  recouvre  en  pârtie  ses  fonctions  normales.  Au  fort  du  pro- 
cessus  phlegmasique  c'est,  au  contraire,  une  augmentation  du  pus  et  non  pas  une 
dlminution,  m6me  passagere,  qui  est  la  r^le. 

Quant  â  la  resorplion  loiale,  on  ne  saurait  l'obtenir.  Dans  des  cas  exceptionnels 
termines  favorablement,  la  pleuresie  s'est  presentee  sous  une  forme  tellement  grave 
qu'on  a  pu  croire  ă  la  purulence  de  l'epanchement;  mais  ce  n'est  lă  qu'une  pre- 
sompUoa  plus  ou  moins  fondee.  Pour  pouvoir  afDrmer,  11  faudrait  qu'une  affection 
intercurrente  emportant  le  malade  plusieurs  mois  apr^,  la  necropsie  r^relât  l'exis- 
tence  d'un  kyste  rempli  de  pus  âpaissi;  c'est  ce  qu'il  nous  est  parfois  arriv6  de 
constater  â  l'hopital :  la  poche  purulente,  interposee  entre  la  paroi  thoracique  et  1« 
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poumon  ratatine  (et  qu'on  aurait  pu  prendre  pour  un  abces  pulmonaire)  6tait  mani- 
festement  le  restant  d'un  empyeme  ancien,  et  celle  lesion  persistante  prouvait  que 
si  l'empyeme  eat  susceptible  de  reduction,  ii  ne  l'est  point  de  dieparition  complete. 
On  peut  donc  dire  que  Ia  presence  du  pus  dans  la  pl^vre,  ă  elle  seule  et  quelle 
que  soit  la  quantltă  de  repanchement,  est,  pour  Ies  jeunes  siyets,  une  menace  de 
mort;  la  terminaison  de  la  pleuresie purulente  est,  obez  eux,  presque  constamment 
fatale. 

III 

V^acuation  du  pus  (la  resorption  6tant  presque  impossîble)  se  fait  spontanement 
par  deux  voies  :  ii  y  a  perforation  de  la  parol  thoracique  et  formation  d'une  fistule 
cutanâe,  ou  bien  perforation  du  poumon,  ouverture  de  l'abcfes  pleural  dans  Ies 
bronches,  c'est-ă-dire  une  vomique  et  formation  d'une  fistule  pleuro-bronchique. 

La  perforation  spontanee  de  la  parai  du  thorax  est-elle  un  mode  de  gu6rison 
qu'on  puisse  esp6rer  et  dispensera-t-elle  de  ponctionner  la  plevre? 

M.  Chassaignac  a  montr6  ce  qu'il  fallait  penser  de  ces  fausses  guerisons  aprfes 
l'incision  du  thorax,  racontees  par  des  observateurs  peu  severes  pour  eux-memes,  et 
dans  lesquellesles  operes  conservent  une  fistule  pleuro-cutanee  souvent  incurable :  i 
fortiori,  Ies  fistules  qui  se  sont  formees  spontanement  ă  travers  un  espace  inter- 
costal  sont-elles  moins  susceptibles  de  se  cicatriser  parfaitement,  et,  elles  donnent 
lieu  ă  une  suppuration  intarissable  qui  jette  Ies  enfants  dans  le  marasme  et  Ies 
epuise.  Nous  ne  connaissons  pas,  chez  Ies  enfants,  d'exemples  de  guerison  de  ces 
fistules  thoraciques  si  l'art  n'est  point  interrenu. 

La  nature  medicatrice  ne  fait  pas  toujours  bien  Ies  choses  :  le  pus,  au  lieu  de  se 
porter  vers  Ie  point  le  plus  declive,  peut  fuser  vers  Ies  points  Ies  moins  favorables 
â  l'ecoulement  du  liquide,  de  meme  que,  cbez  l'adulte,  on  a  vu  l'abces  aboutir  au 
troisieme  espace  intercostal  en  avânt  (siege  de  preference  d'apres  M.  Cruveilhier),  â 
la  region  axillaire,  et  meme  k  la  region  lombaire.  En  outre,  cette  perforation  externe, 
au  lieu  de  s'efTectuer  par  un  seul  point,  se  fait  parfois  en  plusieurs  :  chez  une  de 
nos  petites  malades  (Mărie  D...),  renamfim*-»»*»*  o.  ganche,  datant  de  huit  mois, 
6tait  sur  le  point  de  se  vider  spontanement  par  trois  points  fluctuants,  au  niveau 
des  cinqui^me,  sixi^me  et  septieme  espaces  intercostaux  en  avânt,  et  c'est  sur  Ia 
lumeur  la  plus  saillante  que  je  pratiquai  la  paracentfese. 

Rationnellement  ii  n'est  pas  impossible  qu'un  abces  pleural,  â  ouvertures  mul- 
tiples,  se  vide  et  se  cicatrise  comme  celui  qui  n'en  a  qu'une ;  mais  aprfes  combien 
detemps  et  d'epreuves!  Le  plus  souvent,  l'enfant  n'aura  pas  la  force  deresister 
ă  l'abondance  de  Ia  suppuration. 

La  chance  d'une  fistule  pleuro-cutanee  incurable  en  sera  doublee  ou  triplee,  ainsi 
que  celle  d'une  terminaison  mortelle  par  epuisement  de  l'organisme.  Sans  aucun 
doute  la  ponction  de  la  poitrine  faite  par  le  chlrurgien  au  moment  opportun,  en  un 
point  unique,  au  point  le  plus  favorable  et  suivie  d'injections  .modificatrices,  ame- 
nera  plus  sârement  la  guerison,  et  Ies  procedes  artificiels  seront  plus  efficaces  que 
le  processus  naturel. 

IV 

La  nature  emploie  un  autre  mode  de  guerison,  Ia  vomique,  et  Ton  peut  se 
demander  si,  dans  un  cas  donne  de  pleuresie  purulente,  ii  ne  vaudrait  pas  mieox 
attendre  celle  terminaison  que  de  ponctionner  hâtivement  la  poitrine.  J'ai  recueilli, 
en  eifet,  et  observ6  quelques  exemples  de  vomique,  ou  la  guerison  a  ete  obtenue  et 
parfois  en  moins  de  temps  qu'apres  l'op^ration.  Cependant  Ies  succ^,  et  surtout  Ies 
succes  prompts,  ne  sont  pas  communs  :  Heyfelder  dans  son  Iravail  sur  l'empyfeme 
ne  cile  qu'un  seul  fait  de  vomique  termine  heureusement ;  M.  Cruveilhier  a  rapporie 
dans  le  Dietionnaire  de  nUd.  et  chir.  pratiques,  1"  6dit.,  le  cas  Ires-interessant 
d'un  enfant  de  12  ans,  qui  etait  alteint  d'un  ancien  epanchement  pleur6tique,  et 
qui,  parvenu  au  dernier  degre  du  marasme,  guerit  apres  une  vomique  purulente. 

Ha  ikit  pareil  avait  et6  observe  par  mon  regreţi^  matlre  et  ami  Blacbe,  sur  un 
•nfiut  de  4  ana  qui  allait  âtre  oper6  lorsqu'il  eut  tout  ă  coup  une  abondante  expec- 
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torafion  de  pus;  ramelioration  fiit  soudaine,  et  la  gu6rison  assez  răpi  dement 
obtenue  ne  se  dementit  point.  Deux  succes  ont  ete  pareillement  mentionnes  par 
MM.  Rilliet  et  Barthez.  Je  dois  au  docleur  Duboue,  de  Pau,  l'observation  d'un  garţoa 
de  6  ă  7  ans  qui,  rers  le  troisieme  ou  quatrleme  mois  d'une  pleuresie  purulente, 
rendit  une  qnantite  considerable  de  pus;  six  semaines  â  deux  mois  apres,  la  gue- 
rison  etait  complete  (le  tannin  avait  ete  adminlstre  â  haute  dose). 

Mais  cette  terminaison  favorable  est  loin  d'etre  la  regie,  et  â  c5te  de  ces  faits 
iieureux,  j'en  ai  recueilli  qui  ont  ete  funestes.  Le  premier  cas  est  relatif  â  un  garţon 
de  5  ans  qui,  apr^s  avoir  presente  des  symptomes  de  phthisie  pulmonaire,  fut  pris 
de  pleuresie  purulente ;  celle-ci  se  termina  par  vomique  et  l'enfant  succomba  nean- 
moins.  Le  seeond  fait  concerne  un  petit  gargon  âge  aussi  de  cinq  ans,  qui  etait 
entre  dans  mon  service  â  l'hopital,  pour  une  plcuro- pneumonie  droite;  tandis  que 
laphlegmasie  pulmonaire  cedait  rapidement,  la  pleuresie  restait  caracterisee  paruu 
epanchement  â  la  base,  lorsque,  deux  jours  apres  le  debut  d'une  rougeole,  le 
malade  rendit  par  la  bouche  du  pus  en  abondance;  trois  jours  plus  tard,  je  cons- 
tatai des  signes  de  pyo-pneumo-lborax,  et  la  posilion  s'aggrava  tres-vite.  Le  cîn- 
quieme  jour  apres  celte  vomique,  Io  petit  malade  etait  emmene  mourant. 

Une  troisieme  observation  est  celle  d'une  fllle  de  9  ans  qui,  apres  avoîr  pre- 
sente pendant  deux  annees  des  signes  de  pleur68ie  droite,  fut  prise,  sous  nos  yeux, 
d'une  abondante  expectoration  purulente  sous  forme  de  vomique.  Apr^s  de  nom- 
breuses  alternatives  de  mieux  et  de  pire,  la  malade  fut  atteinte  de  complications 
broncho-pulmonaires,  et  succomba  aux  accidents  d'une  gangrene  du  poumon. 

Voici  un  demier  fait  bien  curieux,  oii  la  gu6rlson  fut  obtenue  apres  l'incision 
d'iui  abces  du  Ihorax  communiquant  avec  un  6panchement  purulent,  incision  qui 
n'empecha  point  la  formation  d'une  vomique. 

Une  fillelte  de  quatorze  ans  (Ferrand  Berthe)  prfeentalt,  â  son  entree  ă  l'hdpital, 
Ies  signes  d'une  pleuresie  droite  avec  epanchement  consid6rable.  La  coexistence  de 
spnptomes  douteux  de  phthisie  pulmonaire  me  faisait  h^siter  sur  ropportunit6  de 
la  thoracocentese,  quand,  apres  cina  semaines,  apparut  un  abcis  vers  le  sixi^me 
espaceintercostal.  L'incision  donna  issue  a  tin»  <|uantite  modârâe  de  pusdont 
I'fcoaiemem  ne  se  tarit  point.  Cinq  jours  plus  tard  se  flt  une  vomique  assez  abon- 
dante (preş  d'un  crachoir  de  pus,  rendu  en  deux  fois),  et  11  y  eut  par  suite  un 
nolable  amendement  dans  l'^tat  găneral  et  local.  L'expectoration  purulente  con- 
tinua pendant  preş  de  deux  mois,  puis  elle  cessa,  tandis  que  l'^coulement  par  la 
Ostule  se  prolongea  preş  de  cinq  semaines  encore.  La  gu6rison  fiit  definitive  aprâs 
tin  sejour  de  preş  de  quatre  mois  â  l'hopital. 

Le  petit  nombre  de  guerisons  apres  vomique  commande  donc  une  intervenţiei! 
prealable,  et  celle-ci  est  d'autant  plus  indiquee  que  l'evacuation  du  pus  par  la  bouche 
t3tgeneralementtar(live  :  si  elles'est  montree  quelquefois,  chez  des  aduites,  du 
quinzieme  au  vingtieme  jour,  ainsi  que  Trousseau  le  professait ;  si,  dans  un  des 
feits  precites,  elle  s'est  operee  apr6s  six  semaines,  dans  d'autres  cas,  au  contraire, 
elle  s'est  fait  attendre  plusieurs  mois'et  meme  plus  d'une  annee  (deux  ans,  dans 
une  de  nos  observations). 

II  est  d'ailleurs  d'autant  plus  necessaire  d'agir  que,  d'une  part,  cette  perforation 
interne  peut  ne  pas  se  faire,  et,  d'autre  part,  quand  elle  s'edfoctue,  la  mort  n'en  a 
pasmoins  lieu  frequemment. 

Vaut-il  mieux,  en  definitive,  dans  l'abces  pleural,  en  attendre  l'ouverturc  natu- 
rdte,  avec  l'espoir  qu'elle  sera  plus  innocenle,  ou  bien,  au  contraire,  prevenir  par 
<me  ouverture  artiGcielle  Ies  dangers  de  ce  nouvel  incident?  Cest  le  mSme  probleme 
qui  se  pose,  alors  qu'il  s'agit  de  se  decidcr  pour  un  traitement  actif  ou  pour  l'ex- 
ptctatton  dans  Ies  vastes  abces  internes,  ceux,  par  exemple,  de  la  fosse  iliaque. 

I^Mquestion  plus  delicate  est  celle  de  la  conduite  ă  tenir  dans  Ies  cas  oili  la 
yoni^e  s'^lant  produite,  la  collection  purulente  persiste.  Le  pus  6tant  6vacu6 
iwuq>l6tement  ou  se  formant  denouveau,  &ut-il  alors  pratiquer  unecontreK)uver< 
tvwaa  moyea  d'une  ponction?  Quelles  objections  pourrait-on  faire  â  cette  op^ration? 
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11  n'y  a  plus  ă  redouter  l'entree  de  l'air,  puisqu'elle  est  in6vitable  et  d6jâ  effectu6e 
par  suite  de  la  fistule  pleuro-bronchique.  Par  contre,  dans  la  vomique,  ii  y  aura 
slagnation  forcee  de  cet  air,  â  cause  de  la  disposition  sinueuse  des  parties  traver- 
aees,  tandis  qu'apres  la  ponction,  le  gaz  pourra  circuler  librement  et  se  renouveler; 
de  plus,  ii  deviendra  possible  de  pratiquer  des  lavages  et  des  injections  medicamen- 
teuses,  et  meme,  grâce  â  ce  dernier  moyen,  on  obtiendra  peut-âtre  la  cicatrisation 
de  la  fistule  pulmonaire,  l'injection  permettant  parfois  d'en  modifier  Ies  surfiwes  : 
e'est  ainsi  que,  dans  l'observation  rapportee  par  Trousseau,  on  vit  avec  6tonnement 
Ies  liquides  injectes  dans  la  plevre  (la  teinture  d'iode)  reparaltre  dans  la  bouche  du 
petit  malade. 

Ce  qui  prouve  du  reste  que  Ies  inconvenients  de  l'introduction  de  l'air  dans 
l'empyeme  ont  ete  exageres,  c'est  que  l'on  a  observe  des  cas  de  guerison  apres  l'eta- 
blissement  de  cette  espece  de  seton  dont  le  premier  oriflce  avait  ete  fait  par  Ia 
nature  et  Ie  second  par  Ie  chirurgien. 

Toutefois,  â  I'egard  du  traitement  consecutif  â  Ia  formation  d'une  vomique,  on 
ne  saurait  poser  de  regie  absolue  :  si  l'abces  s'est  ride  ă  peu  preş  completement;  si, 
I'auscultation  ne  revelant  aucun  signe  de  pyo-pneumo-lhorax,  le  malade  est  sou- 
lage;  si  des  phenomenes  generaux  graves  ne  surviennent  pas,  et  si,  en  mame  temps 
que  ce  mieux  se  montre  et  persiste,  I'expectoration  purulente  diminue  par  degres, 
le  chirurgien  peut  s'abstenir;  ii  doit  inteivenir  dans  le  cas  contraire.  Un  auteur 
allemand  (Bartels)  a  affirme  que  la  guerison  en  devenait  beaucoup  plus  certaine,  et 
ii  a  meme  fait  un  precepte  general  de  cette  thoracentese  ulterieure. 

Ce  qui  conunande  I'operation,  c'est  l'evolution  des  phenomenes  morbides,  c'est 
la  marche  suivie  par  l'epanchement  :  11  faut,  avânt  tout,  que  Ie  liquide  puisse. 
s'evacuer  largement,  et  rien  n'est  mieux  demontre  que  cette  necessite  du  libre 
âcoulement  du  pus.  Lorsque,  en  effet,  on  a  trop  tarde  â  ponctionner  la  plevre  dis- 
tendue  par  le  liquide ,  ou  quand  le  pus  qui  se  reforme  n'a  pas  une  issue  facile, 
l'efifort  naturei  d'evacuation  par  Ies  bronches_şe  fait  nonobstant.  C'est  alors  une 
vomique  qui  vient  s'ajouter  â  la  poncttoir  fc'est  ce  qui  est  arrive  dans  le  fait  rap- 
porte  par  Legroux,  et  pareille  chose  s'est  produile  egalement  dan«  un  <mu>  puUie 
par  M.  Gouraud  ou,  dix  jours  apres  une  thoracentese  qui  avait  fourni  250  grammes 
de  pus,  on  vit  une  expectoration  purulente  presque  aussi  abondante  (150  grammes 
environ)  debarrasser  completement  la  petite  malade  :  la  guerison,  et  une  guerison 
stable,  resulta  de  cette  evacuation. 


Que  Ie  medecin  ne  se  fie  pas  trop  ă  la  nature  dont  ii  ne  saurait  prevoir  sârement 
Ies  tendances  salulaires  ou  funesles :  Ies  jeunes  sujets  qui  resistent  moins  que  ies 
adultes  aux  accidents  de  la  pleuresie  purulente,  resisteront  moins  aussi  â  la  suppu- 
ration  prolongee  qui  suivra  Ia  perforation  thoracique  ou  Ia  perforation  pulmonaire 
spontanees.  De  lă,  I'opportunite  d'une  operalion  precoce. 

Autre  motif  d'intervention  active:  Ia  pleuresie  purulente  est  frequemment  sous  la 
dependance  de  la  tuberculose,  et  pareillement  elle  peut  l'engendrer :  chez  Ies  enfants 
oîi  tout  est  occasion  d'eclosion  tuberculeuse,  oîi  loute  souiTrance,  toute  debilitation 
de  I'economie  peut  en  etre  la  cause  determinante,  ii  faut  choisir,  dans  Ies  moyens 
ih^rapeutiques,  ceux  qui  debarrasseront  Ie  plus  vite  I'organisme  des  dangers  imm6- 
diats  et  secondaires  de  Ia  purulence. 

II  faut  operer  des  que  l'on  constate  I'existence  d'une  pleuresie  purulente,  et 
mame  des  qu'on  a  des  donnees  suffisantes  de  diagnose  exacte.  —  Ces  donn6es  qui 
sont  quelque  peu  differentes  pour  l'empyeme  des  jeunes  sujels,  je  vais  Ies  raţ^Ier. 

Chez  Ies  enfants,  il  peut  y  avoir  dejăpresomption  de  purulence  d'apres  Ies  circons- 
tances  etiologiques:  ainsi  lesempyemes  nous  ont  pani  plus  fr6quents  dans  Ies  pre- 
mieres  annees  de  Ia  vie  gu'aux  autres  âges ;  c'est  un  fait  qui  ressort  de  nos  recherches. 
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de  aorte  que  si  une  pleuresie  ă  symptSimes  v6hements  se  manifestait  chez  un  enfknt 
de  2  â  3  ans,  ii  faudrait  craindre  plutfit  une  collection  purulente. 

On  salt  aussl  que  Ies  pleuresies  qui  surviennent  dans  Ies  flerres  eruptives  sont 
j  plns  volontiers  des  pyothorax :  Trousseau,  qui  a  d'ailleurs  exagerd  cetle  influence, 
a  rapporte  trois  exemples  de  suppuration  de  la  plevre  consecutive  â  la  scarlatine.  — 
On  sait  encore  que  dans  la  pleuresie  tuberculeuse,  l'epanchement  qui  est  parfois 
sereux  et  de  resolulion  facile,  est,  d'autres  fois  purulent,  et  une  plus  grande  fire- 
quence  de  la  tuberculose  dans  l'enfance  enlralnera  une  plus  grande  frequence  cor- 
relative  de  l'empyeme. 

Dans  la  forme  aigue  de  la  pleuresie  -infantile,  c'est  par  la  violence  des  desordres 
fonctlonnels  que  l'on  soupconne  la  purulence  de  la  collection  :  le  pouls  monte  â 
130, 150  et  plus;  la  chaleur  febrile  atteint  Ies  maxima  de  la  pneumonie  (40  et 
ii  degres) ;  le  teint  est  d'un  pale  mat  ou  jaunâtre  avec  rougeur  plaquee  des  pom- 
meltes  comme  dans  Ies  flevres  de  suppuration,  et  le  facies  est  aliere  comme  dana 
lesaffections  Ies  plus  graves. 

Le  pus  se  secrete  avec  une  rapidite  extrâme,  si  bien  que  l'epanchement  qui  rem- 
piit  en  Tingt-quatre  ou  quarante-huit  heures  toute  une  plevre  peut  etre  declare 
puralent.  —  Des  Ie  deuxieme  ou  troisieme  jour,  le  cote  malade  presente  deja  une 
dilatalion  visible  avec  effacement,  puis  saillie  des  espaces  intercostaux.  La  voussure 
est  promptement  tres-marquee,  surtout  â  Ia  region  cardiaque  (comme  s'il  y  avait 
perieardite).  —  De  la  clavicule  â  la  base  du  Ihorax,  la  matite  est  absolue  (chez  Ies 
en&ats,  cette  matite  est  bien  plus  generalement  un  signe  de  pleuresie  que  de  pneu- 
monie), et  la  ligne  verticale  de  Ia  matite  depasse  l'axe  median  du  sternum  de  1  â 
2centimelres.  —  A  l'auscultation,  on  constate  du  soufTIe  bronchlque,  surtout  dans 
lamoitie  superieure  et  en  arri6re,  souflle  sans  ronchusetordinairement  lointain;  le 
murmure  vesiculaire  est  aboli,  et  l'on  sent  â  l'oreille  que,  malgre  Ies  inspirations 
haules  et  penibles,  le  poumon  reste  immobile.  —  Le  coeur  est  fortement  repousse 
âdroite  :  ii  bat  dans  Ie  creux  epigastrique  ou  meme  sous  Ies  fausses  c5tes  et  jus- 
qu'au  mamelon  droit,  Timpulsion  el  Ies  bruils  cardiaques  etant,  en  ces  points,  ă 
leur  maximum.  Cette  eclopie  du  ooeur  «ot  tres-imporlanle  pour  la  semiotique,  car 
00  oA  la  rencanire  pour  ainfii  direjamais  que  dans  Ies  pleuresies;  et  si  j'avais  eu 
l'attention  bien  fixee  sur  ce  point,  jen'aurais  probablement  pas  pris  pour  un  em- 
pjreme,  comme  je  Tai  fait  recemment,  une  dilatalion  excessive  des  bronches  ă 
sjmpt&mes  tout  â  fait  insolites. 

Dans  quelques  cas,  c'est  l'absence  de  remission  dans  ies  sympt5mes  du  dâbut 
qui  peut  faire  presumer  la  purulence  :  l'amendemenl,  qui  d'ordinaire  se  montre 
apres  trois  ou  quatre  jours  d'ascension  graduelle,  est  ă  peine  sensible ;  la  doul«ur, 
la  dyspnee  persistent; ii  y  a,  le  soir,  des  exacerbations  febriles  avec  fVisson ;  la  tem« 
perature  qui  avait  baisse  ă  39°,  â  38°,50,  s'exalte  de  nouveau  et  donne  des  variations 
eu  rapport  avec  Ia  fievre  qui  prend  la  forme  hectique. 

Ces  caracteres  de  l'hecticite  sont  marques  surtout  dans  Ies  cas  de  pyothorax  cbro- 
Diqne ;  et,  lorsqu'on  n'a  pas  assiste  ă  î'evolution  des  symptdmes,  on  peut  croire 
qu'il  s'agit  d'une  de  ces  formes  de  la  tuberculose  pulmonaire  ou  tout  un  poumon  est 
eavabi  par  desmasses  caseeuses  răpi  dement  confluenles.  On  est  confirme  dans  cette 
ennBur  par  I'aspecl  du  petit  malade,  sa  pâieur,  son  amaigrissement,  par  un  leger 
(edeme  de  la  face  et  par  Ia  conformalion  particuliere  des  doigls  (spatules,  bippocra- 
tiqnes).  On  ne  songe  point  alors  â  la  tboracocentese,  et,  quand  Ies  enfants  succom- 
boit,  on  trouve  â  l'autopsie  une  pleuresie  purulente  absolument  simple,  avec  spl6- 
nisation  du  poumon  longtemps  comprima  par  le  pus,  mais  sans  tubercules  aucuns 
ni  dans  son  parenchyme,  ni  meme  dans  Ies  ganglions  bronchiques.  Une  operation 
pratiqate  k  temps  aurait  ele  inconlestablement  utile. 

Aussi,  pour  peu  qu'il  y  ait  doute,  on  devra  avoir  recours  â  une  ponction  explora- 
trice  au  moyen  du  trois  quarls  capillaire  :  ou  l'enfant  va  succomber,  min6  par  la 
cadiexie  tuberculeuse,  et  une  ponction  dans  un  poumon  si  profondement  altera 
a'ijOBiiH^  hen  ă  la  gravile  de  son  etat;  ou  bien,  au  conlraire,  celle  ponction,  mani- 
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festant  la  presence  du  pus  dans  la  plevre,  est  Tlndication  precise  d'une  operation 

qui  pourra  sauver  le  malade. 

(La  suUe  ă  un  prochain  nwntro.) 

ACADEMIES  ET  SOCIETtS  SAVANTES 

ACADiaiE  DE  ■IDECIME 

Sianee  da  <6  jniUet  1873.  —  Pr^idence  de  H.  DiPiti. 

CORRESPOHDANCE  OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  de  ragriculture  et  du  commerce  transmct : 

1*  Les  comptes  rendus  des  maladies  âpid^miques  qui  ont  r6gn6  en  1871  dans  Ies  d^)arte- 
ments  du  Cher,  de  Seiue-et-Oise  et  de  la  Cliarente.  (Com.  des  ^pid^mies.) 

2*  Des  rapports  sur  le  service  medical  des  eaux  minârales  de  Saint-Sauvenr  (Hantes- 
Pyrăn6es),  par  M.  le  docteur  Charmasson,  de  Paylaval,  et  des  eaux  min^rales  d'Ax  (Ari^ge), 
par  M.  le  docteur  Auphan.  (Com.  des  eaux  mindrales.) 

3°  Un  mdmoire  de  M.  le  docteur  Blanc  (d'Uzis)  sur  le  traltement  de  la  gontle.  (Com.  des 
remfedes  nouveaux.) 

La  correspondance  non  ofBcielle  comprend ; 

1*  Un  ni^moire  de  M.  le  docteur  Cazenave  (de  Bordeaux),  membre  correspondant,  sar  les 
op6rations  de  flstules  ur6tbro-p6niennes  et  de  taiile  părinâale  dâmonlrant  T^paissenr  normale 
du  pâriu^e. 

2°  Une  note  de  M.  le  docteur  Cauvet  sur  le  tffinia  de  TAlgârie.  (Com.  HM.  Hardy  et 
Dayaine.) 

3°  Un  travajl  de  M.  le  docteur  Deneux,  de  Saiot-Calais,  sur  les  procMds  propres  ă  recon- 
nattre  la  presence  et  Ia  nature  des  corps  vulndrants  mdtalliques  engagăs  dans  les  plaies 
d'armes  de  guerre.  (Com.  MM.  Gosselin,  Ricliet,  Legouest.) 

4°  Une  6lude  sur  une  dpidâmie  de  variole,  par  M.  le  docteur  Mouret  (d'Issengeaux).  (Com. 
de  vaccine.) 

5°  Une  lettre  de  M.  le  docteur  Reguerra  (de  Bujalence),  qui  soUicite  le  titre  de  menJire 
correspondant. 

6°  Un  pli  cachel^  dâposâ  par  M.  le  dociA»'  etaaaU  reafermant  une  note  sur  le  traitement 
de  Talbuminurie.  (Adopta.) 

M.  BicLARD  prâsente,  de  la  part  de  M.  GailTe,  deux  nouveaux  appareils  ălcctriques  deslinâs 
ă  fournir  des  courants  constanta  k  bon  marchă. 

M.  Larbet  prdsente  :  1*  une  brochure  de  M.  le  docteur  Brigiiam,  inlituWe  :  Quelqua  obser- 
valions  chirurgicalei ;  —  2°  un  mâmoire  imprima  sur  les  pansements  k  Touate,  par  &L  Raoul 
Hervez,  interne  des  hdpitaux. 

M.  GOBLER  prisente  :  1*  un  volume  intitula  :  Thirapeutigue  des  maladies  de  Cappareit 
urinaire,  par  M.  le  docteur  Mallez;  ^—  2°  un  Annuaire  des  eaux  minirales,  des  bains  de  mer 
et  de  Chydrotkfrapie,  public  par  la  Gazette  des  eaux,  * 

M.  V0LPIAN  met  sous  Ies  yeux  de  l'Acadtoie  un  appareil  imagind  par  M.  de  Foix,  interne 
des  hdpitaux,  et  destina  ă  praliquer  des  injcctions  pour  pr6paratlons  anatomiques. 

M.  LABOtLBfcKE  lit  un  travail  intitula  :  Du  liguide  renfermi  dans  Carticulatim  du  genou, 
■pendant  le  cours  du  rkumatisme  blennorrhagique,  dont  voici  un  extrait : 

Les  altdrations  articulaires  du  rhumatisme  aigu  ont  d^jă  6t6  6tudides.  11  a  iii  constata  que 
les  cartilages,  longlemps  regardds  comme  inertes,  offrent  ă  la  surface  libre  un  ddveloppemenl 
plus  considSrable  de  leurs  espaces  cellalaires  (chondroplastes)  ainsi  qu'un  accroissement  et 
une  mulliplicalion  des  6l6ments  propres  ă  ce  lissu.  Les  capsules  et  Ies  cellules  carlilagineuses, 
prenanl  un  volume  de  plus  en  plus  considârable,  se  rompent,  et  alors  on  trouve  que  les  snr- 
faces  articulaires  ont  perdu  leur  aspect  lisse  liabituel,  et  sont  ddpolies,  ou  m&ue  on  peu 
villeuses. 

II  y  a  ddjă  plusieurs  anndes,  j'ai  pu  vdrifier  trfes-nettement  ce  processus  morbide  ayant  lieu 
dans  les  cartilages  arliculaire  chez  une  femme  atleinte,  ă  Thâpital  Saint-Antoine,  de  rhuma- 
tisme polyarticulaire  avec  complication  cdrdbrale,  ayant  amen6  une  mort  rapide. 

De  mfime  les  ail6ratioDS  des  synoviales  articulaires  ont  M  ddcrites  depuis  le  beau  travail 
de  M.  le  profcsseur  Richet,  publid  dans  le  tome  XVII  des  mtooircs  de  cette  Acad6mie.  Dans 
la  synovite,  aprfes  Ia  dilatation  persistante  des  capillaires.  Ies  «Wments  du  tissu  conjonctif,  ou 
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lamioeiix,  s'hy pertrophient,  el  ii  y  a  production  des  exsudats  ct  surtout  des  matiires  trans- 
snd^  ainsi  que  je  l'ai  indiqu6  dans  mes  liccherches  sur  Ies  affeciions  pseudo-membrammes. 

EdQd  le  liquide  remplissant  Ies  articulations  atteintes  de  rhumatisme  arliculaire  a  616  exa- 
\mk  UQ  grand  nombre  de  Ibis;  mais,. avânt  ces  derni^res  aon^es,  on  l'observait  sortout  au 
moment  de  Ia  nâcroscopie.  II  âtait  rare  qu'on  eât  l'occasiou  d'6tudier  Ie  liquide  pendant  la  vie 
da  malade,  Ies  ponctions  pratiquâes  dans  Ies  cavit6s  articulaires  avec  Ie  bislouri,  ou  Ic  trocart, 
D'dtant  pojnt  d*un  usage  habituel. 

Aojoiird'bui,  grâce  aux  appareils  aspirateurs,  pour  peu  qu'un  liquide  renfenn6  dans  une 
arliculation  soit  abondant,  ii  peut  6tre  extrait  sans  causer  de  vives  souffrances  au  malade  et 
nec  innocuit^.  Aussi  des  travaux  ont-ils  commencă  ă  paraltre  sur  ce  sujet,  entre  autres  celui 
de  M.  le  docteur  Dieulafoy,  insârâ  dans  la  Gazctte  hebdomadaire  de  midecine  et  de  chirurgie. 

Dans  la  ptupart  des  observations  publi^es,  le  liquide  provicnt  d'arliculations  atteintes 
dliydartLrose  ă  la  suite  de  rhumatisme  .oidinaire,  ou  bicn  d'artiirites  r^sultant  d'un  trauma- 
tisme. —  Une  seule  ponction  sufDt  rarement  pour  dăbarrasser  le  malade,  et  ii  en  faut  plusieurs, 
quisoDt  toujours  bien  support^es.  —  Le  liquide  est  tanldt  citrin,  tantdt  d'un  aspect  louche  ou 
purolent,  et  Tanalyse  de  ce  liquide  n'est  point  pr6sen(6e  d'une  maniere  complete. 

Mais  dans  le  fait  que  j'ai  I'honneur  de  soumettre  ă  I'Acnddmie  et  qui  sert  de  base  &  ce 
travail,  ii  s'agil,  si  je  ne  me  trompe,  d'une  cliose  nouvelle,  car  j'ai  pu  observer  le  liquide 
renferai^  dans  Tarticulation  du  genou  cliez  un  malade  atteint  de  rhumatisme  mono-articulaire 
Hamorhagique. 

Voici  dans  quelles  conditions  j'ai  pu  extrairette  liquide  : 

OBSEBrATiox.  —  Un  jeune  liomme  de  21  ans ,  empIoy6  d'administration,  est  entrâ  dans 
mOD  service  ă  I'hdpital  Necker  le  23  juin.  II  ătait  malade  depuis  huit  jours.  II  a  d'abord 
iţnmi  des  douleurs  modărăes  k  IMpaule  droite,  disparues  le  lendemaio  pour  se  porter  au 
genoD  ganche.  Deux  jours  apr^s,  Ies  douleurs  se  localisent  exclusivement  au  genou  droit,  qui 
angTODte  rapidement  de  volume  el  devient  le  si6ge  de  baltements  douloureux. 

Ce  jenne  homme  est  robuste;  ii  n'a  jamais  eu  anl^rieurement  de  rhumatisme,  de  douleur 
arliculaire  ou  musculaire,  ni  de  battemenis  de  coîur.  II  a  support6  le  froid  aux  tranchfies 
dnrant  Phiver  de  1870-1871  sans  devenir  malade ;  ses  parents  sont  bien  portants.  Pas  d'antâ- 
c^enls  syphililiques.  II  aflSrme  n'avoir  jamais  eu  de  chancres  ou  de  blennhorrhagie. 

Qoand  je  l'examine  pour  la  premiere  fois,  ii  n'existe  de  douleur  que  dans  le  genou  droit, 
qni  est  augmenta  de  volume  et  tris-chaud  ă  la  main.  Je  perţois  une  fluctuation  manifeste.  La 
douleur  ăprouvăe  par  le  malade  est  cotitmot^,  houinante,  et  elle  s'exasp^re  par  la  pression. 
Aprks  avoir  ăâamveri  Io  glaad  et  en  pressant  sur  Ie  canal  de  bas  en  haut,  je  fais  sourdre  par 
le  mtet  one  goutte  purulente,  6paisse,de  matifere  blennorrhagique.  II  existe  un  peu  de  balanile 
coDcomitante. 

L'itat  gâniral  est  assez  bon,  peu  de  fiivre.  Ia  langue  est  blanche,  6Iargie,  l'app^tit  un  peu 
diminua.  II  n'existe  rien  d'anormal  au  cceur  ou  aux  poumons ;  Ie  foie  n'est  pas  augmentă  de 
Toiaine. 

Le  28  juin,  le  genou  6tant  toujours  aussi  douloureux,  un  peu  plus  tendu  et  chaud  ă  Ia 
maio,  je  pratique,  avec  l'appareil  aspirateur  â  aiguille  modific  par  mon  collfegue  et  ami  le 
doeteor  Potain,  une  ponction  capillaire.  Issue  imm^diate  d'un  liquide  jaune  citrin  lăgirem^nt 
fisqaeux.  Des  grumeaux  cbstruent  k  trois  reprises  Ia  lumi^re  de  la  canule  aspiratrice;  ils 
smt  facilement  refoulăs  et  Ie  liquide  s'ăcoule  parfaitement  Je  fais  ensuite  appliquer  sur  tout 
ie  membre  infărieur  droit  un  bandage  roul6,  lăg^rement  compressif. 

Le  liquide  est  examir  6  de  suite  au  microscope;  ii  contienl  de  norabreux  leucocytes  puru- 
bts,  dont  un  grand  nombre.  oflirent  des  mouvements  amiboldes,  ils  prâsentent  une  forme 
iiT^li^re  et  des  prolongements  sur  leur  contour.  Un  coagulum  fibrineux,  d'apparence  gâla- 
lioense,  s'est  rapidement  formă. 

L'ualyse  cbimique  a  Hi  falte  par  M.  Ie  docteur  Măhu ,  pharmacien  en  chef  de  rhdpital 
Sedw. 

« ftăaction  netlemenl  alcaline. 

■  le  poids  de  liquide  est  de  92  grammes. 

I  Le  liquide  est  jaune  clair ;  le  pus  ne  forme  guire  que  5  pour  100,  en  poids,  de  Ia  masse 
lobde. 

•  Răsidu  sec  rapportă  au  kilogramme  du  liquide  filtra 73  gram.    3 

dom  toalitres  minărales  anhydres 7  gram.  30 

L»S9  juin,  m6me  ătat,  peu  de  soulagement  et  pas  de  sommeil.  Le  30  juin,  le  bandage  est 
«Iert  et  le  genou  dăcouvert.  Le  liquide  s'est  reproduit,  mais  en  moins  grande  quantil6 ;  la 
SnetntiM  est  manifeste.  On  appiique  de  nouveau  le  bandage  roulă. 

I*«|Dittet,  la  qoantitddu  liquide  ayant  augmentă,  je  pratique  une  nouvelle  aspiration  avec 
le  \tmiti  de  moyen  calibre.  J'obtiens  l'issue  facile  d'un  liquide  visqueux,  purulent  et  Irfes-' 
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cbargâ  de  mati^re  fibrinense  sous  forme  de  tractus  moUasses.  Je  fais  appliquer  le  bandage 
compressif.  L' examen  microscopique  pratlqu6  imm^dialement  monlre,  comme  la  premiere  fois, 
de  nombreux  globules  de  pus.  Les  portions  coagulăes  du  liquide  sont  exclusivemenl  consti- 
taiea  par  des  fibrilles  de  fibrine,  trts-netles  et  d'un  millifeme  de  millimfetre  d'6paisseur.  Les 
leucocytes  ont  des  expansioas  amiboldes  tr^s-marqu^ ;  ii  existe  auffîi  des  h^maties,  ou  glo- 
bules rouges  du  sang,  cn  notable  quaDtit& 

Attalyse  du  liquide  par  M.  le  docteur  Mihu : 

«  R4action  alcaline. 

«  Poids. 105  grammes. 

»  Densitâ 1,023  &  20*  de  ţemp^rature. 

«  Rteidu  sec  par  kilog.  de  liquide. 79  gram.  0& 

dont  matiăres  minărales  anbydres.  ...         8  gram.  60 
«  Sang  en  quantitâ  notable,  pus  abondant. » 

La  journ6e  du  6  juillet  se  passe  fort  bien,  ains!  que  celle  du  lendemain.  Le  8  juillet,  le  ban- 
dage est  enlevâ,  et  je  constate  que  le  liquide  ne  s'est  pas  reproduiL  Le  10  juillet,  le  genou  est 
dteouvert  et  je  trouve  une  petite  quantitâ  de  liquide.  Du  reste,  les  douleurs  sont  beaucoup 
moindres,  et  je  fais  continuer  l'application  du  bandage  roulâ. 

Actuellement,  le  liquide  a  dispăru,  et  Tarticulation  n'est  plus  douloureuse.  Le  traitement 
appropriă  ă  T^tat  du  malade  est  continua,  parce  que  j'ai  constamment  trouvâ  une  goutte  de 
pus  blennorrhagique,  quand  j'ai  comprima  aviic  soin  la  moiti^  antârieure  du  canal  ur6tbal, 
d'arriâre  en  avânt 

Le  6  juillet,  aussitât  apr^s  rextracUon  du  liquide,  j'en  ai  iDStillâ  plusieurs  gouttes  dans  Fceil 
d'un  lapin  et  j'ai  plac6  un  fragment  fibrineux  entre  les  paupiferes  de  cet  animaL  Le  jonr 
m6me  et  le  lendemain  je  n'ai  pu  constater  qu'un  peu  de  rougeur  dans  Toeil ;  les  jeurs  sui- 
vants  cette  rougeur  s'esl  dissip6e,  et  ii  n'est  survenu  aucune  trace  d'ophthalmie  purulente. 

II  me  reste  k  pr^ciser  les  analogies  et  les  diffiirences  qui  existent  entre  le  liquide  que  je 
viens  de  faire  connaitre  et  ceux  qu'on  trouve  dans  Ie  cas  d'^panchement  simple  de  synovie, 
de  rhumatisme  articulaire  ordinaire  et,  enfln,  d'arthrite  traumatique. 

1*  Je  dois  ă  M.  M6hu,  de  pouvoir  donner  l'analyse  chimique  d'un  liquide  reufermâ  dasa 
l'articulation  du  genou,  aprba  la  fatigue  exag^rie  de  l'articulation  tibio-fdmorale. 

Ce  liquide,  clair,  filant  et  alcalin,  reniiwfiwJrr 

«  R^idu  sec  par  Idiogramme  de  liquide. 58  gram.  20 

dont  mati6res  minărales  anbydres .■ 8  gram. 

■  La  qnantitâ  de  mucine  exlraite  dans  ce  cas  de  production  exag^rte 

de  synovie  a  616  rapport6e  au  kilogramme  de  liquide.  Eile  est  de  .  .  .      U9  gram. 

«  Cette  mucine  oIH-ait  les  caractâres  suivants :  non  coagulable  par  la  chaleur,  se  prâdpitant 
par  l'alcool,  et  surtout  par  l'acide  acătique,  et  se  dissolvanl  dans  I'eau  distillâe,  aprte  sa  pr6- 
cipitalion  par  l'alcool.  b 

On  voit,  par  consâquent,  que  Ia  mucine  est  abondante  dans  un  liquide  synovial. 

2*  Dans  un  cas  de  rhumatisme  polyarticulaire,  oft  j'ai  pratiqu^  successivement,  en  septembre 
et  en  octobre  1871,  la  ponction  des  deux  genoux  droit  et  gauche,  le  liquide  ofiTrait  les  caraa- 
t^res  suivants : 

7  septembre  1871.  —  Liquide  du  genou  droit : 

«  Poids 32  gram.  50 

■  R^ido  sec  par  kilog.  de  liquide. 56  gram.  A6 

dont  mati^res  min^rales  anhydres 8  gram.  60 

«  Ce  liquide  citrin  s'est  pris  en  masse  au  bout  de  quelques  heures,  comme  le  liquide  d'une 
pleurele  aigu&  Au  bout  de  six  heures,  le  dâp6t  fibrineux  correspondait  k  1  gramme  20  par 
kilogramme  de  liquide. 

«  Apr&s  cette  premifere  s^paration,  j'ai  constata  un  nouveau  dâpdt  dans  Ies  vingt-quatra 
heures  suivantes,  mais  ii  âtait  d'un  poids  tr^-faible. 

«  L'acide  ac^tique  prteipitait  abondamment  ce  liquide ;  Ie  precipita  avait  les  caractferes  de 
la  mucine. 

«  lA  liquide  acidiGă  par  l'acide  acătique  se  coagulait  nettement  par  la  chaleur. 

«  Le  liquide  brut  6tait  precipita  par  l'acide  azotique. 

«  Risumi :  Ce  liquide  ofTrait  un  mâiange  de  liquide  naturel  de  l'articalation  du  genou 
(synovie),  avec  un  liquide  săro-Qbrineux  dâ  ă  une  inflammation  rhumatismale. 

«  La  proportion  des  âlăments  dissous  est  ă  peu  prfes  celle  des  liquides  pleurdtiques  aigus, 
et  n'en  dill^re  que  par  Ia  prunce  de  la  mucine. 
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8  octobre  1871.  —  Liquide  du  genou  grauche : 

<  Poids >...     M  gram. 

<  R^du  sec  par  Idlog.  de  liquide. .  .  7 .      65  gram.  63 

doDl  matiâres  minărales  anhjdres 8  gram.  20 

I  Ce  liquide  s'est  pris  en  masse  par  coagulalion  de  Ia  fibrine;  un  accident  a  empdchi  de 
connallre  Ia  proportion  exacte  de  cette  fibrine,  mais  elle  6tait  au  moins  igale  ă  celle  du  liquide 
ntrait  Ie  7  septembre  demier  du  genou  droit.  » 

3*  Enfio,  dans  Ies  cas  d'artbrite  traumatique,  on  trouve  Ies  âMments  du  pus  en  quantitâ 
mtdile. 

Poar  en  donner  une  id^e  exacte,  je  vais  rapporter  Tobservation  sommaire  d'une  arthrite  du 
goioa,  poar  laqnelle  M.  le  professenr  Gosselin  a  extrait  le  liquide  ^panch6,  et  qui  a  €li 
tecueillie  par  mon  6I6ve,  M.  Caubet,  interne  distinguă  des  hdpitaux. 

Okutation.  —  Une  femme  de  25  ans,  couturitee,  entre,  le  31  dâcembre  1869,  dans  le 
senice  de  M.  Gosselin,  salle  Sainte-Catherine,  n*  U.  Cette  femme  a  fait  une  chute  du  haut  de 
nslit;  la  l6te  et  le  dos  seuls  ont  frappd  le  sol,  car  elle  a  6ii  retenue  par  son  mari,  qui  Ta 
asie  au  genou  droiu 

Dans  la  nuit  du  lendemain,  le  genou  droit  devlent  douloareux ;  celui-ci  avait  6ti  tordu,  au 
diredela  malade,  pendant  l'accident  Elle  a  boit6  pendant  une  semaine,  puis  la  semaine  sui- 
nnles'est  pass^e  sans  douleurs  ni  claudication;  mais  Ies  douleurs  ont  reparu  dans  la  troi- 
si^me  lemaine.  La  malade  s'est  alitâe  et  elle  a  eu  le  genou  ena& 

^ataauel  au  i"  janvier  1870:  Cette  femme  est  pftle  et  un  peu  lymphatique,  le  genou 
iroilest  donloureux,  tum^fi^;  pas  de  roogeur,  mais  fluctuation  manifeste.  Ugers  mouvements 
de  hMralit^  de  Tarticulation,  fîfevre  mod^rde,  100  pulsations. 

PoocUon  avec  Taspirateur  de  Dieulafoy:  issue  de  120  grammes  d'un  liquide  tr^louche  et 
purulent.  On  constate,  au  microscope,  la  pr&ence  de  nombreux  globules  de  pus. 

Oq  appliqae  un  bandage  roulâ,  puis  le  liquide  ayant  reparu,  M.  Gosselin  fait  poser,  le  8  jan- 
w,  Qn  visicatoire  volant  et  puis  un  second  vâsicatoire  Ie  12  janvier.  Le  iU  janvier  la  gudri- 
son  e«t  complfete. 

ii  puis  donner  l'analyse  chimique  d'un  liquide  extrait  par  mon  coilfegue  de  ThApital  Necker, 
U-  le  docleur  D&ormeaux,  dans  un  cas  d'arthrite  traumatique  du  genou. 

31  mai  1871.  —  PMmiiire  ponction : 
'  Poids  du  VipiiăiL  .  .- AS  gram. 

•  R^idD  sec  par  kilog.  de  liquide. ^  '.'  .  .  .      67  gram.  AS 

doDl  mali^res  minSrales  anhydres 8  gram.  37 

■  Liquide  d'nn  jaune  blanchâtre,  s^reux,  sans  flbrine.  II  ne  contient  pas  de  mucine,  mais 
"DptQ  de  Bang  et  surtout  une  mati^re  âpaisse,  blanchâtre,  purulente. 

2A  juin  1871.  —  Deuxi6me  ponclion, 

« Poids  du  liqaide.  7 15  gram. 

•  R<»du  sec  rapportâ  au  kilog.  de  liquide T  ,  .      6A  gram.  A2 

Dont  mati^res  min^rales  anbydres 8  gram.  65 

'  Liquide  louche,  purulent,  olTrant  un  dâpdt  granuleux  ressemblant  ă  des  grains  de  riz  cuit 
«'  lomiĂ  par  des  leucocytes.  » 

C'nt  i  cette  demifere  cat^orie  de  liqnides,  c'est-ă-dire  ă  la  sârositâ  purulente  des  arthriles 
iwretsemble  le  plus  le  liquide  du  rhumatisme  blennorhagique. 

'e  (erai  remarquer  pour  terminer  cette  communication,  combien  ii  est  utile  dans  Ies  appa- 
jsils  aspirateurs  d'employer  le  moyen  si  simple  de  la  pompe  â  ventouses,  pour  produire  le  vide. 
'^  uiliide  ntiri  est  alors  k  lYtat  normal,  ii  n'est  point  aMii  et  l'analyse  chimique  en  est 
^K  ce  qui  ne  pourrait  avoir  lieu  quand  on  se  seri,  pour  avoir  le  vide  dans  le  recipient, 
""tetifc  chimiques  quels  qu'ils  soient. 

.  ""x  le  liquide  aspira  au  moyen  du  vide  obtenu  par  la  pompe,  on  voit  trto-bien  Ies  expan- 
^l'X»  taicodiques  des  leucocytes  non  altir^s  el  vivanls.  Ces  mouvements  amiboides  ont  616 
^'^  pour  la  premifere  fois  dans  le  tome  second  des  Uimoires  de  la  SociiU  de  biologie 
W 103,  1850),  par  M.  le  docleur  Davaine,  et  ils  n'ont  M  mentionnăs  que  plus  lard  ea 

^''^  remarquer,  enfin,  que  le  liquide  que  j'ai  dtudiâ  a  6t6  plac6  dans  ToBil  ffun  lapin, 

î" T»  n'a  point  prtkiuit  d'ophlhalmie  purulente. 

î?/*?"'*»  i®  '^''"'^  pouTOir  poser  Ies  conclusions  qui  suivent :  ~ 

tisLu^  renferm6  dans  rarliculalion  du  genou,  pendant  la  pâriode  dMtal  du  rhuma- 
""*  "ttnorrhagique,  est  d'un  jaune  assez  fonc6 ;  ii  est  constitui  par  de  la  s^rosilă  visqueuse, 
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alcaline,  louche  et  purulente.  îl  ne  renferme  pa8  de  mucine,  ii  conlient  des  globules  de  pus 
et  des  matiferes  fibrino-albumineuses; 

2*  II  dillfere  delasynovie  articulairci      

3°  II  ressemble  au  liquide  des  arlhţites; 

k°  La  poDcUon  aspiralrice  peut  6tre  pratiqu^e  avec  avantage  pour  relirer  ce  liquide,  et  elle 
marile  d'eutrer  dans  la  pratiquc  ordinaire. 

M.  Henri  Roger  Ut  la  seconde  et  derniâre  pârtie  de  son  discours  sur  la  thoracoceotise.  (Sera 
publid  in  extenso.) 

M.  BoNNAFOnT  lit  une  note  sur  un  Nouveau  mode  de  diriger  Cileclriciti  tur  l'appareil  dt 
l'ouU.  (Ce  travall  sera  publiâ  prochainement) 

M.  le  docteur  MouTABD-MARTm,  m6decia  de  rh6pital  Beaujon,  prâsente  deux  raalades  aux* 
quels  ii  a  pratiqu6  avec  succes,  ii  y  a  deux  ans,  l'op^ratioD  de  la  thoracotomte  pour  une  pleu 
r6sie  purulente. 

Le  premier  malade  est  un  homme  âgâ  de  54  ans  qui  entra,  ii  y  a  deux  ans,  dans  le  service 
de  M.  Moutard-Marlin,  pour  une  pleurăsie  purulente.  Une  premifire  ponction  donna  issue  4 
deux  litres  de  liquide;  quelques  jours  apr^s,  une  deuxiâme  ponction  dut  6tre  pratiqu^  et  fit 
sortir  600  grammes  de  pus.  M.  Moutard-Marlin  appliqua  ensuite  le  siphon  de  M.  PolaiiL 
Mais  voyant  que  le  malade  ne  gu^rissait  pas,  11  prit  le  parti  d'ouvrir  largement  ta  caviU  pleu- 
rale  d'od  ii  retira,  k  Taide  de  pinces,  des  paquets  ^normes  de  fausses  membranes.  A  la  suite 
de  cette  dernifere  op^ration,  le  malade  ginii  ii  avec  une  extrfime  rapidil6  et  put  sortir  de  ThO- 
pital  deux  mois  apr^s  y  (tre  entrâ.  La  maladie  ayant  montrâ,  ii  y  a  quelques  mois,  uoe  ten- 
dance  k  la  recidive,  des  injections  d'eau  alcoolisde  et  ph^niquâe,  ou  l^g^rement  iod6e,  ont  iii 
faites  et  ont  complălement  tari  la  source  du  suintement  s6ro-purulent  qui  avait  lieu  par 
rancienne  ouverture.  La  respiration,  un  peu  alTaiblie,  s'entend  dans  toute  Ntendae  de  la 
poitrine. 

Le  deuxiime  malade  est  un  jeune  homme  entrd  dgalement,  ii  y  a  deux  ans,  dans  le  sonice 
de  M.  Moutard-IMarlin,  pour  une  pleur(5sie  qui  paraissait  simple.  Au  bout  de  quelques  jours, 
grâce  au  traitement  appliquă,  le  malade  semblail  fttrc  prfes  de  sa  gu6rison ;  Wpancbement 
^lait  râduit  presque  ă  rien,  lorsque,  sans  cause  apprtoiable,  la  fi^vre  s'alluma,  des  accidenta 
inilammatoires  âclatirent  immâdiatement  suivis  d'une  inflltration  Enorme  du  tissu  cellulaire 
B0us-cutan6e  de  la  t6te  aux  pieds,  sans  albuminurie.  Le  malade  âtait  dans  un  6lat  d6sesp^r6; 
M.  Moulard-Martin  pratiqua  rop^ralioiv-a*-  l'empyeme  et  retira  deux  litres  de  pus.  Quelques 
Leures  aprfes  Topâration,  rinfillralion  cedâmateuse  avait  dispăru^  et.  dto  le  lendemain,  Tap- 
p^tit  itait  rcvenu.  Des  injeclions  modificalrices  fnrent  pratiqu6es.  Aucun  accident  ne  survint 
et  le  malade,  entrâ  le  18  juillet  k  l'hfipital,  put  sortir  guiri  le  21  septembre.  Quelque  temps 
apr6s,  ă  la  suite  d'excte  de  travail,  ii  se  manifesta  une  irritation  autour  de  la  cicatrice,  el  ii 
g'y  forma  un  abc^  qui  fut  ouvert  par  le  malade  lui-mâme.  Depuis  lors,  tous  Ies  trois  ou 
quatre  mois,  chaque  fois  que  le  sujet,  tanneur  de  profession,  se  livre  k  un  excis  de  travail, 
rirritation  de  la  cicatrice  se  reproduit  et  amfene  un  suintement  s^ro-purulent  tr^s-minime  qui 
paralt  avoir  sa  source  dans  la  superQcie  des  parois  de  la  poitrine.  A  part  ce  16gcr  ioconvâ- 
Dient,  le  malade  est  aussi  bien  que  possible. 

—  La  seance  est  lev^  ă  cinq  heures. 

Eph^m^rldes  Bledioales.  —  18  Juillet  1393. 

Des  lettres  sp^ciales  de  don,  expidiâes  ă  Vincennes,  font  parrenir  k  la  post^rilâ  Ies  noms 
desm6decins  qui  soignaient  alors  Charles  VI,  Vlnsensi:  Regnault  Fr^ron  (premier  m6decin), 
fivrard  de  Coucy,  Galeran  de  Pendret,  Tliomas  de  Saint-Pierre,  Guillaume  Boucher,  Jean  de 
Beaumont,  Raoul  des  Ilerbes,  Martin  Gazel,  Pierre  d'Auxonne,  Malhieu  Regnault,  Regnier  de 
Chasteaux,  Guillaume  de  La  Cbambre,  Jean  Durant,  Simon  Alegrei,  Enguerrand  de  Sainl- 
Fussien,  Pierre  Dareth,  Jehan  Voignon,  Aubry  Le  Riche,  Jean  Pumyon,  Honor6  de  Puchevil- 
lier,  Jean  Le  Lifevre,  Guillaume  Le  Pellelier. 

M.  Stanley,  l'exploraleur  a  la  recherche  de  Uvingstone,  —  Nous  trouvons,  dans  ^les  jour- 
naux  anglais,  quelques  renseignements  biograpbiques  sur  le  journalisle  am^ricain,  M.  Stanley, 
qui  est  enfin  parvenu  ă  retrouver  Livingslonc. 

Cest,  paralt-Jl,  un  Anglais,  originaire  de  Denbigh.  Sa  mfere  est  flxdeă  Asaph,  o(i  elle  lient 
un  hâlcL  Le  nom  de  son  fils,  c'est  clle-iueme  qui  le  dit,  n'est  pas  Stanley,  mais  simplement 
John  Tliomas.  II  n'a  adoptă  ce  nom  qu'au  moment  de  son  voyage  d'Afrique.  II  est  parii  fort 
jeune  pour  l'Amirique,  oii  ii  n'a  pas  tard6  k  entrer  en  relalions  avec  le  New  York  Herald, 
qui  l'avait  dijk  choisi  comme  correspondant  pour  Pexpădilion  d'Abyssinie. 

Le  QiratU,  O.  Richelot. 
Pabis.  —  T)pograplil«  FEtix  Malteste  et  C«,  rue  de*  D«ţjg^ţ|ţ^Saint-SauTeur,  2Î. 
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»B  LA  PLBORăaiB  CBBZ  UBS  BNFANTS  BT  •■  IA  TBOBAGOOBIITiMB  (*)  j 

Discoors  prononei  k  rAcadimie  de  midecine,  dans  la  siance  da  9  joillet. 
Par  H.  Henri  Roger,  membre  de  PAcad^mie. 

VI 

Je  suppose  maîntenant  que  le  diagnostic  de  la  pleuresîc  purulente  est  eerlain  : 
la  thoracocentese  est  urgente  et  on  I'a  decidee ;  avec  quelle  chance  de  succes 
va-t-on  la  pratiquer?  Autrement  dit,  quelle  est  la  cur  abilita  comparie  du  pyothorax 
mx  diffirents  ăges? 

11  semblerait  resulter  des  observations  Invoquees  par  H.  Gosselin  que  la  curabi- 
iite  de  la  pleuresie  purulente,  apr^s  la  thoracocentese,  est,  d'une  maniere  generale 
el  abstraction  faite  des  cas  particuliers,  plus  grande  obez  Ies  enfanls  que  chez  Ies 
adultes ;  mais,  apr^s  avoir  relu  mes  observations  et  consulte  celles  des  autres,  je  ne 
erois  pas  que  Ies  resultats  difTercnt  d'une  maniere  notable  aux  âges  divers,  et  que 
l'eniâince  jouisse  d'aucun  privilege  ă  cet  egard. 

H.  Guinier  indique  bien  que  sur  un  chilTre  de  31  thoracocenteses  pratiquees  chez 
des  enfants  «  on  comptait  6  fois  plus  de  succes  que  d'insucces ;  »  mais  cette  statis- 
liqne  trop  consolante  a  ete  dressee  d'apres  des  faits  empruntes  ă  divers  auteurs,  et 
^e  3  le  tort  de  confondre  Ies  pleuresies  simples  avec  Ies  empyemes.  Les  cbiiTres 
deBowditch,  qui  portent  sur  l'empy^me  seulement,  sont  bien  moins  favorables 
(7  guerisons  contre  17  morts  pour  24  op^res,  enlknts  ou  adultes).  —  J'ai  ete  plus 
heureox,  puisque  sur  6  cas  de  pleuresies  purulentes  traitees  par  la  ponction,  je 
eompte  3  succ&s  :  mais  je  ne  me  dissimule  pas  que  ma  statistique  est  insuQlsante,  ă 
canse  du  nombre  restreint  des  observations. 

Des  £aits  autbentlques  de  guerison  ne  sont  rien  moins  que  fr^uents,  et  des  cures 
eic«pt!onnelles  ne  sauraient  gu6re  modifier  la  sâv^ritâ  du  pronostic  dje  l'empy^me 
dans  le  premier  âge- 

Les  rdsons  qui  ont  fait  croire  ă  une  b6nignite  relative  de  TafTection  sont.plutftt 
theoriques  :  on  a  pu  dire  que,  chez  les  jeunes  enfants,  la  souplesse  des  parois  thor 

(I)  Suite.  —  Voir  lenumiro  du  18  juilleL 


FEUILLETON 

CACSEUBS 

J'ai  refu  la  leltre  suivante : 

t  Chaudesaigues  (cn  Auvergne),  17  Juillet  I8T2. 

«  Intervenez  donc,  mon  ober  Simplice,  dătoumez  donc  voire  r^acteur  en  chef  de  se  pr^ 
occuper  oulre  mesure  de  quelques  attaques  dont  le  but  trop  Evident  n'a  pas  besoin  d'ilre  plus 
Detiement  indiquâ.  II  est  clair  comme  le  jour  qu'eu  s'adressant  ă  lui,  c'est  encorc  autre  chose 
qne  Fon  vise,  et  celte  aulre  chose,  c'est..  je  n'ai  pas  besoin  de  raetlre  les  points  sur  les  i. 
Tous  ceuz  qui  savent  lire  entre  les  lignes  me  comprendronL  Mais  puisqu'ou'le  provoque  avec 
Unt  d'insistance,  et  qa'on  prend  le  spâcieux  pretexte  de  dăfendre  ce  que  personne  n'aUaque, 
pourquoi  ne  saisirait-ll  pas  l'occasion  qu'on  lui  olTre  de  d^fendre  k  soa  tour  ce  que  son  con- 
tradKteur  attaque  ă  tort  et  ii  travers,  sans  trop  se  rendre  comple  de  ne  qu'ij  fait,  de  ce  qu'il 
dit,  c'nt-4-dire  Tautoritâ,  la  discipline,  la  tradition,  ces  choses  sur  lesquelles  tout  repose  en 
ce  monde,  aussi  bien  dans  les  sciences  qu'en  politique  et  en  sociologie,  et  sans  lesquelles  tout 
s'ablme,  tout  s'feroule,  tout  devient  ehaos  dans  irâ  sciences,  fusillade  et  ^hafaud  en  poli- 
tiqoe,  omununtsme  en  sociologie} 

•  Que  n'ai-je  le  talent  et  Finstruction  nâcessaires  pour  traiter  ce  grave  sujet !  Votre  ridac- 
tenr  a  annonc^  vouloir  le  faire  au  point  de  vue  de  Tbistoire,  de  la  philosopbie  et  du  bon  sens; 
k  peine  ponrrais-je  l'envisager  ă  ce  dernier  point  de  vue ;  car,  enfin ,  ii  est  bien  permis,  sans 
fatuitâ,  de  se  croire  homme  de  bon  sens. 

lome  XIV.  —  Troitihm  sMe.  ^0 
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raciques  el  Telasticite  des  c6tes  sont  des  condilions  propices  â  rampliation,  puis  ă 
laretraction  ulterieure  de  lapoitrine;  onapuinvoquer  l'activite  pulmonaireplus 
grande,  rintegrile  presque  constante  du  systeme  circulatoire  (Ies  maladies  chro- 
niques  du  coeur  et  surtout  celles  des  vaisseaux  sont  rares  aux  commencements  de 
la  vie)  pour  en  conclure  ă  une  compression  moindre  du  poumon  par  le  liquide,  el, 
par  suite,  ă  une  hematose  moins  entravee.  En  realite,  chez  l'enfant,  le  pounioa 
recupere  vite  son  ampliation  apres  la  thoracocentese,  et  ii  est  ^lement  vrai  qu'on 
voit  assez  souvent  un  cote,  dilate  par  un  vaste  epanchement  et  deforme,  revenir 
sur  lui-mâme  aprte  Tevacuation  du  pus,  se  retracter  fortement,  puis  le  tborax 
reprendre  au  bout  de  quelques  mois,  de  quelques  semaines,  sa  configuration  presque 
normale;  oui,  voilă  des  conditions  anatomiques  qui  semblent  favorables ;  mais,  dans 
une  pleuresie  purulente,  ce  n'est  pas  le  fait  materiei  de  la  collection  liquide  qui 
■  constitue  la  maladie ;  la  quantite  de  cette  collection  n'est  qu'une  circonstance  aggra- 
vantepar  la  g6ne  mecanique  apportee  ă  l'ampliation  du  poumon;  c'esl  dans  la 
nature  bien  plus  que  dans  l'abondance  du  liquide  que  reside  le  danger;  c'esl  le  poi- 
son  morbide  qui  menace  directemenl  de  frâles  existences.  Qu'importent  certaines 
conditions  physiques  peut-eti-e  meilleures,  si  Ies  conditions  pathologiques  sont 
pires  :  or  la  faiblesse  constitutionnelle  des  tr^s-jeunes  sujets  Ies  expose  presque  sains 
defense  aux  influences  nuisibles,  et  Ies  enfants  bien  moins  que  Ies  adultes,  pour- 
ront  tehapper  aux  mortelles  cons^quences  de  l'infection  putride. 

Je  deisajouter  que,  chez  Ies  tres-jeunes  sujets,  Ies  associations  morbides  sont  fr6- 
quentes  :  ce  n'est  pas,  comme  aux  autres  âges,  un  organe  seul  qui  est  malade, 
c'est  le  systfeme  respiratoire  en  entier.  Et,  par  exemple,  Ies  pleuresles  purulentes 
aigues  sont  toujours  compliquees  de  bronchite  et  tres-souvent  de  pneumonie  et 
mimede  pneumonie  double.  Chez  une  pelite  flUe,  dont  j'ai  publie  Tobservation,  la 
pleuresie  purulente  etait  compliquee  de  pneumonie,  et  la  position  de  l'enfant  etait 
si  grave  le  jour  de  ma  premiere  visite,  que  je  remis  ă  quarante-huit  heures  l'opera- 
tion,  dans  Ia  crainte  de  ne  pouvoir  l'achever  impunement. 

Cos  jours-ci,  je  Toyais,  avec  deux  distingues  confr^res,  M.  le  docteur  Perrin  el 
M.  Bardet  (de  Dreux),  une  petite  flile  âgee  de  2  ans  et  demi  qui  4tait  afTectee  simul- 
tan^ment  d'une  pleuresie  purulente  â  gauche  et  d'une  double  broncfao-pneumonie ; 
la  rapidite  avec  laquelle  l'epanchemenl  s'etait  forme,  son  abondance  manifestee  par 
Ies  signes  ordinaires,  et  l'intensite  des  troubles  fonctionnels  nous  firent  penser 

.  «  Eh  bien  I  sats  sortir  de  notre  domaine,  ii  est  de  la  demiire  dvidence  que  sans  antoriti, 
sans  discipline  et  sans  tradition,  ii  est  impossible  de  fonder  un  enseignement  quelconque.  On 
n'a  pas  besoin  de  s'^Iever  &  des  considârations  de  pbilosophie  transcendante  pour  prouver  cela. 
«  Qu'est-ce  qu'un  professeur  sans  autoritd?  Ce  n'est  assurâment  ni  la  toque  giJonnâe  ni  la 
robe  rouge  qui  lui  donnent  l'autoritâ,  c'est  Ia  science,  son  talent  d'enseigneur,  ses  anlâcâdents 
de  travailleur,  ies  lultes  dont  ii  est  sorii  victorieux  —  et,  soit  dit  en  passant,  voilă  pourquoi 
Ies  autorilaires  ont  manquâ  de  logique  en  commetlant  la  faate  6norme  de  supprimer  le  con- 
cours,  qui  pardessas  tout  donnait  prestige  et  autoritâ  au  professeur.  En  demandant  que  le 
professeur  ait  de  Tautoritâ,  c'est  demander  Tauloritâ  morale  que  donnent  le  talent,  Ia  science, 
I'honorabilitâ  de  la  vie.  Ies  services  rendus,  des  fonctions  noblement  acquises  par  le  travail  et 
par  la  lutte.  Voilă  l'autoritâ  que  Ton  peut  rdciamer  sans  £lre  absolument  un  retrograde  ou  un 
attardâ.  En  fait,  Ţautorită  s'impose  et  ne  se  commande  pas.  Elle  est  ane  râsultante  libre,  spon- 
tanee, tnais  consciente,  et  s'alliant  ă  l'estime  et  au  respect 

«  C'est,  heiasi  cette  autorite  toute  morale  et  libre  que  l'on  voit  de  jour  en  jour  s'aiTalblIr 
et  s'eteindre.  Os  ont  raison  ceux  qui  signalent  le  danger,  ils  font  acte  de  courage  et  de  sage 
privoyance  ceux  qui  voudraient  leconjurer;  ils  sont  bien  imprudents  ceux  qui  blâment  ou 
ridiculisent  cette  tendance ;  ils  touchent  ă  la  culpabilitâ  ceux  qui,  par  des  sug^estions  pârilleuses, 
poussent  ă  de  vaniteuses  infatuations,  ă  un  individualisme  orguellleux  el  ă  raffranchissement 
de  toute  aulorite.  C'est  le  malheur  du  temps.  De  l'abus  de  rauloriW,  nous  tombons  dans 
l'abus  de  la  liberte.  L'esprit  humain,  disail  Lulher,  est  semblable  ă  un  homme  ivre  ă  cheval ; 
relevez-Ie  d'un  cdld,  11  lombe  de  l'aulre.  C'est  bien  cela.  Seulement,  ii  est  permis,  dans  le 
Irouble  general  des  âmes  el  dans  l'emolion  de  sa  cooscience,  de  se  demander  quel  est  l'abus 
le  plus  terrible,  le  plus  fatal  ă  l'humanite,  au  progres,  ă  la  civilisation,  de  l'abus  de  l'autonie 
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qn'il  s'agissait  d'un  empyeme  :  une  premiere  ponction  pratiquee  avec  un  trois- 
quarts  capillaire  et  par  aspiration  donna  issue  ă  250  ă  300  grammes  de  pus  non 
fâlide;  l'amelioration  fut  notable,  mais  le  pus  se  reproduisit  vite ;  apres  un  seple- 
naire,  une  deuxi^me  ponction,  pratiquee  de  la  mame  maniere,  fournit  environ  un 
litre  de  pus  d'une  odeur  alliacee  insupportable;  le  lendemain,  du  tintement  metal- 
lique  fut  entendu,  en  meme  temps  que  le  c6te  gauche  du  thorax  donnait  ă  ia  per- 
eussion  le  bruit  d'airain,  et,  par  la  succussion,  le  bruit  de  flot;  evidemmentil 
s'etait  fait  une  perforation  pulmonaire,  et  Ia  succession  des  lesions  anatomiques 
avait  ete  probablement  la  suivante  ;  un  point  de  gangr^ne  superflcielle  avait  deter- 
mina d'abord  un  pyotborax,  puis,  une  dizaine  de  jours  apres,  un  pyopneumothorax 
lors  de  la  chute  de  l'escbare.  Les  precautions  prises  pour  emp&;her  l'lntroduction 
de  l'air  et  la  certitude  de  n'avoir  pas  lese  le  poumon  avec  le  trois-quartspuisqu'il  na 
se  manifesta  aacun  accident  immediat,  demontrent  qu'il  s'agissait  reellement  d'un 
pjropneumotbOFax  spontane. 

Le  perii,  aprte  comme  avânt  la  thoracocentese,  croit  en  raison  directe  du  plus 
jeune  âge  des  petits  malades  :  chez  les  enfants  au-dessous  de  trois  ans,  la  pleuresie 
purulente  est  presque  toujours  mortelle  :  sur  une  s^rie  de  13  cas  de  ponction  que 
j'ai  pratiquee  pour  empyeme,.  trois  fois  l'operation  a  6t6  fiiite  sur  des  enfants  au- 
dessous  de  la  troisieme  annee,  et  tous  Ies  trois  sont  morts.  Sur  ce  m6me  chifli'e  da 
13operes,  j'ai  obtenu  la  guerison  cinq  fois,  c'estrâ-dire  dans  plus  d'un  tiersdes 
cas :  le  plus  jeune  des  gueris  avait  7  ans  et  les  autres  ătaient  âges  de  8â  15. 

Cettc  mortalite  considerable  n'a  rien  qui  doive  surprendrc,  si  l'on  se  rappelle  que 
l'evacuation  du  pus  ne  met  pas  fin  â  Ia  maladie ;  que  Ie  plus  souvent,  peu  de  jours 
apres  l'opâration,  parfois  d^s  le  lendemain,  la  colleclion  se  reforme  et  se  repro- 
duit  ensulte  ă  plusieurs  reprises:  enOn  qu'ă  travers  la  fistule  naturelle  ou  artificielle 
11  se  bit  un  ecoulement  de  pus  incessantqui  atleint  chez  certains  malades  des  pro- 
portions  enormes.  Cest  ainsi  que  chez  un  petit  malade  de  Trousseau  {Bull.  soc.  A<Jp., 
1865,  p.  103)  la  quantite  totale  de  pus  elimine,  pendant  plusieurs  mois,  fut  evaluee 
â  40  kilogrammes. 

Heme  dans  ces  conditions  dăfavorables  on  trouve  cependantquelques  cas  de  gue- 
rison chez  des  enfants  tres-jeunes:  Kusmaul  {Arch.  fitr  Kliniscke  Medecine, 
voi.  IV,  1868)  a  rapporte  une  observation  de  pyolhorax,  survenu  chez  un  enfant  de 

9 
on  de  Tabus  de  la  liberte.  On  peut  au  moins  poser  un  point  d'inlerrogation  et  je  le  pose  7... 

I  La  discipline!  Aht  vraiment,  parlons-en.  Quel  beau  discours,  et  toujours  au  seul  point 
le  Tue  du  bon  sens,  on  ferait  sur  ce  tbime!  II  a  iii  fait  ce  discours,  et  je  me  le  rappelle 
encore,  par  ce  malheureux  arcbev£que  de  Paris,  cet  esprit  si  distingu^,  ce  coeur  si  doux  et  si 
bienveillaot  qui  devait  tonober  victime  de  la  plus  efTroyable  indiscipline.  II  6ta!t  venu,  le  saint 
bomme,  bânir  Thumble  chapelle  âlev^e  par  Ies  soins  pieux  de  Ricord  aux  ambulances  de  la 
Presse,  et  pour  texte  de  son  alloculion,  s'adressant  a  un  audiloire  principalement  compost  de 
xddalt,  ii  prit  Ia  discipline.  Mais,  pour  consoler  Ie  soldat  de  Ia  dure  discipline  milltaire,  le 
grare  orateur  montra  la  discipline  prdsente  et  nâcessaire  dans  toutes  les  conditions  sociales, 
de*  pios  humbles  aux  plus  ălev6s ;  la  discipline,  c'est-ă-dire  rordre,  ia  hiârarchie,  le  respect, 
c*est-a-dire  la  base  m6nie  sur  laquelie  reposent  la  soci6t6,  la  familie,  r£tat,  le  monde  entier. 
Discours,  non-seulement  d'un  cbr^tieo,  mais  d'un  moraliste  âclairă  et  tolerant 

■  Uais,  ne  sortons  pas  de  notre  monde.  Qu'est-ce  qu'une  âcole  sans  discipline?  Ahl  nous 
eo  aTODS  vu  de  ce  genre ;  c'est  joii,  c'est  attirant,  c'est  rassuranL  On  se  plaiut  de  l'abaisse- 
locnt  progressif  dans  le  recrutemenl  des  mâdecins.  Je  le  crois  bien  que  le  nombre  des  m^de- 
dM  doit  diminuer;  car,  quel  pâre  de  familie  peut  pousser  son  fils  vers  ces  âcoles  d'indisci- 
pBm  et  de  dăsordre?  Tout  se  tient;  on  a  porl6  atteinte  ă  l'autoritâ  du  mattre,  on  a  semâ  l'in- 
nibnrdinalion  de  r^live,  et  l'on  rteolle  ces  sctoes  afiligeantes  qui,  p6riodiquement,  viennent 
tnmbier  l'£cole. 

•  Qaaot  ft  la  Iradition,  en  virit4,  ii  ne  faot  qu^une  dose  trte-mod6r6e  de  bon  sens  pour 
«nawner  ceux  qui  en  rtelament  IMlude  et  le  respect  Que  veut  dire  ce  respect?  C'est  qu'on 
om,  qne,  depuis  Hippocrate,  les  grands  esprits  qui  se  sont  succâdâ  dans  la  pralique  de  l'art 
M  fv  lateer  quelques  traces  Iuraineuses,  quelques  notions  utiles ;  onl  pu  employer  quelques 
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1  an  et  1/2,  avec  un  ensemble  de  sympt&mes  tr^s-grares,  et  pourtant  l'operation  de 
rempyeme  amena  une  guerison  definitive. 

M.  Maurice  (de  Versulies)  a  publie  un  fait  analogue  :  l'enfant  avait  27  mois; 
trois  ponctions  fiirent  necessaires ;  â  la  troisieme  on  plasa  une  canule  ă  demeure, 
on  fit  des  injectlons  iodees,  et  grâce  â  celte  medication  le  petit  malade  se  retablit 
compl^tement  {Bull.  soc.  med.  hâp.,  1857.)  —  Une  observatiou  de  guerison  chez 
un  enfant  plus  jeune  encore,  âge  de  12  mois,  est  due  ă  M.  Guinier  {Gaz.  hâp., 
20  ayril  1866). 

Le  plus  curieux  de  tous  ces  faits  heureux  est  celui  dont  notre  coU^e,  M.  Bar- 
Ibez,  nous  a  rendus  temoins,  M.  Bergeron  et  moi. 

C'etait  un  petit  garţon  de  7  mois  qui  fut  pris,  en  pleine  sânte,  de  pleuro- 
pneumonie  tres-intense ;  le  retour  d'accidents  s^rieux  apres  un  leger  amendement 
vers  le  huitleme  jour,  et  Ies  signes  physiques  predominants  de  la  pleuresie  firent 
diagnostiquer  un  empyeme.  Apres  cinq  semaines  environ  depuis  le  debut,  une  pre- 
miere thoracentese  fut  pratiquee  avec  un  petit  trois-quarts;  puis  une  seconde,  une 
quinzaine  de  jours  plus  tard,  avec  le  bistouri;  on  placa  tout  de  suite  dans  Ia  plaie 
un  tube  en  caoutcbouc  et  l'on  flt  des  injections  iodees  deux  fois  en  vingt-quatre 
heures.  Apres  trois  mois,  pendant  lesquels  l'enfant,  qui  ne  cessa  pas  de  prendre  le 
sein,  rasista  aux  plus  graves  accidents  (abces  deltoTdien,  fonte  purulente  de  l'oeil 
en  quarante-huit  henres),  on  put  5ter  la  canule,  et,  un  mois  plus  tard,  la  gu^iison 
âtait  parfaite,  sans  deformation  sensible  du  thorax. 

Toutefois,  ces  succes  obtenus  chez  d'aussi  jeunes  sujets  ne  sont  que  d'heureuses 
exceptions,  et,  dans  la  majorite  des  cas,  le  faible  organisme  de  l'enăint,  epuise  par 
d'abondantes  suppurations,  ne  peut  supporter  des  deperditions  aussi  consid^rables 
et  aussi  proloogees. 

VII 

Y  a-t-il,  chez  Ies  enfants,  des  cas  plus  heureux,  ou  une  seule  ponction  aurait  sufli 
pour  amener  une  guerison  radicale  de  la  pleuresie  purulente?  M.  Gosselin  est  port6 
&  le  croire,  d'apres  ses  lectures,  et  certains  observateurs  avancent  m6me  que  ces 
guerisons  seraient  nombreuses.  Noua  croyons  qu'il  y  a  eu  de  la  part  de  nos  hono- 
rables  confreres  erreur  d'interpr^tation.  N'ayant  pas  eu,  pour  ma  part,  la  chance  de 
rencontrer  des  faits  aussi  favorables,  c'est  vainement  que  j'en  ai  cherchâ  dans  Ies 
auleurs ;  ni  M.  Verliac,  ni  M.  Voyet,  dans  leurs  excellentes  thfeses,  n'en  rapportent 
un  seul  exemple  qui  soit  incontestsĂle. 


moyens  efficaces ;  ont  enfln  contribuă  au  progrfes  dans  une  mesure  apprăciable.  Quel  crime 
de  Ifese-science  commet-on  en  professanl  une  si  ralsonnable  opinion  ?  L'effarouchement  du 
crilique  n'est  vraiment  qu'nne  pauvre  comedie ;  ii  n'est  pas  permis  de  supposer  Ies  gens  si 
dtouăs  de  sens  conimun  qu'il  veuillent  enchalner  Ia  science  et  le  progrfes  ă  Ia  tradilion.  C'esl 
se  manager  une  victoire  trop  facile  et  qui  rappelle  trop  celles  du  hăros  de  la  Manche. 

«  Voilă,  mon  cher  Simplice,  ce  qu'au  point  de  vue  du  bon  sens  je  Irouverais  ă  dire  dans 
mon  petit  bon  sens  sur  l'auloritâ,  la  discipline  et  la  tradition.  Je  laisse  ă  de  plus  comp^tenls 
d'envisager  ces  questions  philosophiquement  et  bistoriquement  Mals,  franchement,  je  ne  crols 
pas  que  l'attaque  merite  un  tel  d^ploiement  de  forces.  Si  la  cause  est  gagn^e  devant  le  tribunal 
du  bon  sens,  ii  n'y  a  pas  lieu  de  recourlr  h  la  juridiclion  6lev6e  d©  rhisloire  el  de  Ia  phi- 
losophie. 

«  Agreez,  cher  Simplice,  efc  Un  de  tos  vieux  lectedrs.  » 

Je  verral  s'il  y  a  lieu  de  r^pondre  &  cette  lettre  samedi  prochain. 

D'  Smpuci. 

LmiMENT  EXCITANT.  —  CHOMEL. 

Teinture  de  cantharides 16  grammes. 

Camphre 2     _ 

Huile  d'amaodes  douces. 120     — 

Savon  officinal. 30     — 

F.  I.  a.  un  Uniment  conseilli  contre  cerlaioes  formes  de  rhumatisme  muiculaire.  —  N,  O. 
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Deva.  (dtoervaUons  fl«raient«analgnâes  dana  le  travail  de  M.  Marcowite;  mais,  ea 
Ies  reljsant  avec  attention,  on  voit  qu'il  s'agit,  dans  le  premier  de  ce»  faita  (obs. 
d^a  citee),  d'une  flllette  de  4  ans  1/2  obes  laquelle  on  pratiqua  la  thoracentese 
ipi^tirois  ipois  de  pleuresie;  elle  guirit  ă  la  verite  sans  ponction  nouvelle,  avec 
ufle  d^fbrmation  do  la  poîtrine  qui  dispărut  au  bout  d'un  mois  :  maia  chez  cette 
petlte  malade,  une  vomique  se  d6clarait  halt  jours  aprfes  la  ponction  de  la  poitrine, 
et  eette  termlnaisoi^feyorable  a  dA  avoir  une  grande  part  dans  la  gnirison,  puis- 
qn'cn  certain  cas,  l'vomique  est  un  mode  de  curation  spontanfie  du  pyothorax. 

Le  second  fhit  est  un  peu  plus  valable  :  ii  s'agit  (obs.  XVIII,  p.  100)  d'un  garţon. 
de  4  ans  1/2,  atteint  de  pleuresie  droite  depuis  plusieurs  mols,  et  qui  se  prâsenta  k 
l'b&pital  avec  tous  Ies  signes  d'un  epanchement  abondant  de  mauvalse  nature.  Oa 
fit  la  thoracocentese;  environ  un  litre  de  pus  s'ecoula  par  la  canule  et  oo  estima  ă 
an  demj-litre  la  quantile  restante,  la  plaie  fut  refermee.  Les  jours  suivants,  l'^pan- 
cbement  părut  augmenter,  mais  bientât  l'auscultation  et  la  percussion  montrerent 
qu'un  travail  de  resorption  rapide  avait  fait  disparaltre  presque  completement  Ia 
coUection.  Un  mois  apres  l'operation,  «  l'enfant  pouvait  ăre  eonsiiiri  comme 
gviri.  » 

Une  troisieme  observation,  celle  de  Hamilton  Roe,  parait  assez  positive.  Cest 
rtiistoire,  trop  abregee,  d'un  garţon  de  12  ans,  qui  etait  alTecte  de  pleuresie  gauche 
avec  deplacement  du  coeur  a  droite;  ii  n'y  avait  pas  de  signea  de  tubercules.  <  Uq 
petit  trois-quarts  fut  plonge  dans  la  plevre  et  l'on  ea  retira  une  deuU'pinte  de  pus. 
Ies  sjmptomcs  graves  s'amenderent  rapidement  et  l'enfant  alia  mieux. »  —  H.  Roe 
tire  d'ailleurs  de  ses  recberches  Ia  conclusion  que,  dans  l'empyeme  recent,  la  ponc- 
tion estbeaucoup  plus  utile  que  dans  l'empyeme  cbronique. 

Ces  faiti  nombreux,  chez  les  enfants,  de  guerison  aprte  une  ponction  uoique  (et 
ii  va  tans  dlre  qu'on  ne  rangera  pas  dans  cette  categorie  les  cas  oii  la  ponction  tai 
unique  parce  qu'on  piaţa  immediatement  dans  la  plaie  une  canule  ă  demeure),  ces 
&its  qui  prouveraient  assurement  la  gravile  moindre  du  pyothorax  dans  le  jeune 
âge,  oîi  sont-ils  donc?  Je  n'en  trouve,  en  cbercbant  bien,  qu'un  ou  deux,  et  si  l'on 
Toulait  en  deduire  un  precepte  tberapeutique,  «e  serait  une  base  par  trop  etroita. 

Une  simple  ponction,  qui  suifit  souvent  ă  la  guerison  dans  les  pleuresies  săreuses, 
sera  presque  toujours  insufflsante  dans  l'empyeme.  Dans  toua  les  felts  quej'al  eus 
sous  les  yeux  (sauf  peul-âtre  un  seul  dont  ii  sera  question  tout  k  I'heure),  l'^pan- 
cbements'est  constanunent  reproduit  eta  necessite  soit  une  ou  plusieurs  pionctions, 
soit  l'etâblissement  d'une  flstule  pleurale  artiflcielle,  m6me  quand  la  madadie  îtait 
recente  et  se  comportait  comme  une  phlegmasie  franche.  —  A  plus  forte  raison  une 
seconde  operation  serail-elle  necessaire  dans  les  cas  oîi  la  coUection  purulente  s'est 
formee  sous  l'influence  d'une  maladie  infectieuse,  dans  ceux  oîi  elle  est  symptoma- 
tique  da  Ia  tuberculose,  et  principalement  dans  ceux  oii  l'empyeme  est  chronique 
et  dure  depuis  des  mois. 

Obtiendrait-on  plus  facilement  Ia  guerison,  apr^s  une  ponction  unique,  par  Ia 
m6thode  combinee  de  l'aspiration  et  des  injections  avec  l'appareil  de  M.  Juies 
Coerin?  Les  faits  manquent,  chez  les  Jeunes  sujets,  pour  41ucider  cette  question.  — 
Serait-on  plus  heureux  par  l'emploi  exclusif  du  procedă  de  ponction  aspiratrice  au 
moyen  des  ing^nieux  instruments  de  M.  le  docteur  Dieulafoy?  Dans  plusieurs  cas 
oi  cette  demifere  mdthode  a  6te  experimentie,  11  a  fallu,  au  contralre,  des  ponctions 
multipliees,  et,  chez  un  petit  malade,  ce  n'est  point  par  une  seule  operation,  c'est 
apr^  trente-trois  ponctions  successives  que  la  guerison  a  pu  âtre  obtenue. 

Chez  une  fiUelte  de  5  ans  qui  est  acluellement  dans  mon  service,  et  dont  le  pyo- 
thorax remontait  ă  preş  de  cinq  semaines,  j'ai  retire  250  grammes  de  pus  au  moyen 
d'une  ponction  aspiratrice  avec  un  trois-quarts  capillaire.  Apres  divers  accidenta 
qoi  ont  fait  craindre  une  reproduction  du  liquide  et  une  complication  pneumonique 
ou  loberculeuse,  l'enfant  est,  au  trente-buitieme  jour  de  l'operation,  dans  une 
^luation  relativement  satisfaisante  :  la  fievre  est  presque  tombee,  le  c6te  malade 
s'est  deprime  notablement ;  11  n'y  a  pas  lieu  actuellement  k  una  Mconde  ponction; 
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et  si  cette  pleurele  purulente  n'est  pas  compliquâe  detuberculose,  Ia  gueriaon  peut 
legitimement  âtre  esperâe. 

VIII 

J'syouterai  quelques  priceptes  pratiquet  pour  assurer  la  gufirison  chcz  Ies  en&nts. 
Et  d'abord,  quei  lieu  doit-on  preferer  pour  roperation?  S'il  s'agissait  d'une  incisioa 
thoracique,  on  la  ferait  au  point  exactement  le  plus  declive ;  mais,  pour  la  thoraco- 
cent&se  avec  aspiration,  on  peut  ponctionner  plus  haut.  —  GAeralement  ii  &ut, 
chez  Ies  eufants,  choisir  un  point  plus  eleve  que  chez  Ies  adultes,  en  raison  du 
volume  plus  considerable  du  ventre  ă  cei  âge  (â  gauche  le  sixieme  espace  intercostal 
et  ă  droite  le  cinquieme  et  mame  le  quatrieme) :  pratiquer  l'operation  au  niveau 
du  septi^me,  c'est  s'exposer  ă  blesser  le  foie  qui,  conune  on  le  sait,  remonte  tr^ 
haut  chez  Ies  jeunes  sujets. 

Aussi,  ne  saurait-on  apporter  trop  de  soins  â  la  delimitation  prealable  des  organes 
par  la  percussion:  seule,  elle  peut  faire  eviter  Ies  accidents  operatoires,  conune 
aussi  de  nombreuses  erreurs  de  diagnostic.  Dans  un  cas  recent,  observe  dans  le 
service  de  mon  excellent  coUegue  de  l'hopital,  M.  Labric,  ii  y  avait  ime  pleuresie 
tres-limitee,  au  voisinage  d'un  foyer  de  gangrene  pulmonaire  consecutif  â  l'intro- 
duction  d'un  corps  etranger  dans  Ies  bronches;  c'est  ă  la  percussion  qu'on  a  d&  de 
ne  pas  plonger  le  trois-quarts  dans  Ie  tissu  pulmonaire  sain  et  de  pouvoir  circons- 
crire  avec  precision  le  siege  du  mal.  C'est  elle  egalement  qui  permet  d'appr6cier 
r6paisseur  de  la  couche  liquide,  suivant  qu'on  percute  plus  ou  moins  legirement  Ies 
parois  thoraciques. 

Une  autre  question  discutable  est  celle  de  savoir  si  l'on  doit  ponctionner  en  avani 
ou  en  arriere :  chez  l'adulte,  on  a  donne  Ia  preference  ă  Ia  pârtie  posterieure  du 
thorax;  mais  chez  Ies  enfants,  la  commodite  du  pansement  a  bien  son  importance, 
et  lorsque  Ies  petits  malades,  fort  defiants,  ne  voient  pas  ce  qu'on  leur  fait,  on 
^prouve  une  grande  difflculle  a  Ies  mainlenir  tranquilles,  surtout  si  Ies  lavages  de 
la  cavit6  pleurale  sont  necessaires.  Aussi  doit-on  aroir  egard  ă  ces  considerations 
mfantines,  et  pratiquer  de  prefârence  la  ponction  sur  la  râgion  antero-laterale  du 
thorax. 

(£o  $uit»  ă  un  proeham  nttmjrs.) 

CLINIQUE  DES  MAT.ADTF.S  V£n£BIENNES 


HISHOIU  Sro  LB  »AkAFBIII08U  (<)  ; 

Par  Chakles  IIadruc,  m^decin  de  ThApital  du  Hidi. 
III 

J'ai  dit  que  le  debridement  donnait  deux  resultats  fort  distincts.  Je  viens  d'ex- 
poser  Ie  premier;  voyons  quel  est  l'autre  :  Eh  bienl  Ies  arguments  contre  lapra- 
tique  de  l'incision  faite  en  vue  de  debrider  Ies  parties  etranglees,  ont  encore  plus 
de  poids,  lorsqu'il  s'agit  de  ces  cas  de  paraphimosis  arrives  â  la  phase  des  adherences 
orgaoisees  et  anciennes.  L'operation  devient  alors  completement  inutile  et  ne 
remedie  &  rien.  Et  non-seulement  elle  manque  son  but,  mais  elle  est  nuisible  en 
ce  qu'elle  peut  entraver  le  travail  de  reparation  qui  se  fait,  et,  en  coupant  des  Com- 
munications vasculaires,  devenir  une  nouvelle  cause  d'a£E^lissement  pour  des 
tissus  dont  la  vitalite  est  deja  compromise. 

La  premiere  fois  que  j'essayai  le  debridement,  ce  fut  dans  im  cas  oîi  ii  etait 
eontre-indique  par  Ies  raisons  que  je  viens  de  dire.  Mon  expârience  n'etait  pas 
grande  â  cette  epoque,  et  je  n'avais  pas  suffisamment  reflechi  aui  condiţiona  qui 
rendent  innopportune  et  mame  dangereuse  une  pareille  pratique.  II  s'agissdt  d'un 
paraphimosis  arriv6  au  douzieme  ou  quinzieme  jour  chez  un  individu  atteint  de 
balano-posthite  et  de  blennorrhagie.  Dans  la  rainure  de  l'^tranglement  Ia  peau 
et  la  muqueuse  presentaient  une  longue  perte  de  substance  transversale,  circons- 

(1)  Suite.  —  Voir  Ies  Dumiros  des  23  join,  2  et  11  loillet; 
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oiţe  par  des  bords  amincis  et  decolles.  Les  nombreux  bourrelets  situâs  ea  avânt  et 
en  arri^re  de  cette  rainure  ^talent  tres-volumineux,  et  d'une  durelâ  bien  plus 
grande  que  celle  que  produit  un  simple  oedeme.  La  pârtie  inferieure  du  prepuce  for- 
maitune  enorme  tumeur  s'etendant  depuis  l'insertion  posterieure  du  filet  jusqu'au 
premier  des  sUlons  post6rieurs  partant  des  angles  de  l'ulceration.  Je  commenţai 
par  essayer  la  reduction,  mais  inntilement.  Une  deuiieme  tentative  fkitaussi  infruc- 
turase  que  la  premiere.  Je  me  decidai  alorsâ  debrider  largement  en  pratiquant  une 
ineision  qui  s'etendait  depuis  le  bourrelet  anterieur  jusqu'aux  demiers  bourrelets 
Ibrmes  par  le  prepuce  en  arri^re  de  l'etranglement.  Quelle  ne  fut  pas  ma  surprise 
en  Toyant  que  les  parties  ainsi  incisees  restaient  en  place,  et  que  i'incision  conser- 
rait  sa  dlrection  antero-posterieure,  au  lieu  de  devenir  transversale !  Cependant  le 
bistouri  avait  penetre  profondement  â  travers  tous  les  tissus  etrangles  et  engorges. 
II  survlnt  meme  une  bemorrbagie  qu'on  ne  put  arreter  qu'en  appliquant  sur  les 
levres  de  la  plaie  de  petits  lampons  de  charpie  imbibes  d'une  solution  de  perchlo- 
rare  de  fer.  Non-seulement  les  levres  de  la  plaie  ne  s'ecarterent  pas,  mais  les  ten- 
lalives  de  reduction  que  je  ils  pour  la  troisi6me  fois  furent  aussi  inutiles  que  Ies 
deux  premieres. 

Votant  qu'il  m'etait  Impossible  de  reduire,  meme  apres  le  d6bridement,  je  renon- 
eâ  ă  toute  autre  operation  immediate,  et  j'abandonnai  ce  paraphimosis  â  lui-mâme, 
en  ne  prescrivanl  pour  tout  pansemenl  que  I'application  souvent  renouvelee  de 
compresses  imbibees  d'un  melange  ă  parties  egales  d'eau  et  d'eau-de-vie  camphree. 
La  cicatrlsation  marcha  avec  une  elonnante  rapidite.  Au  bout  de  quelques  jours,  la 
solution  de  continuite  que  j'avais  faite  et  celle  qui  resultait  de  l'etranglement 
etaient  gueries.  Les  bourrelets  avaient  diminue  de  volume;  mais  la  tumeur  sous- 
preputisde  etait  toujours  tres-volumineuse ;  et  comme  elle  ne  montrait  aucune  ten- 
dance  â  disparaitre  ni  â  diminuer,  je  l'enlevai  plus  lard,  en  employant  un  procede 
operatoire  que  je  decriral  dans  un  instant. 

Parmi  les  chirurgiens  modernes,  Halgaigne  est  un  de  ceux  qui  ont  le  plus  insiste 
sur  rimpuissance  du  debridement.  Dans  une  leltre  adressee  ă  l'Academie  des 
Sciences,  en  avril  1866,  et  ayant  pour  titre  :  ProcMi  operatoire  qui  simplifie  les  cas 
yaves  de  paraphimosis,  ii  insiste  sur  l'epaississement  du  tissu  cellulaire  sous- 
jaeent,  et  sur  Ies  adherences  etendues  entre  la  couche  tegumentaire  et  les  corps 
cavemeui.  «  Le  debridement  mame  repet6,  dit-il,  ne  detruit  pas  ces  adherences  et 
ne  sufBt  pas  des  lors  â  la  reduction ;  tandis  que  la  destruction  de  ces  adherences, 
mame  sans  debridement,  sufflt  pour  permeltre  de  ramener  les  parties  â  leur  place.  » 
Apres  avoir  parl^  de  l'indication,  «  volei,  dit-il,  comment  je  Ia  remplis  :  Un  jeune 
homme  est  entre  dansmon  service,  le  11  de  ce  mois,  pour  un  paraphimosis  datant 
de  cinq  jours ;  et  deja  on  voyait  sur  le  dos  du  penis  une  ulceration  superficielle  em- 
brassant  plus  de  la  moitie  de  la  circonference  de  l'organe.  Les  internes  essay^rent 
vainement  la  reduction.  Le  lendemain,  â  la  visite,  je  ne  fus  pas  plus  heureux.  Les 
adherences  des  teguments  avec  les  corps  caverneux  y  opposaient  un  obstacle  insur- 
montable.  Je  glissai  â  plat,  entre  les  teguments  et  les  corps  caverneux,  un  bistouri 
etroit,  ă  l'aide  duquel  je  divisai  ces  adherences  dans  l'etendue  d'un  centim^tre. 
Cela  ne  suffit  point.  Je  reportai  dans  I'incision  un  bistouri  boutonne  pour  completer 
la  division  des  adherences  dans  toute  leur  etendue,  et  la  reduction  fut  obtenue 
avec  la  plus  grande  facilite.  Des  le  lendemain,  l'eogorgement  du  prepuce  avait 
diminue;  letroisieme  jour,  l'ulceration  etait  cicatrisee,  et  l'opere  est  sorti  le  20 
avril,  gueri  deja  depuis  plusieurs  jours  et  sans  avoir  eprouvâ  aucune  espece  d'ac- 
cident  (1).  » 

Le  procede  de  Malgaigne  est  fonde  sur  des  donnees  rationnelles,  et  11  y  a  âvidem- 
ment  des  cas  ou  11  Irouve  d'heureuses  applications.  Mais  n'est-il  pas  â  craindre 
que  la  mobilită  du  prepuce  soit  compromise  apres  la  reduction?  La  peau  et  la  mu- 
queuse  du  prepuce,  detachees  des  tissus  sous-jacents  par  des  incisions  sous-cuta- 
nees,  vont  s'adosser  par  leurs  surfaces  ainsi  arivees,  quand  elles  auront  ete  rame- 
nees  dans  leur  position  normale.  Ne  contracteront-elles  pas  des  adherences  qui  les 

(1)  Comptu  reiuItM  de  TAcadioie  des  sciences,  siance  du  21  avril  1856. 
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souderont  inUmement,  qui  Ies  empScberont  de  glisser  l'une  sur  l'autre,  de  se  deplis- 
aer  poor  laisser  le  prepuce  â  deoouvert?  Je  orains  qu'en  pareil  cas  le  phinaoals  eoa- 
s^cutif  au  paraphimosis  ne  necessite,  ă  un  double  point  de  vue,  la  cireonoîBion, 
d'abord  parce  que  le  limbe  du  prepuce  devieudra  plus  ^troit  par  suite  de  la  cicatri- 
sation  des  plaies,  et  ensuite  parce  que  la  muqueuso  et  la  peau,  adbârantes  l'une  â 
l'autre,  nepourront  plus  te  dedcublo*. 

IV 

Apr^s  avoir  observa  toutes  Ies  rariet^s  posslbles  de  paraphimosis,  je  me  suiş  eon- 
vaincu  qu'il  ne  fallait  pas  s'elfrayer  outre  mesure  de  l'lmpossibilite  o\i  l'on  est  quel- 
quefois  de  r6duire.  Aussi,  lorsque  l'accident  est  ancien,  que  las  adherences  sont 
fbrm^es,  que  la  peau  et  Ia  muqueuse  de  la  moiti6  supârieure  du  prepuce  ont  6t6  en 
grande  pârtie  detruites  par  l'ulceration  et  le  sphacile  cons6cutife  k  l'^tranglement, 
j'abandonne  le  paraphimosis  ă  sa  marche  naturelle.  Je  ne  d6bride  pas,  je  ne  feis 
pas  de  decollements  sous-cutan6s  avec  le  bistouri,  ou  de  d6cbirures  par  de  violentes 
Iractions,  comme  Ie  conseillait  Desruelles.  Je  me  contente  de  placer  Ies  parties  ma- 
lades  dans  Ies  conditions  Ies  plus  favorables  ă  la  r^paration  des  desordres  qul  eui- 
vent  fktalement  une  constriction  ănergique  et  prolong^e. 

Lorsque  ces  desordres  ne  sont  compliques  d'aucune  ulcâration  cbancreuse  anto- 
inoculable,  ils  se  reparent  avec  une  grande  rapidit6;  au  bout  de  quelques  jours,  la 
perte  de  substance  est  combine  par  une  cicatrice  transversale  plus  ou  moins  large, 
et  quelquefois  presque  aussi  reguli^re  que  celle  d'une  solutioa  de  continuite  &ite 
par  un  instrument  tranchant. 

L'etranglement  du  prepuce  derrifere  Ia  couronne  du  gland  a  eu  pour  resultat 
d'opdrer  pour  ainsl  dire  une  moitie  de  circoncision.  L'ulc6ration  et  le  sphacele  ont 
d^truit  en  pârtie  ce  qu'il  y  avait  de  trop  comme  longueur  dans  la  pârtie  superieure 
de  la  peau  et  de  la  muqueuse  preputiales.  Mais  la  pârtie  inferieure  du  prepuce  e^ 
demeurfie  intacte;  et,  comme  elle  n'est  plus  en  rapport  avec  Ies  dimensions  de  la 
moiliâ  superieure,  elle  constitue  une  difformite  qu'il  faut  faire  disparaltre. 

Cest  le  but  que  je  me  proposai  d'atteindre  cbez  le  malade  dont  j'ai  parI6  plus 
haut;  j'y  arrivai  par  le  procede  suivant : 

Je  commencai  par  tracer  avec  de  Tencre  deux  lignes,  l'une  anterieure,  I'aubv 
posterieure,  qui  partaient  toutes  Ies  deux  des  extremites  de  la  cicatrice  transversale 
placee  sur  la  face  superieure  du  prepuce.  L'anterieure  etait  ă  1  centimetre  environ 
en  arriăre  de  la  couronne  du  gland,  ă  laquelle  elle  etait  parallele,  et  elle  passait 
derriere  l'insertion  posterieure  du  filet.  I^  posterieure,  rejoignant  celle-ci  k  ses  deux 
extremites,  s'en  ecartait  sous  un  angle  qui  lui  permeltait  d'embrasser  en  arriere  Ia 
pârtie  la  plus  reculee  de  la  tumeur  sous-preputiale. 

Gette  tumeur  se  trouvait  ainsi  circonscrite  par  deux  courbes  formant  una  ellipse 
ă  grand  diametre  transversal. 

Le  trace  de  l'operation  etant  arrete,  je  fis  sur  obacune  de  ces  lignes  unş  inoision 
comprenant  toute  l'epaisseur  des  teguments  (premier  temps  de  l'operation). 

Puls  j'enlevai  ce  lambeau  mucoso-cutane  par  une  dissection  profonde,  afin  de  ne 
pas  laisser  Ia  masse  de  ce  tissu  cellulaire  sous-cutanâ,  qui  est  hypertrophie  et 
infiltre  de  sirositâ  (deuxi^me  temps  de  l'operation}. 

Enfin,  je  rapprochai  Ies  deux  levres  resultant  de  cette  large  perte  de  substance 
et  je  Ies  maintins  en  contact  avec  des  serres-fines  (troisi^me  temps  de  rop^ration). 

La  reunion  eut  lieu  sur  presque  tous  Ies  points  par  premiere  intention;  et,  au 
bout  de  quelques  jours,  quand  la  plaie  fut  cicatris6e,  j'cus  la  satisfaction  de  voir 
que  ce  qul  restait  du  prepuce  ^taitparfaitementr^ulier,  comme  aprfes  une  circonci- 
sion reussie.  J'ai  eu  I'occasion  de  revoir  plusieurs  fois  ce  malade ;  ii  avait  eu  la 
syphilis  â  Ia  suite  de  ce  paraphimosis.  L'accident  primitif,  qui  ătait  sans  doute  une 
de  ces  balanites  avec  ârosions  chancreuses  lr6s-superficielles,  avait  pass6  inaperju 
au  milieu  des  desordres  produits  par  le  paraphimosis.  Cest  le  souvenh*  de  ce  fait  et 
de  plusieurs  autres  semblables  qui  me  faisait  insister  plus  faaut  sur  Ies  di^oultes 
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de  diagnostic  et  1«8  iaceititudes  de  pronostic  que  presentent  quelques  cas  de  para- 
phimosis. 

Je  pratiquai  pour  la  seconde  fois  l'operation  que  je  viens  de  decrire  chez  un  jeuna 
iKmme  de  18  ans  affeotâ  d'uoe  blennorrbagie  tres-algue,  avec  inflammatioa  def) 
IjmphaUque»  doraaux  de  la  yerge.  Cest  dans  ces  conditions  que  s'etait  produit  un 
parephimosis  violent  qui  avait  rapidement  detruit  la  moitie  euperieure  du  prepuce. 
Quand  le  malade  entra  dans  mon  service,  la  perte  de  substance  iiaxt  â  peu  preş 
dealrisee;  mais  la  moitie  inferieure  du  prepuce,  rmflee  en  jabot,  formait  une 
enorme  tumeiy  qui  n'arait  point  de  tendance  ă  se  resoudre,  et  que  j'enlevai  par 
ane  dlssectiou  profonde,  apres  l'avoir  prealablement .  isolee  avec  deux  incisions 
eliiptiques.  La  guerison  fut  rapide  et  parfaite ;  en  revoyant  ce  prepuce  quelques 
iDois  apr^s,  on  ne  se  serait  pas  doute  qu'il  avait  ete  ampute  moitie  par  l'etrangle- 
meot  et  moitie  par  Ie  bistouri.  Encourage  par  ces  deux  succes,  j'ai  pratique  plu- 
gieurs  fois  celte  operation  dans  des  cas  de  paraphimosis  oîi  la  reduction  etait 
impossible  et  contre-indiqu^e.  J'en  rapporterai  quelques  observations.  Mais,  aupa- 
rarant,  je  veux  insister  sur  Ies  precautions  â  prendre  pour  en  assurer  le  succ^. 

ii  &ul  se  defler  de  l'bemorrhagie.  Comme  l'instrument  tranchant  penetre  assez 
ioin  dans  l'epaisseur  du  tissu  cellulaire  situe  derriere  le  filet,  ii  est  rare  qu'une 
arteriole  plus  ou  moins  volumineuse  ne  soit  pas  coupee.  Ces  arterioles  sont  byper> 
tropbiees  comme  Ies  autres  tissus  du  prepuce,  et  peuvent  douner  beaucoup  de  sang. 
n  Guit  Ies  tordre  ou  mieux  Ies  lier  immediatement  apres  I'ablation  de  la  tumeur. 
Mais  quelquefois,  a  ce  moment,  elles  ne  donnent  pas,  surtout  si  on  a  eponge  la 
plaie  arec  de  l'eau  froide.  Ce  n'est  que  deux  ou  trois  heures  apres  l'operation  que 
Hiemonbagie  commence.  Cest  ce  qui  est  arrive  chez  un  jeune  bomme  ăge  de 
S4  ans,  entre  en  decembre  dernier  dans  Ies  cbambres  payautes  de  l'hdpital  du  Midi. 
A  la  suite  d'un  chancre  sur  le  limbe,  ii  avait  eu,  trois  ou  quatre  mois  auparavant, 
un  pbimosis,  suivi  de  paraphimosis,  avec  large  ulc6ration  qui  avait  detruit  toute  la 
moiti6  superieure  du  prepuce.  La  moitie  inferieure  de  ce  prepuce,  qui  etait  tres- 
loDg,  formait  une  tumeur  sous-balanique  volumineuse  et  gânante  dont  le  malade 
Toulait  6tre  dâbarrasse. 

Les  ulcerations  chancreuses  âtaient  gueries  depuis  longtemps.  La  peau  et  Ia 
muqueuse,  tres-âpaissies,  presentaient  sur  la  tumeur  on  aspect  ohagrinâ  cause  par 
l'hjpertrophie  des  papilles  du  derme ;  leur  sensibilite  etait  normale.  Le  lambeau 
que  j'enlevai  mesuridt  7  oentimetres  de  long  sur  3  de  largeur;  ii  etait  forma  par  les 
leguments  et  une  masse  ăpaisse  de  tissu  cellulaire  infiltre  et  bypertrophiă.  L'ope- 
ration ne  fut  pas  suivie  d'hemorrhagie,  et  apres  avoir  epongâ  la  plaie  avec  de  l'eau 
fralebe  «t  l'avoir  laissee  ă  l'air  quelques  instants,  j'en  reunis  les  levres  avec  des 
serres-fines.  Mais  deux  heures  apres,  une  hemorrhagie  tr^s-abondante  se  declara, 
ii  hllut  enlever  les  serres-flnes  et  lier  l'art^e  qu'on  trouva  difflcilement  au  milieu 
des  caillots.  La  râunion  par  premiere  intention  ne  fut  pas  possible.  Cet  accident  est 
ficbeux  ă  tous  les  points  de  vue;  aussi  faut-il  le  prevenir  en  ne  laissantă  lasurface 
de  la  plaie,  sans  le  tordre  ou  Ie  lier,  aucun  vaisseau  arterlel.  Qu'on  ait  soin  surtout 
de  se  servir  d'eau  ti6de,  afln  d'^viter  cette  retraetlon  momentanee  de  la  lumiere 
du  vaisseau  que  produit  l'impression  du  ftoid. 

11  fkut  avoir  soin  de  dissequer  profondâment  Ie  tissu  cellulaire  et  d'enlever  tout 
ce  qui  est  hypertrophiâ  et  infiltra.  II  en  reste  quelquefois  des  lamelles  qui  ont  de  Ia 
tendance  ă  s'interposer  entre  les  levres  de  la  plaie.  On  ne  doit  pas  les  y  laisser,  car 
elles  empechent  sur  ce  point  la  râunion  par  premiere  intention. 

Que  les  serres-flnes  dont  on  f^itusage  soient  petites;  les  grosses  exercent  une 
pression  trop  forte  et  produisent  quelquefois  de  petits  points  gangrfineux  sur  leur 
lieu  d'application.  II  faut  qu'elles  aient  juste  la  force  de  maintenir  en  contact  Ies 
levres  de  la  plaie.  On  ne  les  laissera  que  slx  ou  huit  heures,  excepte  celle  du  milieu, 
au  niveau  du  frein,  qui  ne  doit  Stre  enlev6e  que  lorsque  la r6union  s'est  efifectuee  sur 
ton»  Im  points. 

fonr  moderer  la  reaction  inilanmiatoure  et  diminuer  la  turgescence  des  tissus, 
Q  Int'ttkvelopper  la  verge  de  compresses  imbib^es  d'eau  firoide  qu'on  rendurellera 
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toutes  Ies  quinze  â  vingt  minutes.  Au  bout  de  vingt-quatre  heures,  on  se  serviră, 
au  lieu  d'eau  pure,  d'eau  aiguisee  d'alcool  camphre  pour  faciliter  la  resorption  des 
produiU  plastiques  et  des  ecchymoses  sous-cutanees  qui  surviennent  assez  frequem- 
ment  quand  on  n'a  pas  pu  lier  ou  tordre  toutes  Ies  arterioles. 

A  quelle  pbase  du  paraphimosis  faut-il  pratiquer  cette  operation  complămenture? 
Quand  Ies  ulc^rations  de  la  pârtie  supârieure  du  prepuce  produites  par  l'ătrangle- 
ment  sont  entierement  cicatrisees.  Sans  doute,  elle  pourrait  reussir  ă  une  epoqne 
moins  avancee ;  mais  ii  serait  â  craindre  que  la  reaction  consecutive  â  l'ablation  de 
la  tumeur,  s'ajoutant  aui  desordres  trop  recents  de  l'etranglement,  n'entrav&t  le 
travail  de  cicatrisation  et  ne  donnât  lieu  â  des  inflammations  diffuses  de  la  vergeet 
â  des  abces. 

J'avais  employe  plusieurs  fois  le  procede  operatoire  que  je  viens  de  dâcrire,  et 
rien  dans  Ies  lectures  que  j'avais  ftiites  jusqu'alors  ne  me  l'avait  suggere.  Je  l'avais 
donc  inventa  en  presence  de  ce  fail  que  j'ai  raconte,  apr6s  avoir  tente  un  detnride- 
ment  inutile.  J'ai  Iu  depuis,  dans  Ies  excellentes  Recherches  cliniquei  et  expiri- 
mentalei  sur  la  syphilis.  Ies  chancres  simples  et  la  blennorrhagie  de  M.  Rollet,  une 
note  consacree  â  Ia  circoncision  dans  Ies  cas  de  paraphimosis  (p.  548).  Je  me  fols 
un  plaisir  de  la  citer  :  <  !•'  temps.  On  trace  avec  une  plume  et  de  l'encre  une 
ligne  circulaire  sur  la  muqueuse  preputiale  â  1  centim.  de  I'insertion  de  cette  mn- 
queuse  sur  Ie  coUet  du  gland.  On  trace  une  seconde  ligne  circulaire  parallele  ă  la 
premiere,  sur  la  peau  du  prepuce,  ă  1  centim.  du  limbe,  c'est-ă-dire  du  point  oii 
peau  et  muqueuse  se  rencontrent  et  se  confondent.  —  2<  temps.  On  incise  circulai- 
rement  la  muqueuse  suivant  Ia  ligne  tracee.  Cette  incision  se  fiiit  avec  un  bistouri 
convexe,  en  commenţant  sur  le  dos  de  la  verge,  pour  revenir  au  mame  point  en 
passant  sur  Ies  c5tes  et  en  bas.  Nota  :  La  muqueuse  est  assez  souvent  ulceree  sur  le 
dos  de  la  verge,  et  l'incision  est  comme  toute  faite  sur  ce  point,  en  sorte  qu'il  n'y 
a  qu'â  la  continuer  en  bas,  sur  le  bourrelet  oedemateux  qui  se  forme  presque  toujours 
au-dessous  du  frein.  —  3'  temps.  On  diss6que  lestement  Ia  muqueuse;  on  Ia 
detache  du  tissu  cellulaire  sous-muqueux,  ce  qui  se  fait  tr6s-facilement.  On  dis- 
seque  aussi  la  peau  du  prăpuce,  et  on  Ia  detacha  du  tissu  cellulaire  sous-cutane, 
jusqu'au  niveau  de  la  seconde  ligne  circulaire  tracee  â  l'encre.  —  4«  temps.  Arrivi 
1&,  on  coupe  avec  des  ciseaux  Ies  teguments  disseques  en  suivant  la  ligne  circulaire 
susdite.  —  5«  temps.  Ce  temps  de  l'operation  consiste  ă  etancher  le  sang,  ă  lier  Ies 
petits  vaisseaux  qu'on  a  pu  ouvrir,  ă  atlirer  Ia  peau  de  la  verge  en  avânt,  pour  la 
mettre  en  contact  avec  la  muqueuse,  et  â  reunir  Ies  deux  levres  circulaires  de  la 
plevre  avec  des  serres-flnes.  » 

Cette  circoncision  complete,  en  arriire  du  gland,  telle  que  la  pratique  M.  Rollet, 
me  paralt  inopportune  et  d'une  exteution  difficile  pendant  la  periode  la  plus  aigue 
du  paraphimosis,  alors  que  l'ulcâration  de  l'etranglement  est  produite,  et  que  Ia 
tumâfaclion  oedemateuse  et  inflammatoire  est  excessive.  Avânt  cette  periode,  elle  est 
inutile,  puisque,  en  general,  on  peut  reduire.  Plus  tard,  quand  Ia  cicatrisation  de 
la  pârtie  supârieure  du  limbe  est  accomplie  ou  en  voie  de  se  faire,  la  demi-circon- 
dsion  inferieure  suf&t,  la  demi-circoncision  superieure  ayant  k\Â  faite  par  l'etran- 
glement. Elle  est  indiquee  dans  Ies  cas  de  paraphimosis  irrâductible,  avec  prepuce 
tr^s-Iong,  parce  qu'alors  ii  peut  se  faire  que  l'ulceration  de  l'etranglement  n'ait  pas 
detruit  une  portion  assez  consid^rable  de  cet  organe.  U  vaut  mieux  la  pratiquer 
lorsque  Ies  phănomenes  inflammatoires  sont  entres  dans  la  pbase  d'apaisement  el 
de  resolution. 

(La  suite  i  un  prochain  nunUro.) 

ACADfiMIES  ET  SOCIETES  SAVANTES 

ACADâllE  DES  SCIENCES 

H.  Ie  professeur  de  pbysique  Jamin  a  eu  Theureuse  idie  d'utiliser  nne  saison  pass^  aax 
eaux  de  Mria  pour  reprendre  la  question  si  controvers^e  et  eocore  si  obscure  de  Tabsorption 
cutanie  dana  le  bain.  La  note  qu'il  communique  k  l'Acadânie  prouve  que  le  pn^lime  est 
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ph»  ecmpliqa^  et  plus  ardu  qa'on  ne  le  croyaiL  La  balance,  employâe  k  la  fo^n  de  Sanc- 
torhu,  donne  des  riniltats  qui  varient,  non  pai  seulement  en  raJgon  des  qaantit^  d'ean 
dMorMes  oa  perdues,  mais  en  raison  aussi  des  ditKrenees  d'ezhalation  de  certains  gaz,  notam- 
nent  dn  gaz  acide  carbonique,  ditenninte  par  ies  conditions  mfimes  de  Texpârience.  Ea 
tinioi,  M.  Jamin  trace  un  progranune  d'^tudes  i  entreprendre  plut6t  qu'il  n'apporte  des  solu- 
tbns  obtennes.  liais  ii  annonce  en  m6me  temps  qu'ă  Taide  d'appareils  Ing^nieux,  convena- 
Uement  disposte  dam  le  laboratoire  du  Colldge  de  France,  ii  continuera  Ies  recherches  com< 
mendes  k  ce  si^L  Nous  aorons  donc  bient6t,  nous  Fespîrons,  k  revenir  sur  oette  question 
intăressante. 

M.  CL  Bemard  a  prâaenti  nne  nouvelle  note  de  M.  P.  Bert  sur  rinfluence  qoe  Ies  change- 
nmU  dans  la  pression  barom^lrique  ezercent  sur  Ies  pIi6nom6nes  de  la  vie.  Nous  en  eztrayons 
Ies  principales  conclusions  : 

Qoaiul  la  pression  dimioue,  la  quanlitâ  des  gaz  contenus  dans  le  sang  diminue  ^galemenU 
Dooc  un  homme  qui  s'^j^ve  en  ballon  ou  gravit  une  montagne  a  dans  Ie  sang  ă  sa  disposilion 
poor  Kciter  ses  tissus  et  foumir  ă  sa  ddpense  de  forces  et  de  chaleur  une  quantitâ  de  plus  en 
phn  petile  et  bient6t  insufflsanle  d'oxyg^ne.  De  li,  n«cessit6  de  s'arriter  souvent  dans  Ies 
excarsions  de  montagnes,  et  impossibililâ  de  ddpasser  une  certalne  limite  od  l'asphyxie 
denent  imminente.  Le  mame  appauvrissement  se  manifeste  pour  l'acide  carl)0Dique,  sans  que 
roo  puisse  anjourd'hui  en  indiquer  Ies  consiSquences.  Dans  tous  Ies  cas,  ii  est  bien  Evident 
qoe  Ton  ne  pourrait  plus,  comme  on  Ta  fait  encore  râcemment,  soutenir  que  •  Ia  majeure 
pârtie  des  troubles  fonctionnels  caracl^risliques  du  mal  des  monlagna, »  doit  (Ire  rapport^e  ă 
QDeTâritable  iotoxication  par  l'acide  carbonique  dissous  en  trop  forte  proportion  dans  le 
ung,  puisque  la  proportion  de  ce  gaz  diminue  toujours  avec  Ia  pression  baromâtrique. 

La  diminution  dans  Ia  proportion  d'oxygine  devient  manifeste  d6s  20  centimitres  de  dimi- 
notion  de  pression,  c'esl-ă-dire  dans  des  conditions  k  peu  pr^  ăgales  k  celles  oâ  vivent  des 
millioos  d'bommes,  particuliferement  sur  le  plăteau  mexicain  de  TAnabuac.  Ces  hommes  sont 
dooc  placte  r^liârement  dans  des  conditions  d'oxygination  insufilsante  qui,  si  le  nombre  de 
lenn  globnles  n'augmenle  pas  d'autre  part,  doit  Ies  faire  ressembler  k  des  an^miques.  Cest  ce 
qm  a  it6  d^montr^  par  M.  le  docteur  Jourdanet. 

Dans  une  procbaine  conununication,  M.  P.  Bert  indiquera,  autant  que  cela  se  peut  dans 
r^t  actuel  de  la  science,  la  dilKrence  relative  de  diminution  du  gaz  acide  carbonique  et  de 
l'oxygfene,  diffârence  qui  paratt  £tre  proportionnelle  k  la  solubilitâ  de  ces  deuz  gaz  sous  la 
mtiiK  pression. 

M.  CL  Bemard  pr6sente,  en  son  propns  n«m,  un  mânoire  sur  IMvolalion  du  glycogtde 
dau  rceuf  des  oiseauz.  Nous  I'analyserons  dans  notre  procbaln  BulUtin,  —  M.  L. 

CORRESPONDANCE 

LB  KOOSSO  AVMimSTkt  SOOS  rOBMB  »B  GAM0LB8 

Paris,  KjoiUet  1872. 
Cber  uonsleur  Latour, 

LtincH  BlEDic&LE  d'aujourd'hui  reiate  Texpulsion  d*un  bloc  de  sept  Icnlas,  et  attribue  une 
pirlie  du  mcxJka  au  mode  d'administration  du  kousso,  modiBâ  pour  Ia  circonstance. 

Sus  amoindrir  en  quol  que  ce  soit  le  m6rile  d'une  cure  ă  laquelie  j'appiaudis,  11  est  permis 
fc  penser  que  le  capsutagt,  procedă  beaucoup  plus  simple,  respectant  Ia  vue,  le  goât  et  l'odo- 
nt  des  malades,  eât  obtenu  Ie  m6me  succ6s.  II  m'a  parfaitement  râussi  Ia  semaioe  derniâre 
chez  une  actrice,  qui  tămoignait  son  eztrâme  răpugnance  pour  I'âcceurante  bouiiiie  ordinaire. 
Eo  quelques  minutes,  M*"  W...  avala  sans  difllcultâ  Ies  20  utricules  gdlatineux  od  j'avais  fait 
eofermer  20  grammes  de  poudre  de  kousso.  Une  heure  et  demie  apr^,  cette  dame  rendit  un 
maltre  tenia,  dont  la  tite  et  son  point  noir  ne  laissaient  aucun  doute  sur  sa  totalit& 

Teoillez  agrier  mes  amicales  salutations.  L6on  Muiis. 


roncnoN  bb  la  tbssib  pab  le  iBoniif  bans  lb  cas  kb  kOPTimB  tbacmatiqdb 

BB  L'IWfiTHKB 

Londras,  le  10  juillet  1873. 
Tris-honor6  rădacteur  en  chef, 
]e  viens  de  lire  avec  Ie  plus  vif  int^ret,  dans  un  numâro  rfeent  de  votre  estimable  journal 
{C.1I0I»  MEDICALE,  9  juillet  1872),  la  relation  d'un  cas  de  ruplure  traumalique  de  Fur^lhre 
Iraiii  par  H.  Bousseau  (de  Cbolel).  Les  opârations  successives  faites  par  cet  habile  chirurgien 
t^moigDent  de  sa  dextârit^,  et  de  la  sfiretâ  avec  laquelie  ii  a  eu  recours  auz  ressources  qui 
oTrent  des  chances  de  succ^ 
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Je  vons  prie  de  me  permettre  de  slgnalcr,  k  ce  sujet,  combien  est  dlfllcile  el  dwteirt 
rop*ratlon  de  la  boBtonnifere  sans  coodacteur,  et  qu'il  est  blena  plus  sage,  au  lieu  de  m 
Tisage  pendant  sixjours  de  bongles  Bliformes  vis-ă-vls  d'nne  rttention  Imminente,  de  pon' 
tionner  tout  de  suite  par  le  rechm.  On  lalsse  i  des  mesures  ultdrienres  le  soin  de  rttaWir 
isonrs  nonnaL 

■  En  Anglelerre,  celle  ponctlon  est  presquc  la  rtgle,  de  prtKrence  h  tonte  autrc;  eneml 
rtussi  qualre  fois  dans  des  cas  assez  graves.  Ce  cbiffre  a  certalnement  trts-peu  d'importance 
tnais,  8^0016  aux  cas  nombreax  cit4s  dans  Ies  ouvrages  de  chirargfens  anglals.ita  ont  qoeli 
valeur. 

Qnand  on  Ht  attentlvement  le  cas  de  M.  Boussean,  on  ne  peut  s'empftcher  de  remarqni 
que  le  chinirgien  s'est  donn6  inorm^ment  de  mal,  qu'il  a  d6ploy6  beaucoup  d'habiletă,  et  qul 
aurait  pu  parvenlr  au  but  par  de  plus  simples  moyens. 

Je  compte  bien  faire  mon  profit  des  r^ltats  heureuz  obtenus  par  radministration  du  ud- 
bte  de  qninine. 

Veuillez  recevoir,  etc.,  etc  Victor  os  HIric, 

Chinirgien  des  hftpitaux  de  Londres. 


l^phimirldes  MMIeale».  —  20  Joillet  1669. 

Le  roi  accorde  &  Hoyse  Charas,  calibre  apothicaire  de  Paris,  le  privU^e  de  falre  imprimer, 
vendre  et  distribuer,  pendant  sept  annăes  ccus^cutives,  le  livre  suivant :  NouvelUs  txpiriencn 
sur  la  viphre,  oii  Con  verra  une  deacription  exacte  de  toutes  ses  pttrtiu,  la  sowrce  de  ton  venin, 
tes  divers  effets,  et  Ies  remides  exquis  que  Ies  artisles  peuvent  tirer  de  la  vipire,  tont  pour  U 
frison  de  ses  morsures  que  pour  celle  de  plusieurs  autres  maladies»  (C^is,  1670 ;  iii-8*, 
218  pages;  trois  planches  grav^es.) 

Ce  livre,  devenu  assez  rare,  mit  le  comble  ă  la  râputation,  ddjă  ^tăblie,  de  Tauteur.  HetlODS 
de  cOtâ  tout  ce  qul  a  rapport  aux  vertus  imaginaires  des  pr^parations  pharmaceutiques  de 
vip^res,  et  nous  trouverons  dans  cet  ouvrage  de  triis-curieuses  recherches  anatomiques  sur 
l'animal.  Pendant  plusieurs  annâes,  Charas  avait  61ev^,  nourri,  des  vip^res  cliez  lui ;  ii  ea 
diss^a  nn  grand  nombre,  iit  avec  elles  de  nombreuses  expâriences  sur  Ies  animaux,  el  a 
dâvoild  bien  des  choses»  lesquelles  6taient,  avânt  lui,  ignorâes  ou  mal  interprâtâes.  —  A.  Oh. 


LtoiOH  D'HOifflcniu  ->  Par  dâcret  du  Pr<Ssidem  de  ia  nepublique,  en  date  du  13  juillet  1872, 
rendu  sur  la  propoeition  du  ministre  de  la  marine  et  des  colonies,  ont  M  promus  ou  nommii 
dans  Tordre  naţional  de  la  Lâgion  d'houneur. 

Au  grade  d'officier :  MM.  Delavaud  (Charles-fidouard),  pharmacien  en  chef;  30  ans  de 
services  elTectifo,  dont  k  ans  6  mois  i  la  mer  ou  aux  colonies :  cbevalier  du  10  aoât  1861.  — 
Castel  (Honor6-Fran(oi8-Alcibiade),  midecin  principal;  93  ans  de  services  effectifs,  dont  16  â 
la  mer  ou  aux  colonies  (division  de  l'Atlantique  sud) :  chevalier  du  23  decembre  1865.  — 
Demonle  (Donatien-Franţois-Joseph),  mâdecin  de  1"  classe,  chirurgien-nKgor  du  1"  regiment 
d'infanterie  de  la  marine;  27  ans  de  services  efTectirs,  dont  15  ă  la  mer  ou  aux  colonies:  che- 
valier du  11  aoftt  1865.  Services  trfes-distinguâs  au  combat  de  Bazeilles. 

Au  grade  de  chevalier:  MM.  Beaussier  (Hyacinthe-Andrâ-Gustave),  mMecio  de  1"  classe; 
11  ans  et  1/2  de  senices  elTectifs,  dont  8  ă  la  mer  ou  aux  colonies.  —  Barnier  (Jean-Bap- 
tiste-Joseph-Charles),  mădecin  de  1"  classe;  17  ans  de  services  elTectils,  dont  11  ii  la  mer  ou 
aux  colonies.  —  Borderie  (Antoine-Am^die),  m^decin  de  2*  classe ;  ik  ans  de  services  elTec- 
tils, dont  16  et  1/2  ă  la  mer  ou  aux  colonies.  —  Pi6dallu  (Marie-Amour-Pascal),  mMecin  de 
2«  classe;  /i  ans  et  1/2  do  services,  dont  2  ă  la  mer  ou  aux  colonies.  Services  dislinguâj  au 
si^e  de  Paris. 

AVIS.  Soci^Ti  DE  CHIRURGIE.  —  Prix  tdouard  Ltbori*.  —  Le  prix  M.  Laborie  est 
anouel  et  d'une  valeur  de  1,200  francs.  II  est  d6cem6  au  meilleur  travail  sur  un  sujet  quel- 
conque  de  chirurgie ;  toulefois,  la  Soci^tâ  de  chirurgie  cboislt  tous  Ies  six  ans  ud  sujet  spîciaL 
Ce  sujet  est  indiquâ  une  annâe  ă  Tavance.  Les  mâmoires  âcrits  en  franţais,  en  anglais,  ea 
allemand  ou  en  latio,  doivent  £tre  adress^  au  secretariat  gân^ral  de  la  Sociâtâ  de  chirurgie, 
avânt  le  1"  rtovembre  de  chaque  annie. 

Cette  annâe,  ii  n'y  a  pas  de  sujet  d^igni ;  la  Sociâti,  n*ayant  pas  dâceroâ  de  prix  en  1870 
et  en  1871,  aura  k  dâceiner,  en  janvier  prochain,  non-seulement  le  prix  annuel,  mais  elle 
aura  h  disposer  d'une  somme  de  2,100  Ir.  pour  distribuer  des  encouragements  s'il  y  a  lieu. 

Le  secritcdre  giniral,  F.  GorOM. 

Le  Girant,  O.  RiCHKtOT. 

PARIS.  —  Tfpographie  fiin  Maltiste  et  C«,  ru«  de>  Dcux-Porte«-SalDl-Sauveur,  33. 
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PATHOLOGIE  G£n£BAI,E 

(DK  t'^nOLOGIB  ET  LA  NATUBE  BB  L'^BTSIPfiLB;  —  BST-IL  CONTAfilEOX? 

Disconn  prononci  k  la  Sociâti  de  cbirargie,  dans  la  siance  duS  juillet  1873, 
Par  M.  Am.  Forget,  membre  tilulaire. 

Dans  la  stonce  de  la  Societe  de  chirui^ie  du  24  avril,  M.  Verneuil  a  appelâ 
l'altention  de  ses  collegues  sur  l'erysipele  qui  suit  de  tres-pres  le  traumatisme;  qui 
apparait  quelquefois  lesoirou  le  îendemain  d'une  operation  mame  legere;  c'est 
l'eiysipele  precoce  dont  ii  explique  l'invasion  prompte  par  l'inoculation  d'un  ele- 
ment sceptique  qui  serait  absorbe  par  Ies  raisseaux  lymphatiques  incises  dans  le 
Toisinage  d'un  foyer  de  suppuration,  ou  mieux,  â  son  contact  direct  :  c'est  ce  que 
BOtre  coU^ue  appelle  une  auto-inoculation ,  par  opposition  â  l'etero-inoculatioa 
qui  donnerait  lieu  ă  l'erysipele  dans  le  cas  ou  l'element  septique  emanerait  d'une 
source  Strângere  au  sujet.  Dans  tous  Ies  cas,  la  cause  est  la  meme,  la  provenance 
seule  en  fait  la  difKrence. 

Dans  cette  doctrine,  Ia  pdn6tration  constante  d'un  agent  toxique  â  l'interieur  dea 
raisseaux  lymphatiques  et  son  melange  â  Ia  lymphe  aurait  pour  effet  d'alterer  la 
eompositioa  de  celle-ci  et  de  lui  communiquer  une  propriete  infectieuse  dont  l'effet 
se  manifesterait  au  contact  des  parois  des  vaisseaux  absorbants  par  leur  inflam- 
mation  (lymphangite)  transformee  bientot  en  un  erysîpele,  «  C'est,  dit  M.  Verneuil, 
« eomme  si  le  chirurgien  prenait  sur  sa  lancette  du  pus  d'un  malade  pour  le  lui 
«  inoculer.  » 

En  reproduisant  textuellement  l'enonce  des  opinions  formul^es  par  notrc  col- 
ibe sur  l'etiologie  de  l'erysipele,  j'ai  voulu  pr^venir  tout  malentendu  possible 
pour  Ies  observations  que  je  me  propose  de  faire  â  sa  doctrine. 

Celte  etiologic  acceptee  par  M.  Trelat,  sans  reserve.,  nous  ramene  de  tres-prfes  ă 
l'inoculation  de  la  syphilis,  de  la  vaccine  et  de  la  variole;  mais,  pour  se  soutenir 
et  se  jusliQer,  cette  assimilation  etiologique  exigerait  que  l'inoculation  de  l'agent 
toxique  auquel  on  attribue  le  developpement  de  l'erysipele  fftt  pratiquee  â  distance 
de  la  surface  traumatique,  et  qu'elle  produislt  sur  un  point  eloigne  de  la  source 
infectieuse  des  effets  analogues  â  ceux  qui  s'observent  au  contact  de  celle-ci.  Or, 
jamais,  que  je  sache,  le  contage,  dont  on  admet  si  faciiement  I'exislence  dans  une 
plaie  qui  suppure,  n'a  6te  soumis  â  ce  crilerium,  Ie  seul  qui  puisse  en  demontrer 
la  realtte.  Je  n'ignore  pas  que  quelques  essais  ont  ete  tentes  dans  celte  direction  en 
Angleterre,  mais  ils  l'ont  ele  sans  succes,  nolamment  par  Wealheread,  dont  Ies 
eiperiences  qui  ont  suivi  celles  de  Willan  onl  conslamment  echoue. 

II  fautqu'on  .sache  d'ailleurs  que  cette  theorie  de  l'auto-inoculation  septique, 
comme  etant  la  cause  de  l'erysipele,  ne  date  pas  d'aujourd'hui,  et  qu'elle  a  eu  ses 
partisans  dans  Ie  siecle  dernier.  Hunter  en  fut  un  des  adversaires;  on  peut  s'en 
eonvaincre  par  le  pa^ge  suivant  (Principes  fbndamentaux  de  l'inflammation, 
tome  III,  p.  358)  :  «  On  suppose,  dit-il,  que  ces  raies  rougeâtres  sont  dues  aux  vais- 
«  seaux  absorbants  enflammes  par  la  presence  d'un  liquide  stimulant  dans  leur 
«  cavite.  Je  suiş  porte  â  considerer  ces  raies  comme  produiles  par  des  vaisseaux 
«  absorbants,  mais  je  ne  puis  concevoir  que  cet  effet  provienne  de  l'absorplion.  S'il 
t  provenajt  d'une  telle  cause,  ii  serait  uniforme ;  la  cause  devrait  loujours  exisler 
t  qoand  l'efTet  se  manifeste 

t  II  est  â  remarquer  d'abord  qu'il  n'a  lieu  que  dans  certaines  constitutions,  ce 
c  ţ[Qi  ne  peut  6tre  nullement  expliqu6  par  I'absorption,  de  quelque  maniere  qu'on 
«  ren^sage ;  l'observalion  m'ayant  appris  qu'il  peut  naître  alors  qu'aucune  sup- 
«  puration  n'a  ete  produile ;  je  l'ai  vu  naître  d'une  lesion  traumatique,  avânt  que 
«  l'inflammation  eftt  pu  se  developper  dans  le  moment  de  Ia  douleur,  qui  6tait  le 
<  Iiăsultat  immddiat  de  Ia  lesion. 

« Ce  qui  prouve  encore  fortement  que  ces  raies  ne  sont  point  refTct  de 

«  r^>sorpt!on,  c'est  que  souvent  elles  ne  se  dirigenl  point  vers  la  source  de  la  cir- 

lomo  XIV.  —  Trnisihm  sMe.  Digtzed  by  VJUUQle 
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«  culation,  et  qu'elles  peuvent  prendre  naissance  â  une  certaine  distance  du  point 
«  enflammc.  En  outre,  Ies  poisons  morbides  ne  produisent  pas  ceteffet  dans  Ies 
«  cas  ou  noiis  savonsque  Tabsorption  a  eu  lieu;  ainsi,  le  poison  veneriennele 
«  produit  que  rarement,  peut-etre  meme  jamais.  » 

Celle  asserlion  n'est  pas  contestable,  si  j'en  juge  par  mon  ciperience  personnelle. 
Ainsi,  dans  Ies  nombreuses  inoculations  du  pus  du  chancre  qui  ont  ete  praliquees 
sous  mes  yeux  pendanl  mon  internat  â  l'hopital  du  Midi,  et  qui  furenl  suivies  d'un 
resultat  positif,  je  n'ai  vu  en  aucun  cas  la  lymphangite  avoir  lieu ;  je  ne  l'ai  pas  nou 
plus  observee  dans  l'inoculation  au  moyen  des  morsures  de  sangsues  contaminees 
par  le  pus  provcnant  de  bubons  ulceres  et  syphililiques. 

Dans  le  meme  chapitre,  Hunter  visant  plus  specialement  le  point  de  depart  ana- 
tomique  de  1  erjsipele,  c'est-ă-dire  ce  qui  est  l'objet  particulier  de  la  discussion, 
s' exprime  ainsi :  «  Les  symptumes  et  Ies  phenomenes  de  l'inflammation  des  absor- 
banta et  de  celle  des  veines  presentent  de  l'analogie  sous  beaucoup  de  rapporls,  et 

se  manifestent  tres-souvent  ensemble Les  conditions  particuUeres  qui  dis- 

posent  ă  ces  InQammations  soni  trăs-imparfaitement  connnes;  mds,  en  genersd, 
elles  indiquent  un  alTaiblissement  et  une  grande  irritabilite  de  la  constitution. 
L'inQammation  des  vaisseaux  lympbatiques  (absorbants)  est  plus  frequente  que 
celle  des  veines  et  est  tres-souvent  le  premier  sympt6me  d'une  attaque  d'erysi- 

pele »  qui,  dans  la  doctrine  de  Hunter,  serait  constitue  par  l'extension  plus 

ou  moins  considcrable  de  l'inilammation  simple  aux  divers  elements  anatomiques 
de  la  peau. 

Ainsi.  on  le  voit,  cet  observateur  sagace  precise  non  moins  rîgoureusemenl  que 
pput  Ic  faire  l'pcole  analomique  de  nos  jours  Ie  siege  de  l'erysipele.  L'analogie  des 
s.7mptomes  propres  ă  la  phlegmasie  des  vaisseaux  lympbatiques  et  â  celle  des 
veines,  Ia  piedominance  de  l'une  sur  l'aulre,  l'indepcndance  de  chacune  d'elles, 
Icur  cocxisicnce,  tous  ccs  poinis  fondamentaux  de  la  pathogenie  de  l'erysipele  ont 
ctc  signales  par  lui  avec  une  clairvoyance  parfaite. 

Au  jugement  qu'il  a  porte  sur  Ia  doctrine  de  rauto-infecUon  je  me  propose 
d'ajoulcr  quelqucs  remarques  qui  m'ont  ^le  sugg^rees  par  Ia  discussion  actuelle. 

Aux  partisans  de  celle  doctrine  je  demande  comment  ils  expliquent  la  presenee 
de  l'elrment  toxique  dans  la  plaie,  oii  ii  serait  puise  par  les  vaisseaux  lympha- 
liques,  sans  que  cellc-ci  n'en  soit  toujours  notablement  modiQee?  On  comprend 
diflicilement  qu'un  agent  morbide  doue  d'une  nocivite  telle  qu'il  peut  cnflam- 
mer  par  son  contact  les  parois  vasculaires  des  absorbants  et  determiner  les 
desordres  les  plus  graves  au  sein  de  l'organisme,  puisse  etre  inoffensif  â  l'^gard 
de  Ia  surfacc  Iraumalique,  dont  l'aspect  exterieur  et  le  mode  de  sccrelion  ne  sem- 
blent  pas,  dans  beaucoup  de  cas,  avoir  sensiblement  varie.  Cette  immunite  de  la 
plaie  contre  l'action  nocive  de  l'element  infectieux  en  contact  avec  elle,  qu'elleen 
soit  transiloirement  Ie  depositaire  dans  les  cas  oii  l'on  admet  sa  provenance  exte- 
rieure,  ou  qu'cllc  le  cree  de  loule  piece  par  une  sorle  d'elaboration  autonomique, 
celle  immunite,  dis-je,  n'en  est  pas  moins  fort  surprenante  et  constitue  un  aiţu- 
mcnt  serieux  conlrc  Ia  doctrine  donl  ii  s'agit. 

IJne  autre  remarque  qui  ne  me  paralt  pas  sans  valeur  est  relative  a  l'epoque 
oii  apparaît  l'erysipele  dans  le  cours  d'un  traumatisme,  et  â  l'etat  de  la  plaie 
,m  moment  oii  celle  apparition  a  lieu.  Si  ccllc-ci  coTncidait  avec  cerlaines  com- 
plications  de  la  plaic  de  naturc  ă  expliqucr  TinfocLion  putridc,  telles  qufe  la  pre- 
scnce  de  detritus  organiques  spliaceios.  la  pcrsislancc  d'une  suppuralion  abon- 
dante  el  fnlidc,  l'exislence  du  ramoUissemcal  sanicux  et  pullace  consliUianl 
d'ordinaire  lapourriture  d'hopital;  si,  dis-je,  l'erysipele  debutait  constammcnl  au 
milieu  de  ces  conditions  de  putridile  eminemment  nocives,  son  origine  par  absorp- 
lion  pourrait  etrc  plus  dcfendable,  mais  la  clinique  nous  apprend  que  les  choses 
sont  loin  de  se  |  asser  loujours  ainsi. 

Cest  bien  soiivent  dans  le  cours  d'un  traumatisme  dont  toutes  les  phases  se  su^ 
ccdent  regulicrement,  lorsque  Ia  suppuralion  est  normale  et  que  le  travail  de  cica- 
Irisalion  s'accomplitbien;  quelquefois  meme  c'cst  lorsque  celle-ci  est  ă  p«u  preş, 
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stnon  completeraent  achevăe,  et  que,  comme  dans  Ie  cas  cite  par  M.  Trelat,  le  ma-- 
Iade,  gu^ri  pour  ainsi  dire,  va  recevoir  son  eaxat,  c'est  alors  que  l'on  voit  eclaler 
oneiTsipele  qui  peut  prendre  une  extension  et  une  gravite  redoutable;  bien  plus, 
e'est,  comme  Hunter  deja  l'avait  remarque,  autour  de  solutions  de  conlinuite 
recentes  et  dont  la  suppuration  n'est  pas  encore  bien  etablie  qu'il  peut  se  montrer, 
et,  cbose  singuliere,  ii  est  plus  grave  alors,  au  dire  de  H.  Gosselin  {Diction.  de  mid. , 
toffle  XIV,  p.  27)  que  celui  qui  survient  autour  de  suppurations  etablies  depuis 
loQgtemps.  Or,  j'avoue  qu'il  m'est  difBcile,  dans  des  circonstances  semblables, 
d'admettre  rexistence  dans  Ia  plaie  d'un  element  infectieux  que  rien  ne  revele,  que 
tout  repousse,  au  contraire,  et  de  ne  pas  raltacher  le  developpement  de  la  phleg- 
masie  cutanee  ă  une  disposition  individuelle  qu'il  ne  nous  est  pas  toujours  donno 
depouvoir  saisir;  la  maladie  comme  Ia  sânte  ayant  ses  raisons  mysterieuses  que 
Dons  constatons  par  Ies  phenomenes  exterieurs,  sans  pouvoir  en  delerminer  ni  la 
sature,  ni  Ie  principe. 

Peot-on  d'ailleurs  accepter  cette  doctrine  dans  Ies  cas  non  contestes  ou  la  fifevre, 
Teievation  de  temperature  ont  precede  I'apparition  de  l'erysipele;  dans  ces  cas  si 
bien  decrits  par  /.  P.  Franky  dans  lesquels,  comme  ii  le  dit,  l'erysipele  simple 
marche  le  ţius  souvent  avec  I'appareil  non  equivoque  d'une  fievre  gaslrique.  L'ery- 
sipele, dit  Frank,  peut  preceder  ia  flevre,  debuter  en  meme  temps,  survenir  deux, 
Irois  jours  et  meme  quatre  jours  apres.  Sur  vingt  pcrsonnes  altei nles  de  celle 
affection,  deux  en  furent  attaquees  avânt  Ia  fievre,  six  peu  de  temps  apres  l'inva- 
sion  de  la  chaleur,  douze  Ie  deuxieme  ou  Ie  troisieme  jour  de  la  fievre.  Une  chose 
dlgne  de  remarque,  ajoute  l'auteur,  c'est  que  parmi  ces  vingt  malades  on  comptalt 
seize  femmes  {TTraili  de  midecine  pratique,  tome  1,  page  242).  L'observation  de 
Frank,  beaucoup  d'autres  palbologisles  I'ont  Caiite,  et  s'il  est  permis  de  parier  de  soi, 
â  c6le  des  maltres  de  I'art,  j'en  ai  moi-mâme  constate  la  juslesse  en  plusieurs  cir- 
constances. 

Avec  eux  j'objecterai  encore,  comme  inQrmant  la  theorie  du  traumatisme  neces- 
saireâl'absorption  pulride  et  ă  Ia  negatlon  de  l'erysipele  spontane  qui  en  est  la  con- 
sequence  obligee ,  cette  forme  d'erysipele,  appel6e  habituelle  par  Ies  uns  et  periodique 
par  Ies  autres,  qui  apparalt  au  printemps  et  â  Tautomne  chez  Ies  jeunes  sujets,  et 
nolamment  chez  des  femmes  ă  l'occasion  de  Ia  suppression  des  menstrues  ou  d'un 
flux  hemorrboîdaire.  Je  pourrais  ciler,  entre  aulres  exemples,  celui  d'une  jeune 
Qlie  qui,  pendant  quatre  ans  qu'a  dure  chez  elle  relablissemcnt  dePinitif  de  Ia 
menstruation,  a  presente  trois  fois  par  an  un  erysipele  simple  (ne  pas  confondre 
avec  un  erytheme)  dont  le  siege  a  varie  entre  le  Ihorax,  le  cou  et  plus  frequem- 
ment  Ia  face,  et  a  eu  une  duree  de  douze  â  vingt  jours.  Un  de  nos  plus  dislingues 
confreres  qui  m'entretenail  de  Ia  discussion  pendante  a  la  Societe  de  chirurgie,  me 
disait  que  jusqu'ă  l'âge  de  20  ans,  ii  avait  eu  presque  tous  Ies  ans  un  erysipele 
spontane  de  la  face  au  printemps;  et  qu'un  professcur  de  Toulouse  luj  disait  â  ce 
sujet :  qu'il  avait  une  peau  ă  erysipele ;  remarque  qui  ne  manque  pas  d'une  cerlaine 
juslesse  si  on  considere  Ia  frequence  relative  plus  grande  de  cette  phlegmasie  chez 
Ies  femmes  en  general  plus  ou  moins  lymphatiques,  et  dont  Ia  texture  flne  du  dermc 
se  prStc  mieux  h  son  d6veloppement. 

II  est  encore  dans  la  marche  et  l'evolulion  de  cerlains  erysipeics  dils  ambulants 
nne  particularite  que  je  ne  m'explique  pas  bien,  avec  I'etlologie  que  je  discute, 
t'esl  le  retour  successif  de  rinflammation  par  poussees,  comme  on  le  dit  com- 
munement,  sur  plusieurs  points,  dont  le  dernier  pris,  ă  Toir  Ia  distance  qui  l'en 
separe ,  ne  peut  avoir  aucune  communication.  par  conlinuite  vasculaire  avec 
celui  qui  I'a  ete  precedemment.  Quel  r61e,  en  un  cas  semblable,  continue  ă  jouer 
le  principe  toxique  dont  la  penetration  dans  Ies  lymphatiques  aurail  ele  la  cause 
originelle  de  la  maladie.  Est-ce  toujours  lui  qui,  inepuisable  dans  son  Energie 
comme  dans  son  action  persistante,  continue  â  âtre  charriâ  dans  Ie  syst^me  lympha- 
tique,  infectant  Ies  points  qu'il  touche  et  y  reveillant  i'inflammation  sp^ciflque  pri- 
mordiale, c'esl-a-dire  celle  de  son  debut?  Mais  oît  sera  Ia  limite  de'son  pouvoir 
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infbctantîComment  s'en  rendre  compte  dans  Ies  casou  Ies  poussdes  6rysip41ateuse9 
se  muUiplient  avec  une  intensite  croissante?  Au  contraire  de  ce  que  robservation 
genâraie  nous  apprend  du  mode  d'aclion  des  divers  agents  morbides,  dont  Taclion 
s'afTaiblit  et  s'use  en  raison  de  la  multiplicite  meme  des  efTels  qu'ils  ont  produits, 
celui  dont  vous  admetlez  l'intervenlion  pour  l'erysipele,  loin  d'etre  neulralise  et 
annihile  comme  porterait  â  le  croire  la  cessation  des  desordres  fbnctionnels  et 
des  alterations  anatomiques  qu'il  a  primitivement  produits,  se  revivifierait  en 
realite,  autrement  on  ne  comprend  pas,  qu'impuissant  ă  entretenir  rinfiammation 
dans  son  siege  primitf,  et  â  s'y  opposer  â  Ia  guerison,  ii  puisse  la  faire  nallre  avec 
une  nouvelle  aclivite  sur  d'aulres  points  qui  en  sont  plus  ou  moins  eloignes. 

Je  ne  demanderais  pas  mieux,  pour  ma  part,  que  de  croire  â  ce  mecanisme  mor- 
bide qui  a  ete  soulenu  dans  Ie  cours  de  Ia  discussion;  mais  je  voudrais  qu'on  m'en 
donnât  la  demonstration  anatomique.  Suivant  moi,  c'est  une  necessile  pour  le  posi- 
tivisme  exclusif  qui  pretend  &  regner  sans  controle  dans  Ie  champ  de  la  biologie, 
et  â  subordonner  Ies  actes  physiologiques  et  Ies  phenomenes  morbides  de  l'or- 
ganisme  ă  l'empire  absolu  des  lois  generales  de  la  physique  et  de  la  chimie, 
c'est,  dis-je,  une  necessite  pour  lui  de  faire  la  preuve  materielle  et  palpable  de 
ses  aOirmations,  sans  quol  on  est  fonde  â  ne  Ies  accepter  que  sous  beneBce  d'ia- 
ventaire. 

Pour  mol  qui,  malgre  l'assertion  au  moins  hasardee  de  M.  VerneuiI,  â  savoir  que 
999  fois  sur  1000  l'erysipele  a  ete  precede  d'une  lesion  trauraatique,  et  qui,  en  sup- 
posanl  mSme  pour  un  instant  que  cette  asserlion  soit  fondee,  admels  la  spontaneite 
de  l'erysipele,  je  Irouve  dans  cette  forme  de  phlegmasie  difTuse,  et  pour  ainsi  direă 
repetition,  une  certaine  analogie  avec  celle  aulre  variele  d'inflammation  areoiaire 
du  derme,  variete  furonculeuse  qui,  sous  l'influence  d'un  ^tat  de  l'organisme,  qui 
le  plus  souvent  echappe  ă  l'analyse,  reproduit  toute  une  serie  de  processus  mor- 
bides de  m^me  nature,  de  siege  semblable  sur  un  plus  ou  moins  grand  nombre  de 
poinls  du  tegument  externe,  et  cela  sans  qu'aucun  rapport  anatomique  de  l'un  ă 
l'aulre  puisse  rendre  raison  de  cette  evolution  palhologique,  et  en  debors  de  toute 
absorption  toxique  de  nature  ă  l'ezpliquer. 

Je  viens  de  rappeler  une  assertion  de  M.  Verneuil  qui  implique  Ia  preeiistence 
constante  d'une  lesion  traumatique  â  I'apparition  de  l'erysipele.  C'est  que  celle-ci, 
en  effel,  est  une  des  consequences  obligees  de  la  doctrine  de  l'absorplion  virulente. 
Sans  elTraction  du  derme  qui  ouvre  une  porte  â  l'inoculation,  point  d'erysipele. 
Dans  un  seul  cas,  admettre  qu'il  en  soit  aulrement,  c'est  mettre  en  perii  la  doctrine, 
c'est  Ia  ruiner.  Aussi,  trouver  celle  porte  ouverte,  est  la  preoccupation  la  plus  vive 
despartisans  de  l'inoculation;  pour  M.  Treiat,  vous  l'avez  entendu,  elle  ncpeut 
pas  ne  point  exisler,  si  on  ne  I'a  pas  trouvee,  c'est  qu'on  I'a  mal  cherchee.  Ce  qui 
revient  presque  â  dire  que  si  elle  n'exisle  pas,  ii  faudrait  encore  y  croire  et  l'in- 
venler.  N'est-ce  pas,  d'ailleurs,  un  peu  ce  qu'a  fait  M.  Despres,  lorsque  dans  son 
ardeur  â  comballre  la  doctrine  de  la  spontaneile  de  l'erysipele,  ii  va  jusqu'â 
admettre  que  I'impression  produite  par  un  courant  d'air  froid  qui  frappe  le  visage, 
constitue  un  verilable  traumatisme.  N'esl-ce  pas  lâ  invoquer  pour  Ies  besoins  de  la 
cause  un  mode  d'argumentation  au  moins  excessif,  et  que  Ies  partisans  de  la  spon- 
taneile pourraient,  avec  avanlage,  retourner  contre  leursadversaires;  car,  ace  point 
de  vue,  toutes  Ies  phiegmasies  ă  frigore  seraient  d'origine  traumatique. 

D'ailleurs,  je  le  repete,  Ia  coexislence  d'un  traumatisme  et  de  l'erysipele  n'im- 
plique  pas  pour  moi  ia  necessile  d'un  miasme  infeclieux,  qui  serait  absorbe  par  Ies 
lymphatiques  de  la  plaie.  Le  rapport  direct  des  elements  nerveux  et  vasculaires  du 
derme  avec  l'air  ambiant,  le  contact  elabli  entre  eui  et  Ies  corps  exterieurs  qui  exer- 
cent  sur  Ies  surfaces  denudees  une  action  plus  ou  moins  nocive,  sufDsent  avec  une 
predisposilion  generale  de  l'organisme,  pour  comprendre  el  admetlre  avec  Hunter, 
Callisen  et  lanţ  d'aulres  eminenls  praticiens,  dont  M.  Despres  a  fait  revivre  Ies  opi- 
nions  dans  son  Trailâ  de  l'irysip^le,  que  rinflammation,  par  voie  d'irrilation 
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simple,  des  vaisseaux  lymphatiques,  des  capiilaires  artăriela  et  teifleut,  iinsi  que 
da  tissu  connectif  peri-vasculaire,  puisse  constituer  l'erjrsipfele  &  toUS  leB  degrăs 
d'inlensite  et  sous  Ies  aspects  divers  qu'il  presente. 

Le  mode  de  pansement  a  6l€  invoque  comme  âtant  de  nature,  s'it  est  mauTâis,  ă 
le  provoquer;  eh  blen,  je  le  demande,  comment  agit-il  dans  ce  cas,  si  ce  n'est 
en  irritant  directement  la  surfece  trauraalique.  Pour  ma  pirt,  je  ne  vois  pas  le 
rapport  qui  peut  exister  entre  un  pansement  mal  fiiit  et  i'6tioIogie  infectieuse  de 
l'erysypele  par  miasme  absorbabic;  que  le  pansement  soit  plus  ou  molns  bien  fait, 
fentif  ou  irreprochable,  Ie  miasme  en  questîon,  dans  l'un  et  I'autre  caa,  n'en 
n'existera  pas  moins,  et  ce  n'est  pas  le  pansement,  quel  qu'il  soit,  qui  s'opposei^  & 
sa  penelration  dană  Ies  vaisseaux  beants  sui*  les  conflns  de  la  plaie. 

Est-ce  ă  dire  pour  cela  que  je  trăite  legferement  ce  qui  concerne  le  pansement  deâ 
plaies,  pas  du  tout.  Partant  de  cette  consideration  que  I'erysipele  ne  s'observe  guera 
dans  les  traumatismes  sous-cutanes,  le  chirurgien,  ă  mon  sens,  doit  rechercher  Ies 
meilleures  conditions  de  pansement  pour  soustralre  les  pisues  decouvertes  au  con- 
tact frequemment  repete  de  I'alr,  et  les  ramener  le  plus  possible  ă  l'^tat  des  pre- 
mleres.  Cest  cequ'ont  fait  dans  ces  derniers  lemps  leâ  divers  proc6d6s  d'occlusion, 
qui  en  rendent  les  pansements  plus  rares  et  en  abritant  les  plaies  contre  raction 
des  agenta  exterieurs,  ont  eu  la  pretention  qui,  d'apr^s  certaines  pablieations 
recentes,  paraitrait  justifice,  d'avoirrendu  I'erysipele  moins  frequent. 

Dans  la  question  de  genese  morbide  qui  nous  occupe,  on  ne  s'est  peut  6tre  pas 
assezenquis  des  conditions  nouvelles  que  Ie  traumatisme  creait  aux  vaisseaux  san- 
guins  et  lymphatiques  en  rapport  direct  avec  Iui.  Physiologiquement  et  anatomi- 
qaement  consideres,  ces  vaisseaux  et  le  tissu  connectif  qui  les  relie  entre  euz 
sont-ils  ă  l'etat  normal  ?  Non,  evidenunent,  ils  participent  des  conditions  speciales 
qoe  le  traumatisme  a  &it  naitre  dans  les  tissus  divises  et  que  caracterise  l'aug- 
mentation  de  la  chaleur  et  de  la  sensibilite  inherente  au  travail  de  reparation,  dont 
Taccomplissement  exige  un  certain  degre  d'inflammation  ou  un  exces  de  mouve- 
meot  nutritif.  Celui-ci  ne  se  borne  pas  exclusivement  ă  Ia  plaie;  ii  comprend 
dans  un  rayon  de  sphere  plus  ou  moins  etendu  le  systeme  nerveux  et  vasculaire 
limiUropbe.  Or,  est-il  irrationnel  d'admettre  qu'une  irritation  mecanique  quel- 
conque,  s'exerţant  sur  des  tissus  dont  la  vitalite  ainsi  accrue  a  pour  cons^ence 
une  modification  de  texture  anatomique,  puisse  y  faire  naitre  une  inflammation 
dont  Ie  caractere,  Tintensite  et  la  nature  seront  en  rapport  aveo  Ies  aptitudes  pbysio- 
logiques  du  sujet. 

M.  Verneuil  fait  jouer  un  r5Ie  important  aux  diatheses  individuellessurles  suites 
des  operations  et  l'issue  fatale  qu'elles  ont  trop  souvent ;  pourquoi  ne  pas  admettre 
qu'elles  exercent  une  egale  influence  sur  Ie  caractere  originel,  I'evolution  et  la  ter- 
minaison  de  la  phlegmasie  culanee,  de  I'erysipele  considera  a  tous  les  degres? 

Superficielle  et  fugace,  Ia  phlegmasie  peut  n'exister  pour  ainsi  dire  qu'â  fleur  de 
peau;  c'est  la  lymphite  qui  s'efTace  et  disparait  promptement.  Que  Ies  divers  ele- 
menLs  du  derme  soient  successivement  envahis  par  I'inflammation;  que  celle-ci 
soit  adequate  ă  une  iievre  intense  et  â  une  elevation  considerable  de  Ia  temperature, 
comme  cela  s'observe  dans  certains  organismes  tristement  privilegies,  et  en  vertu 
de  ces  memes  conditions  diathesiques  auxquelles  je  crois  â  propos  d'en  referer  en 
cas  pareil,  l'on  observera  des  abces  circonscrits,  des  suppur^itions  plus  profondes, 
difTuses  comme  dans  I'erysipele  phlegmoueux,  et  eniln  la  gangrena  qui,  plus  rare- 
ment,  en  est  un  des  graves  accidents. 

En  interpretant  ainsi  Ies  resultats,  les  complicatiotts  dîverses  de  l'erysipfele,  par 
les  influences  idiosyUcrasiques,  je  me  soustrais  ă  l'obligation,  ou  Bont  Ies  partisang 
de  son  Etiologic  par  absorption  toxique  d'admettre  plusieurs  poisons  varies  et  d'ener- 
gie  inegale  pour  expliquer  Ia  diversite  des  processus  morbides;  car,  avec  un  agent 
uaique  de  transmission  et  par  consequent  toujours  identique  k  lul-mâme,  et  dont 
l'acUon  deletere  devrait  produire  sur  les  tissus  organises  des  effets  identiques , 
comment  se  rendre  compte  de  la  diversit6  des  phânomenes  morbides  et  des  lâlons 
aoatomiques. 
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En  resum^,  je  ne  vois  pas  sur  quoi  on  se  fonde  dans  tout  Ie  cours  de  la  discus- 
sion,  pour  denier  ă  l'organisme,  au  sein  duquel  s'elaborenl  et  se  font  tous  Ies  liquides 
et  Ies  solides  vivants  sous  Tempire  d'une  autonomie  qui  ne  releve  que  du  dyna- 
misme  vital,  la  faculte  de  contracler  el  de  receler  en  soi,  par  le  fait  de  Ia  perversion 
et  du  desordre  de  ce  dynamisme,  des  aptitudes  morbides  sp^ciales,  se  rattachant  â 
des  alterations  de  cOmposition  des  liquides  orţanises  et  vivants.  Est-ce  que  la 
respiration  et  la  digeslion,  ces  deux  grands  actes  fonctionnels  qui  se  relient  anato- 
miquement  aux  vastes  surfaces  d'absorption  âtendues,  Ies  unes  au  tube  digestif  et 
ă  ses  diverlicules,  Ies  autres  aux  nombreux  meandres  des  voies  respiratoires,  et 
de  celles-ci  par  I'hematose  ă  toutes  Ies  divisions  du  systeme  sanguin  qui  p^nelrent 
dans  Ies  profondeurs  Ies  plus  intimes  de  nos  tissus,  est-ce  que,  dis-je,  par  ces 
deux  grands  actes  fonctionnels,  l'economie  en  communication  incessante  avec  Ies 
agents  exterieurs  de  la  classe  si  nombreuse  des  ingetta  et  des  circumfusa,  n'est  pas 
constamment  accessible  et  permâable  â  des  influences  exterieures  nuisibles,  de 
nature  ă  pervertir  Ies  produits  normaux  de  Ia  nutrition,  et  â  predisposer  le  sujet  â 
des  phiegmasies  de  toute  sorte,  notamment  â  l'drysipele,  dont  Ie  traumatisme,  au 
lieu  d'etre  la  raison  essentielle  et  generatrice,  ne  serait  que  la  cause  occasionnelle 
et  secondaire. 

Un  demier  mot  touchant  la  eontagion  :  Pour  ceux  qui  professent  que  l'erysi- 
pMe  est  prodult  par  une  substance  infectieuse,  un  agent  contaminant,  ii  n'est  pas 
douteux  qu'il  ne  puisse  engendrer  une  entite  morbide  semblable  â  Iui-m6me,  et  se 
communiquer  par  I'expansion  indeterminee  au  dehors  de  Ia  substance  ă  laquelle  ii 
a  dîi  son  origine.  N'y  pas  croire,  dans  cette  doctrine  etiologique,  serait  commettre 
un  illogisme. 

Pour  moi,  qui  m'en  suiş  completement  separe,  je  ne  crois  pas  ă  Ia  eontagion. 

A  lire  superQciellement  un  certain  nombre  d'observations  publiees  â  ce  point  da 
vue;  on  pourrait  se  laisser  aller  ă  l'admettre;  mais,  en  y  regardant  de  plus  pr^s,  on 
ne  voit  dans  ces  faits  que  des  coincidences. 

Quelques-uns  s'expliquent  par  le  concours  de  certaines  conditions  atmospbe- 
riques  et  d'influences  locales  qui  ont  constitue  un  milieu  propre  ă  favoriser  le 
developpement  de  la  mame  phlegmasie  cutanee  cbez  plusieurs  maiades  agglomer6s 
et  atteint&  de  traumatisme ;  mais  cela  n'a  jamais  constitue  Ia  eontagion. 

Dans  son  discours  prononce  a  la  derniere  seance,  M.  Girald^  a  dit  que  l'^ti- 
plle  en  lui-meme  n'etait  pas  contagieux.  Eh  bien,  je  ne  sache  pas  qu'il  existe  ea 
nosologie  une  seule  entite  morbide  qui,  dans  quelque  circonstance  que  vous  la  pla- 
ciez,  puisse  se  communiquer  par  voie  de  eontagion,  si,  isolâment,  elle  n'a  pas  pour 
caractere  originel  d'âtre  contagieuse  par  elle-mime. 

La  rougeole,  Ia  scarlatine.  Ia  variole.  Ia  diphthărite,  Ia  morve,  la  puslule  ma- 
ligne et  Ia  syphilis,  toutes  ces  maladies  sont  fatalement  et  essentiellement  conta- 
gieuses;  elles  ne  Ie  deviennent  pas  au  gre  de  circonstances  fortuites. 

Eh  bien,  je  le  demande  en  terminant,  qui  pourrait  pretendre  qu'il  en  soit  de  mame 
de  l'ărysipele? 
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»B    L'ARSIIIB    DLG^KSIISB    HALIGIIB    »B    RATDBB    SGBOPPLBCSE 
00  LDPCS  BB  LA  GOBaB  ; 

Lccture  faite  k  ia  Sociiti  oiâdicale  des  hâpitaux,  dans  la  sâance  du  vendredi  23  Mvrier  1S7I, 
Par  le  docteur  Constantin  Paul,  mMecin  des  hdpitaox. 

Hessieurs, 

Dans  la  seance  du  25  novembre  1871,  l'un  de  nos  colMsgues,  M.  Isambert,  est 

venu  lire  un  travail  sur  I'an^ne  scrofuleuse.  Dans  cette  6tude,  ii  s'est  attachâ  sur- 

tout  ă  appeler  votre  attention  sur  ies  cas  simples  et  Ies  d6buts  de  la  maladie.  Je 

deşire,  au  contraire,  vous  parler  ici  des  cas  Ies  plus  graves,  de  ceux  qui  dâtruisent 
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Ies  lissus  de  la  gorge  avec  unc  inlensite  qui  depasse  souvent  celle  de  la  syphilis 
ellc-mâme. 

Ce  n'cst  pas  d'aujourd'hui  quc  cctte  queslion  me  preoccupc:  Des  1865,  j'avais  â 
Iraiter  une  jeune  fille  scrofuleuse,  âgee  de  I6ans,  chez  laquelle  la  maladie,  apres 
avoir  determine  des  Icsions  nombreuses  sur  Ies  os,  avait  fini  par  atlaqucr  le  pharynx. 

Celle  alTeclion,  qui  occupait  la  presque  lolalite  de  cet  organe,  avait  entraine  un 
(Edeme  des  parlies  voisines,  roriflce  supcrieur  du  larynx  elait  derenu  oedemateux, 
l'asphyxie  elait  menaranle,  et  comme  elle  elait  dans  de  mauvaises  condilions  pour 
se  faire  soigner  chez  elle,  je  la  fis  enlrer  â  la  Maison  municipale  de  sanie  quand  le 
danger  dcvint  imminent.  On  lui  (It  aussilot  la  iracheotomie,  et  Ie  danger  de  mort 
fat  conjure  pour  quelque  temps. 

Apres  un  sejour  de  deux  mois  dans  celle  Maison,  elle  se  senlil  mieiix  et  demanda 
a  sorlir.  Mais  elle  renlra  presque  aussil6t  parce  qu'elle  y  avait  contracte  Ies  germes 
d'une  variole  qui  se  declara  peu  de  jours  apres.  Elle  fut  emportee  par  celle  derniere 
maladie. 

L'angine  etani  survenue  dans  le  cours  d'une  scrofule  evidente,  le  diagnostic 
n'avail  pas  ele  difGcile.  La  chronicite  de  cette  afl'ection,  son  aspect  grisâlre,  l'ana- 
logie  de  son  aspect  avec  le  lupus  ulcereux  de  la  face  avaient  ecarte  toute  dilllculle 
dans  le  diagnostic. 

Ne  trouvant,  dans  le  remarquable  Trăite  de  la  scrofule  de  M.  Bazin,  que  deux 
observalions  de  scrofulide  uleercuse  maligne  de  la  gorge,  je  pensai  que  celle  alTec- 
lion elait  Ires-rare  et  que  je  ne  la  rencontrerais  peut-etre  pas  plus  lard;  je  n'y  pen- 
sai plus. 

A  la  fin  de  l'annee  1868,  alors  que  je  remplacais  M.  le  professeur  Bouillaud,  un 
sccond  cas  se  presenla  â  mon  observalion. 

Je  fis  alors  quelqucs  rccherches  dans  mes  Ijvres  sur  cctte  alTection,  et  j'en  fis  le 
sujet  de  ma  lecou  clinique  du  12  fovrier  1869.  Voici  quelques  details  sur  l'etat  de 
la  malade  que  je  voyais  ă  celle  epoque  (1). 

La  femme  Pelilel,  âgee  de  40  ans,  couch6e  au  n»  21  de  la  salle  Sainte-Madeleine, 
nous  presente  un  cas  d'angine  ulcereuse  maligne  de  naturc  scrofuleuse.  On  cons- 
tate facilement  unc  ulceration  comprenant  le  voile  du  palais.  Ies  piliers  et  meme  Ies 
parois  du  pharynx.  La  moitie  gauche  du  voile  du  palais  et  Ies  deux  piliers  corres- 
pondanls  ont  dispăru.  On  ne  Irouve,  â  leur  place,  qu'unevaslc  perle  desubstance. 
La  Luetle,  detachee  â  sa  base,  est  pendante  et  enlraînee  vers  le  cote  droit. 

L'aspect  des  parlies  laissc  beaucoup  ă  desirer  au  point  de  vue  du  diagnostic  de  la 
eausc.  La  couleur  n'est  pas  grisâlre,  ii  n'y  a  pas  de  changement  de  couleur ;  mais 
seulcment  de  la  decoloration.  Quelques  ganglions  cervicaux  sont  alleinls,  mais  d'une 
maniere  peu  marquee.  Celle  femme  a  cu  dix-huit  enfanls,  et  le  dcrnier  ii  y  a  trois 
mois. 

Pendant  une  de  ses  couches,  elle  a  presente  des  rougeurs  â  la  face  anterieure  du 
genou  et  aux  cuisses.  Gibert,  medecin  de  l'hopital  Saint-Louis,  qui  l'a  vue  ă  celle 
epoque,  a  diagnosliquo  une  scrofulide  de  la  peau.  Aujourd'hui  nous  trouvons  sur 
Ies  membres  infericurs  des  cicalrices  qu'on  peut  facilement  reconnaître  pour  des 
scrofulides.  Ce  sont  des  cicalrices  nummulaires,  non  pigmenlees,  un  peu  rosees, 
formant  des  sortes  de  plis  ecailleux  sans  retraction. 

Pour  m'assurer  que  celle  femme  n'elait  pas  alleinle  de  syphilis,  je  ne  me  suiş 
pas  contenic  de  ce  que  je  n'en  Irouvais  pas  de  traces  sur  son  corps,  j'ai  fait  venir 
son  dernier  enfant  alors  âge  de  3  mois,  11  est  magniflque  et  ne  presente  aucune 
trace  de  syphilis,  ii  en  est  de  meme  de  ceux  qu'elle  a  eus  auparavant.  Or,  si  Ies 
alTections  presentees  par  celle  femme  elaient  des  affcclions  syphililiques,  ii  serait 
dinicile  d'admettre  que  l'enfant,  ne  pendant  une  evolulion  aussi  active  de  la  mala- 
die, ne  poitât  pas  de  traces  de  syphilis.  Je  rcsumerai  ainsi  le  diagnostic. 

Pas  d'accident  primilif  syphilitique,  pas  d'accidents  secondaires,  enfant  non 
sjphilitique.  D'aulre  part,  scrofulides  evidentes  sur  Ies  membres,  evolulion  tres- 

(t)  Leton  recueiilie  par  un  de  mes  6lives,  M.  Campenon,  aujourd'hui  interne  ii  l'H6tel-Diea. 
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lente  de  la  maladie  (elle  datait  de  plus  de  douze  ans  depuis  la  premiere  scrofulide). 
Toutes  ces  raisons  m'ont  fait  admettre  une  angine  scrofuleuse.  J'ai  revu  celle  malade 
plus  de  deux  ans  apres,  el  je  n'ai  pu  que  conflrmer  mon  diagnostic. 

En  quittant  Thopital  de  la  Charile,  ă  la  fin  de  l'annde  1869,  le  sort  m'a  fait  sup- 
pleer  M.  le  docteur  Vidai  ă  l'hopilal  Sainl-Louis.  Lâ,  j'ai  observe  Irois  aulres  cas 
d'angine  scrofuleuse  maligne.  En  presence  d'une  affeclion  dont  la  description  n'exis- 
tait  pour  ainsi  dire  pas,  j'ai  engage  un  de  mes  eleves,  M.  Fougere,  ă  faire  sa  these 
sur  ce  sujet. 

J'engageai  M.  Fougere  ă  aller  Toir  tous  Ies  medecins  des  hSpitaux  altaches  â  des 
Services  de  scrofuleux,  pour  leur  demander  s'ils  n'avaient  pas  d'observations  ana- 
logues,  pendant  que  je  recherchais,  de  mon  cote,  dans  la  bibliographie  francaise  et 
Strângere  ce  qui  pourrait  s'y  Irouver.  Nous  sommes  parvenus  ainsi  â  grouper,  grâce 
â  l'obligeance  de  MM.  Lailler  et  Bergeron,  et  de  leurs  inlernes,  MM.  Nottin,  Lan- 
drieux  et  Ralhery,  17  observations,  et  alors  en  y  ajoutant  la  premiere  dont  j'ai  parie, 
une  autre  que  j'ai  observee  depuis  â  l'HStel-Dieu  (1),  puis  l'observation  IV  de 
H.  Isambert,  nousvoilâ  â  la  tete  de  20  observations  d'angine  ulcereuse  maligne  de 
nature  scrofuleuse. 

Dans  cette  etudc,  je  meltrai  de  cote  et  â  dessein  toutes  Ies  observations  des  sujels 
qui  etaient  atteints  â  la  fois  de  syphilis  et  descrofule. 

11  est  vraique,  chez  Ies  scrofuleux,  la  syphilis  suit  une  marche  speciale,  elley 
prend  le  plus  ordinairement  la  forme  ulcereuse,  et  Ies  syphilides,  en  pareil  cay, 
prennent  un  certain  nombre  des  caracteres  des  scrofulides  non-seulement  sur  la 
peau,  mais  encore  sur  Ies  muqueuses.  Ces  notions  sont  certainement  tres-bonnesâ 
connaftre  quand  on  fait  de  la  cliniqueet  qu'on  veul  etablir  le  pronostic  de  Ia  syphi- 
lis chez  un  scrofuleux,  mais  quand  ii  s'agit  de  faire  de  la  nosologie,  ii  faut  faire 
abstraction  de  tous  Ies  cas  complexes  si  l'on  veul  avoir  une  description  reelie  de 
l'afTection  qu'on  etudie. 

Je  ne  reproduirai  pas  ici  ces  diverses  observations,  on  Ies  trouvera,  ainsi  que  la 
bibliographie,  dans  la  these  de  M.  Fougere  (27  juillet  1871). 

Une  premiere  remarque  importante  â  faire  est  l'âge  des  malades  atteints  de  lupus 
de  la  gorge,  c'est  un  des  accidents  Ies  moins  precoces  de  cette  maladie.  En  efret, 
M.  Bazin  nous  dit:  «  C'est  vers  l'âge  de  2  ă  5  ans  que  se  montrent  Ies  premiers 
accidents  de  la  scrofule.  Sa  plus  grande  frequence  est  entre  5  et  15  ans.  Apres  la 
puberte,  la  scrofule  est  moins  frequente.  Elle  est  deja  rare  de  40  ă  60  et  apres 
60  ans,  elle  est  extremement  rare.  »  {Scroftde,  2«  edition,  1861,  p.  120.)  Eh  bien, 
I'angineque  nous  etudions  a  cte  observee  entre  13  et  45  ans.  Ces  cas  se  reparlissenl 
de  la  maniere  suivanle : 


13  ans 1 

14        3 

15        2 

16        1 

20        2 

22         1 

23         1 


cas. 


26  ans 2  cas. 

29         1 

30         1 

36         2 

40         2 

45         1 


En  somme,  sur  20  cas  on  en  a  observe  7  de  13  ă  16  ans,  et  13  de  20  a  45  ans, 
c'est-â-dire  ă  l'âge  de  la  puberte  et  au  delâ.  C'est  deja  une  chose  singuliere  que  de 
voir  cette  alfection  se  montrer  moins  frequente  a  l'âge  des  manifeslations  Ies  plus 
ordi  naires  de  la  scrofule  et  au  contraire  â  l'epoque  oii  se  montrent  surtout  la  phthisie 
el  la  syphilis. 

11  y  a  donc  une  difference  entre  le  lupus  de  la  gorge  et  celui  de  la  face,  car  U 

(1)  Observation  rccueillie  par  H.  Laloy,  interne  du  service,  et  publice  dans  la  Gaielte  des  hdpUavx, 
3  dicembre  1871,  n»  142. 
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lopos  de  Ia  face  affecte  souvent  Ies  enfanls  (1);  landis  que  celui  de  la  gorge  paralt 
aflecter  de  preference  Ies  adolescents  et  Ies  adulles. 

Sous  Ie  rapport  des  sexes,  ii  est  â  remarquer  que  celte  alTection  a  fVappe  plus  Ies 
fefflmes  que  ies  hommes;  sur  nos  20  cas,  14  femmes  et  6  hommes.  Cela  est  ă 
noler,  car  si  la  scrofule  atteint  en  general  plus  Ies  hommes  que  Ies  femmes, 
n'oublions  pas  que  le  sexe  peul  constiluer  une  predominance  pour  certaines  afTec- 
tjons.  Telle  est,  par  exemple,  l'opinion  deM.  LepefletJer(2),  pourqui  le  sexe  aurait 
une  influence  marquee  sur  la  determination  de  tel  ou  tel  genre  d'afTections  scroFu- 
leuses.  Predisposition  plus  grande  du  sexe  masculin  pour  Ies  afTectionsarticulaires, 
Ies  abces  et  Ies  ulceres;  predisposition  plus  grande  du  sexe  feminin  pour  Ies  oph- 
Ihalmies  et  Ies  aiTections  de  la  peau.  II  faudrait  donc  y  ajouter  l'angine  ulcereuse 
maligne. 

Examinons  maintenant  Ies  sympt6mes  locaux  de  ralTection. 

Ce  n'est  pas,  en  general,  par  la  douleur  que  l'altention  des  malades  est  attiree 
sur  cette  aiTection,  c'est  le  plus  ordinairement  par  un  trouble  fonctionnel,  et  le  plus 
souvent  encore  par  une  difficulte  de  la  deglutition.  Et  ceux  qui  ont  observe  avec 
nous  cette  afTection  ont  ete  frappes  de  ce  que  Ies  malades  n'accusaient  que  bien  peu 
de  douleur,  meme  pendant  la  deglutition,  alors  que  Ies  ulcerations  etaient  en  pleine 
aclivite.  Ce  caractere  se  retrouve  du  reste  dans  la  plupart  des  scrofulides. 

Quand  on  regarde  la  gorge,  l'organe  que  l'on  trouve  Ie  plus  ordjnairement  atteint 
esl  le  voile  du  palais.  Nous  trouvons  dans  nos  observatlons  que  l'ulceration  a  envahi 
tet  organe  16  fois  sur  19.  Le  malade  de  M.  Isambert  n'ayant  rien  eu  de  semblable, 
nous  pouvons  dire  16  fois  sur  20.  Le.  plus  ordinairement,  la  pârtie  atteinte  est  la 
porlion  moyenne,verslabase  de  la  luette;  mais  cela  varie  suivantlepoint  de  depart 
de  la  lesion,  qui  peut  n'atleindre  la  gorge  qu'apresavoir  ulcere  d'autres  organes,  Ies 
Tosses  nasales,  par  exemple.  Ce  point  sera  etudie  du  reste  quand  nous  parlerons  de 
l'evolution  de  la  maladie. 

C'est  presque  toujours  la  pârtie  membraneuse  ou  le  voile  qui  est  atteint,  mais  la 
lesioD  peul  s'etendre  ă  la  pârtie  osseuse  dd  palais ;  le  fait  s'est  renconlre  3  fois  : 
uoe  premiere  fois  dans  un  cas  de  M.  Tardieu,  une  autre  fois  dans  un  cas  de 
M.  Lailler  (obs.  XIII  de  la  these  de  M.  Fougere),  et  enfln  dans  une  de  mes  propres 
observations  (obs.  V,  F...);  mais,  en  pareil  cas,  c'est  la  pârtie  posterieure  de  la 
voiile  qui  a  ete  touchee  et  non  la  pârtie  moyennc  et  anterieure,  comme  cela  se  voit 
dans  la  syphilis. 

Les  piiiers  sont  rarement  atleints  primitivement,  mais  l'ulceration  Ies  gagne  sou- 
vent â  la  longue  (9  fois  sur  20).  Quant  â  la  luette,  elle  est  rarement  atteinte  dans  sa 
pârtie  moyenne  et  inferieure,  c'est  presque  toujours  par  la  base  qu'elle  est  rongee, 
el  elle  est  le  plus  souvent  detachee  d'abord,  puis  ulceree  ensulte  (6  fois  sur  20). 

Quant  aux  amygdales,  leur  lesion  a  varie.  Dans  une  premiere  observation,  je  ne 
Ies  avais  pas  trouvees  atteintes.  Je  n'avais  constate  que  leur  hypertrophie  comme 
M- Lailler  (obs.  V  etXI,  F...),  lorsqu'en  traduisant  trois  observations  du  docteur 
8ryk,  j'ai  rencontre,  dans  les  trois  cas,  l'ulceration  des  amygdales,  puis  jel'ai  trou- 
*ee  notee  dans  l'observation  de  M.  Isambert,  et,  enfin,  je  Tai  rencontree  egalement 
dans  le  cas  que  j'ai  observe  tout  dernierement  â  l'Hotel-Dieu  {Gaz.  des  fi6p., 
2  decembre  1871),  j'avais  donc  pense  d'abord  que  cette  immunite  des  amygdales 
pourrait  devenir  un  bon  signe  distinctif  de  la  scrofule  et  de  la  syphilis  de  la  gorge; 
mais,  depuis  ces  cinq  dernieres  observations,  ce  signe  a  perdu  beaucoup  de  sa 
"■■alear. 

Quant  au  pharynx,  ii  a  ete  presque  constamment  atteint  (14  fois  sur  20),  soit  en 
meme  temps  que  le  voile  du  palais,  soit  auparavant. 

La  coincidence  de  l'ulceration  du  pharynx  et  celle  du  voile  du  palais  peut  avoir 
des  consk]uences  fâcheuses.  En  elTet,  tant  que  l'ulceration  du  voile  du  palais  n'a 

(I)  Casenave.  Dietion.  «n  30  ooIuim*,  art.  Loros,  2'  (idition,  t.  XVIII,  p.  241. 

(JjBaiin,  Joc.  cil.,  p.  121.  ^  . 
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pas  alteint  Ies  piliers,  le  voile  du  palais,  plus  ou  moins  perfore,  reste  ă  sa  place ; 
mais,  unc  fois  quc  le  bord  inferieur  est  rompu,  Ies  deux  moities  du  voile  se  divisent 
et  devienncnt  flollantes,  el  souvent  l'une  d'elles  va  s'accoler  au  pharynx,  oii  elle 
peut  se  grefier  sur  une  ulceralion  el  former  ainsi  un  septum  qui  boucbera  i'un  des 
orifices  posterieurs  des  fosses  nasaies. 

Ce  qui  est  remarquable,  c'est  que  ces  lesions  qui  marchent  en  gagnant  de  procbe 
en  procbe,  ne  se  developpenl  pas  indifferemment  dans  lous  Ies  sens.  II  est  com- 
mun  de  voir  Ies  fosses  nasaics  parliciper  ă  l'alTeclion  (7  fois  sur  20),  el  presque 
loujours  en  pareii  cas  c'est  la  lesion  des  fosses  nasaies  qui  a  precede,  ct  qui  a  non- 
seulement  alterc  lescornetsel  meme  Ies  os  maxiliaires;  mais  surtoul  la  cloison, 
dont  la  destruclion  a  ele  fonstatee-  4  fois  sur  7  (Tardieu,  Bazin,  Czermak,  l^ailler 
et  Paul). 

Tout  au  contraire  Ies  voies  aeriennes  sous-jacenles,  el  parliculierement  le  larynx, 
sont  en  general  respectces.  On  a  vu  que  2  fois  Tepiglolte  a  ele  en  parlie  delruile 
(Bryk),  el  quant  au  larynx,  personne  ne  l'a  trouve  ulcere.  Cependant,  Ies  bords  de 
l'ulcere  sont  souvent  oedemateux,  et,  quand  ii  s'approcbe  du  larynx,  ii  peut  y  avoir 
de  roedeme  de  la  muqueuse  laryngee  (Bergeron,  Isamberl,  Paul).  Toulefois,  Ies 
cordes  vocales  soni  loujours  restees  saines,  sauf  dans  un  cas,  ou  Bryk  a  vu  une 
legere  erosion.  ^ 

Mais  si  l'ulceralion  du  larynx  n'a  pas  ele  observce,  cela  ne  veut  pas  dire  qu'il  n'y 
aii  rien  ă  redouler  de  ce  colc,  car  l'cedcme,  donl  ii  vient  d'clre  question,  peut 
entraîner  l'asphjxie.  Je  rappellerai  que  dans  le  premier  cas  que  j'ai  observe  l'obs- 
laclc  au  passage  de  l'air  a  ele  tel  quc  la  tracheolomie  est  devenue  necessaire  pour 
parer  ă  une  aspbyxie  imminentc.  Pour  lermineravec  cel  oedemc,  je  dirai  qu'il  aug- 
mente facilemenl  lorsque,faisant  fausse  roule  sur  le  diagnostic,  on  donne  fes  prepa- 
rations  mercurielles. 

Celle  immunite  relative  du  larynx,  el  Ie  peu  de  tendance  qu'a  celle  afTection  â  se 
propager  d'autre  part  vers  la  boucbe,  est  bien  importante  â  noter  quand  on  sail  que 
ies  malades  alteints  de  lupus  peuvent  elre  phthisiques  et  que  Ies  ulceres  lubţrcu- 
leux  afFectent  la  boucbe  el  le  larynx  loul  aulanl,  peut-elre,  que  le  pharynx. 

Examinons  maintenanl  la  lesion  en  elle-meme:  L'ulceralion,  une  fois  bien  for- 
mee,  a  un  aspect  grisâtrc,  sale,  et  s'accompagne  d'une  decoloration  du  lissu ;  elle 
se  rapproche  de  la  couleur  du  maslic  el  n'a  pas  celle  leinle  gris-perlc  de  la  plaque 
muqueuse.  Son  peu  de  transparence,  son  ton  mat,  Fa  disllngue  cgalemenl  de  celle 
derniere.  En  comparant  celle  couleur  avec  celle  des  fausses  membranes  recentes  des 
sereuses,  M.  Isamberl  me  parail  avoir  ele  heureusement  inspire. 

Comment  debute  l'ulceration?  On  ne  le  sail  qu'imparfaitemenl,  car  on  n'a  pas 
loujours  assiste  au  debut,  l'aspect  d'un  bouion  blanc,  d'une  sorle  de  furoncle,  a  616 
d6cril  par  M.  Bazin,  M.  Laillerel  M.  Isamberl,  c'est  lâ  la  forme,  sans  doute,  la  plus 
ordinaire;  mais  ce  n'estpas  la  seule.  En  eifet,  si  l'on  examine  le  voile  du  palais, 
deux  cas  peurent  se  presenler.  Dans  I'un,  la  lesion  d6bule  par  la  muqueuse  ante- 
rieure  du  voile  el  elle  offre  alors  le  meme  aspect  qu'au  pharynx;  mais  dans  l'aulre 
cas,  la  lesoin  debute  par  la  muqueuse  posterieure  du  voile  et  Ies  sympt6mes  changent 
alors. 

Deux  fois  j'ai  observe  ce  d6veloppement  de  l'ulcere  par  la  paroi  posterieure,  et,  dans 
ces  deux  circonstances,  j'ai  vu  d'abord  une  saiilie  oedemateuse  rouge,  violacee,  se 
rapprochant  de  la  couleur  de  la  lie  de  vin;  puis,  lorsque  l'ulceration  a  debute,  on  a 
pu  voir  que  le  petit  oriQce  anlerieur  n'elail  que  le  sommel  d'un  cone  ă  base  poste- 
rieure, et  l'ulceralion  elant  â  peine  produite  sur  la  muqueuse  anlerieure,  la  perfo- 
ration  du  palais  etait  complete.  Si  bien  qu'un  petit  progres  dans  Tulceration  anle- 
rieure amenait  une  augmentation  beaucoup  plus  importante  dans  l'etendue  de  la 
perforation. 

J'ai  pu  encore  noler  un  autre  phenomene.  C'est  que,  lorsque  la  perforation,  en 
s'agrandissant,  arrivait  au  bord  inferieur  du  voile,  elle  elail  arrelee  en  parlie  par 
une  r6sistance  â  la  destruclion  plus  grande  dans  Ies  piliers,  Men  qu'alors  l'agran- 
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dissement  transversal  de  Tcuverture  reraportâl  sur  Taccroissemcnt  de  son  dia- 
metre  vertical. 

Enfin,  Ies  progres  de  rulceralion,  dans  ces  deux  cas,  ont  flni  par  rompre  le  pont 
forme  par  Ies  piliers,  et  alors  j'ai  etc  frappe  de  cet  aspect,  c'est  que,  le  lendemain 
de  Ia  ruplure,  la  contraclion  des  piliers,  en  enlrainant  Ies  lambeaux  du  voile  de 
chaquc  cote,  faisait  croire  ă  une  perle  de  substance  bien  plus  grande  en  apparence 
qu'elle  n'etait  en  realite.  Ce  n'a  ete  que  plus  tard,  lorsque  la  retraction  cicatricielle 
a  iulie  contre  la  contraclion  des  piliers,  qu'il  a  ele  possible  de  reconnaître  ă  un 
seul  aspect  l'etendue  reelle  de  la  perle  de  substance. 

Lesbords  de  ces  ulceres  ne  soni  pas  tailles  â  pic;  ils  sont,  au  conlraire,  mous,  et 
M.  Bazin  avait  insiste  sur  ce  caractere.  Je  l'ai  constate  apres  lui  comme  M.  Lailler. 

Enfin,  lorsque  la  cicatrisalion  survient,  elle  amene  toujours  des  cicatriccs  en 
raison  de  la  perle  de  substance,  et  ces  cicatrices  sont  surtout  reconnaissables  â 
leurs  Iractus,  soit  rayonnes,  soit  paralleles,  mais,  en  general,  rayonnâs,  qui  se  font 
remarquer  par  leur  blancheur  et  leur  apparence  briliante  et  nacree.  MM.  Tardieu, 
Lailler,  Bryk,  Fougere  et  moi  l'avons  note  dans  plusieurs  de  nos  obserrations 
(l,IV,V,VnF,  XVetXVI,  F...). 

D'autre  part,  celle  angine  peut  âtre  primitive,  mais  ii  a  ele  note  6  fois  sur  20 
qu'elle  n'etait  que  consecutive  â  un  lupus  des  fosses  nasales,  et,  en  pareil  cas,  le 
diagnostic  a  ete  singulierement  facilita.  Danscertains  cas  meme  le  lupus  des  fosses 
nasales  n'etait  lui-meme  que  la  suite  d'un  lupus  du  visage  penetrant  dans  Ies 
fosses  nasales  soit  par  Ies  narines,  soit  par  le  conduit  lacrymal. 

Gofin,  comme  derniere  parlicularile,  Ies  ganglions  du  cou  n'ont  ele  que  rarement 
alteints  (2  fois  sur  20)  et  encore  d'une  maniere  peu  grare.  Une  seule  fois  seulement 
Ies  ecrouelles  ont  suppure  et  donne  des  fistules. 

Pour  resumer  tous  ces  symptâmes  locaux,  je  dirai  que  cette  angine  ulcereuse  est, 
en  general,  peu  douloureuse,  qu'elle  succede  souvent  k  un  lupus  des  fosses  nasales, 
mais  que,  d'autres  fois,  elle  commence  dans  la  gorge  meme ;  qu'elle  y  forme  des 
ulceres  qui  s'etendent  peu  ă  peu  en  delruisant  Ies  lissus;  que  Ies  parties  Ies  plus 
alleintes  sont  d'abord  le  voile  du  palais  et  le  pharynx,  rarement  la  pârtie  osseuse 
du  palais.  Puis  viennent  par  ordre  de  frequence  Ies  piliers  et  la  luette,  et  enfln  Ies 
amjgdales. 

i'ajouterai  que,  bien  qu'il  soit  souvent  difiicile  d'arreter  par  le  trailement  le  tra- 
vail  ulceratif  avânt  qu'il  n'ait  compromis  Ies  organes  de  l'islhme  du  gosier,  ii  est 
rare  de  voir  l'ulceralion  envahir  le  larynx.  On  n'a  constate  jusqu'ici  que  la  laryn- 
gile  oedemaleuse  peut  devenir  la  cause  d'une  asphyxie. 

Ces  ulceres  ont  une  couleurgris  sale,  analogue  aux  fausses  roembranes  perilo- 
neales  de  recente  formation.  Les  bords  sont  decolores,  oedemateux,  en  general  peu 
saillants. 

La  guerison  de  ces  ulceres  laisse  apres  elle  des  cicatrices  blancbes,  brillantes, 
rajonnees,  sans  pigmentalion ;  elles  ressemblent  par  lâ  aux  cicatrices  culanees  des 
scrofulides. 

J'ai  dit  plus  haut  que,  le  plus  ordinairement,  celle  afTeclion  n'apparatt  guere  qu'ă 
l'age  de  13  a  14  ans.  Or  la  scrofule  debute,  comme  on  le  sait,  beaucoup  plus  tul;  ii 
lautdonc  s'attendre  ă  ce  que  l'angine  ulcereuse  soit  precedee  d'autres  manifesta- 
tioDs  de  la  diathese. 

Eb  effet,  sur  20  cas,  16  fois  l'aagine  a  ete  precedee  d'autres  accidents  scrofuleux 
qui  seni  les  suivants  : 

Lupus  de  la  face  et  du  nez.  ...  7  fois. 

Ophthalmies 7 

Adenites  cervicaies 6 

Gourmes G 

Scrofulides  de  la  peau 2 

■•"-  Brouchiles 1  ^  , 
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Quant  aux  4  autres  cas  qui  restcnt ,  ils  manquent  de  renseignemenls  suffisanls, 
el  cependanl  on  y  indique  deja  la  coîncidence  de  lesions  analogues  :  Lupus  des 
fosses  nasales,  coryza  scrofuleux,  adenite  tuberculeuse  des  mediastins. 

Nous  pouvons  donc  dire  que,  dans  aucun  cas,  l'angine  ulcereuse  maligne  de 
nalure  scrofuleuse  n'a  existe  seule.  Ce  caractere  est  tres-precieux,  car  ii  permet 
d'espererque,  la  pluparl  du  temps,  on  rencontrera  encore,  soit  dans  lesantecedents, 
soit  dans  Ies  phenomenes  concomitanls,  des  lesions  scrofuleuses  qui  pourront  con- 
trlbuer  a  eclairer  le  diagnostic. 

Le  pronostic  est  celui  du  lupus :  Ies  trois  quarts  des  malades  ont  gueri,  15  sur  20 ; 
Ies  autres  soni  morts  peu  de  temps  apres  de  phtbisie  tuberculeuse  ou  broncbique. 

Dans  Ies  cas  ou  Ies  malades  ont  gueri,  ii  s'est  produit  certains  accidents  soit  con- 
comitanls, soit  conseculifs,  qu'il  est  important  de  signaler. 

Je  n'insislerai  pas  sur  Ies  Iroubles  de  la  deglutition,  sur  la  difllcultc  d'avaler  Ies 
aliments  solides  ou  liquides,  sur  leur  rejet  par  le  nez,  sur  leur  inlroduclion  dans 
Ies  Toies  aeriennes,  sur  des  Iroubles  de  la  phonation,  le  nasonnement  de  la  voix, 
la  dilTicuIlc  ou  mcme  l'imposibilile  de  prononcer  certaines  leltres  de  l'alphabel, 
etc.  Ces  phenomenes  varient  avec  Ies  lesions  analomiques,  et  n'onl  rien  de  special 
au  sujet  qui  nous  occupe.  La  seule  cbose  qui  paraisse  reroarquable  c'est  l'absence 
de  douleur  malgre  l'intensile  des  lesions. 

Une  complicalion  a  noter  est  l'extension  de  l'aflection  â  la  trompe  d'Eustache ; 
extension  qui  determine  soit  une  surdite  passagere,  s'il  n'y  a  que  du  catarrbe  de 
la  trompe,  soit  la  surdite  definitive,  s'il  y  a  une  destruction  avec  oblil^ralion  de  ce 
conduil.  Mais  ii  ne  faut  pas  oublier  qu'il  pourrait  exisler,  d'une  maniere  concomi- 
tante,  une  otite  scrofuleuse  qui  pourrait  ne  pas  âtre  la  consequence  immediate  de 
cette  angine. 

Un  autre  accident  de  la  guerison  est  la  soudure  du  voile  du  palais  au  pharynx, 
soudure  qui  determine  souvenl  l'obliteration  de  l'un  ou  des  deux  oriQces  poste- 
rieurs  des  fosses  nasales. 

Celle  complicalion  a  ele  nolee  par  Diffenbacb,  Czermak,  Coulson  (cites  par  M.  Ver- 
neuil),  Peter,  Fougere,  Lailler,  Bryck,  et  moi ;  elle  peut  enlralner  la  perle  de  Todo- 
rat.  Dans  un  cas  l'operation,  en  faisant  disparailre  la  soudure,  a  ramene  le  sens  de 
Tolfaction. 

Une  aulre  complicalion  est  l'bemorrhagie.  M.  Lailler  a  note  un  cas  oii  l'ulceralion 
a  envahi  l'artere  palatine  posterieure,  l'a  ouverte,  et  ii  s'en  est  suivi  une  hemor- 
rhagie  de  deux  litres  desang,  hcmorrhagie  grave,  commeon  le  voit,  el  dont  M.  Lail- 
ler n'a^u  triompher  que  par  le  lamponncmenl,  aide  du  perchlorure  de  fer. 

EnQn,  une  derniere  complicalion  est  l'erysipele  de  la  face;  mais  elle  apparlient 
plulol  au  lupus  de  la  face  qu'au  lupus  de  la  gorge. 

II  y  a  encore  une  autre  analogie  entre  le  lupus  de  la  face  el  le  lupus  de  la  gorge, 
c'est  qu'ils  marcbenl  lous  deux  par  poussees.  Dans  le  premier  cas  que  j'ai  observe 
en  1865,  ii  y  avail  eu  â  un  moment  une  exacerbalion  de  la  maladie  avec  oedeme  de 
la  muqueuse  laryngee,  el  j'avais  crainl  une  atlaque  d'asphyxie;  puis,  sous  l'in- 
fluence  du  Iraitemenl,  Ies  symplomes  s'etaient  amendes;  mais,  deux  mois  apres,  ii 
y  eul  une  nouvelle  exacerbalion  plus  intense  celle  fois :  la  laryngile  oedemateuse  se 
monlra  plus  intense,  l'aspbyxie  survint,  et  ii  fallut  faire  la  tracheotomie  pour 
conjurer  un  perii  imminent. 

Tels  soni  ies  renseignemenls  que  m'a  fournis  le  depouillement  de  mes  observa- 
tions,  ainsi  que  celles  que  MM.  Lailler  et  Bergeron  ont  bien  voulu  permellre  de 
publier  dans  la  these  de  M.  Fougere. 

Pour  completer  celle  elude,  ii  me  reste  ă  comparer  Ies  sympl&mes  de  celle  afTec- 
tlon  avec  ceux  que  donne  l'angine  ulcereuse  syphililique. 

L'angine  syphililique  est,  en  general,  moins  insidieuse,  moins  indolente;  aussi 
est-elle  reconnue  beaucoup  plus  tot  par  Ies  malades,  tandis  que  le  lupus  de  la 
gorge  est  si  peu  douloureux  que  Ies  malades  ne  riennent  consuller  souvenl  que 
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quand  celte  affection  est  avancec.  En  oulre,  l'ulceralion  marche  assez  vile,  en 
general;  mais  elle  paraft  surlout  marcher  vite  quand  elle  debule  par  la  paroi  poste- 
rieare  du  voile  du  palais.  En  efTet,  quand  la  perforation  se  Tait,  on  voit  du  jour  au 
lendemain  une  petite  ulceration  se  transformer  en  une  perforation  relativement 
grande.  J'ai  deja  signale  ce  fait  special ;  ii  est  important,  parce  que  c'est  surtout 
dans  ce  cas  qu'on  pourrait  confondre  cet  ulcere  avec  celui  que  produirait  une 
gomme  sj'philitique.  La  couleur  et  l'aspect  de  Ia  plaie  donnent  peu  de  caract«res 
diSerentiels ;  mais  Ies  bords  de  l'ulcere  scrofuleux  se  dislinguent  des  bords  de  l'ul- 
cere  syphilitique,  parce  que  ces  derniers  sont  souvent  tailles  ă  pic.  Un  bon  signe 
consiste  encore  dans  la  coloration  des  tissus,  parce  qu'elle  ne  se  montre  guere  dans 
lasvptiilis. 

Le  siege  de  l'ulceration  a  moins  d'importance  au  point  de  vue  de  ce  diagnostic. 
Le  voile  du  palais  et  le  pbarynx  sont  atteints  dans  Ies  deux  cas.  Cependant, 
onpeut  dire  que  lasyphilis  atteint  beaucoup  plus  souvent  du  premier  coup  Ies 
piliers  et  Ies  amygdales,  tandis  que  l'ulcere  scrofuleux  n'envahit  ces  parties  que 
plus  rarement  et  presque  toujours  d'une  maniere  secondaire. 

Le  siege  des  ganglions  indures  pourra  servir  quelquefois,  non  pas  lorsqu'ils  se 
IrooTent  â  la  base  de  la  mâchoire,  car  Ies  deux  maladies  Ies  atteignent,  mais  on 
sait  que  la  scrolule  atteint  de  preference  Ies  ganglions  lateraux  du  cou,  et  la  syphilis 
Ies  ganglions  sous-occipitaux. 

Enfin  la  nature  des  antecedents  ahterieurs  ou  concomilants  achevera  d'etablir  le 
diagnostic,  et  s'il  reste  encore  des  doutes,  le  traitemcnt  riendra  Ies  faire  cesser.  On 
a  TU  que  cbaque  fois  que  le  mercure  a  ele  prescrit  contre  Ies  angines  scrofuleuses  ii 
lesaaggravăes. 

Des  cas  douleux  peuvent  cependant  se  montrer,  et  notamment  lorsqu'il  s'agit  de 
lasyphilis contractee  par  un  scrofuleux.  On  sait  qu'alors  la  syphilis  prend  certains 
caracteres  de  Ia  scrofule ;  elle  devient  ulcereuse  et  allaque  facilement  Ies  organes 
que  la  scrofule  altfere  d'ordinaire. 

Je  ne  me  dissimule  pas  Ies  diiricullt-s  de  cas  semblables;  mais  ii  faut  savoir 
o'aQîrmer  que  ce  dont  on  est  sîir.  Dans  la  clinique  que  je  fls  sur  ce  sujet  en  1865, 
ii  se  trotirait  precis4ment  une  malade  qui  etait  scrofuleuse  et  syphilitique  tout  a  la 
fois.  Je  fis  le  diagnostic,  mais  ce  cas  n'a  pu  me  servir  pour  6tablir  Ia  nosologie  du 
lupus  de  la  gorge. 

II  est  encore  d'aulres  affeclions  avec  lesquelles  ii  est  necessairc  de  comparer  Ie 
lupus  de  Ia  gorge.  Je  veux  parler  des  lesions  tuberculeuses ;  car  on  sait  avec  quelle 
frequence  la  scrofule  et  la  tuberculose  s'allient.  Peut-etre  sont-elles  de  la  meme 
familie.  Or,  Ia  tuberculose  atteint  frequemment  le  larynx,  la  phthisie  laryngee  en 
est  un  exemple;  d'autre  part,  on  a  decrit  depuis  quclque  temps  des  ulceres  tuber- 
culeux  de  Ia  bouche  et  de  la  gorge.  Y  a-t-il  un  rapport  entre  ces  deux  afTections,  le 
lupus  de  la  gorge,  d'une  part,  et  Ies  ulceres  tuberculeux  de  cet  organe,  d'autre  part? 

Ces  ulceres  qui  ont  ete  surtout  etudies  depuis  la  tlfese  de  H.  Julliard  en  1865, 
occupent  en  efTet  Ies  amygdales  et  Ie  voile  du  palais ;  mais  ils  ne  s'arrâtent  pas  lă 
el  existent  aussi  bien  sur  Ia  langue.  Ies  gencives,  Ia  face  interne  des  joues  et  meme 
sur  Ies  levres.  Quoique  supcrficiels  le  plus  souvent,  ils  sont  quelquefois  profondes; 
mais  ce  qui  Ies  distingue  de  ralTection  que  nous  etudions,  c'est  qu'ils  ne  se  pre- 
sentent  gu^re  que  dans  la  phthisie  avancee.  Une  seule  fois,  dans  un  cas  observe. 
par  M.  Trelat  (1),  un  ulcere  tuberculeux  unique  et  profund  s'est  montre  au  debut  de 
la  phthisie;  mais  ii  siegeait  sur  la  langue.  Cet  ulcere  etait  formee  par  des  tubercules, 
ainsi  que  MM.  Liouville  et  Vulpian  l'ont  montre. 

II  y  aura  donc  â  rechercher  par  l'autopsiesi"  ces  ulcerations  malignes  et  profondes 
de  la  gorge,  survenant  chez  des  scrofuleux,  ne  peuvent  pas  6tre  produites  par  des 
tubercules.  Cela  est  d'aulant  plus  possible,  que  plusieurs  des  malades  atteints  de 
lupus  de  la  gorge,  ont  succombâ  â  la  phthisie. 

Tout  en  reaervant  l'avenir  ă  cel  egard,  nous  pouvons  dire  cependant  que  Ies  ulce- 

(1)  Anhivu  d9  mideeine,  1870. 
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ralions  qui  surviennent  dans  la  gorge,  alors  que  la  phlbisie  est  avancee,  sont  ea 
general  beaucoup  plus  nombreuses,  mais  aussi,  et  surlout,  plus  superflcielles  que 
celies  que  nous  eludions.  Leur  evolullon  est  beaucoup  plus  rapide,  et  on  ne  Ies  a 
pas  vues  delruire  Ies  organes  comme  le  fait  le  lupus  de  Ia  gorge. 

Je  dirai  donc  en  terminant,  que  Ies  neuf  observalions  que  j'ai  pu  recueillir, 
jointes  aux  onze  aulres  dont  j'ai  pu  avoir  connaissances,  et  mises  en  rapport  avec 
certaines  indications  fournies  par  nos  devanciers,  me  permellent  d'affirmer  qu'il 
existe  une  angine  ulcereuse  maligne  de  nature  scrofuleuse,  dont  Ies  caracteres  sont 
assez  reconnaissables  pour  qu'on  en  fasse  le  diagnostic,  et  pour  qu'on  n'aille  pas 
mal  ă  propos  leur  appiiquer  un  traitement  mercuriel  toujours  prejudiciable  aux 
malades. 

Je  n'ai  qu'un  mot  â  dire  du  traitement :  L'buile  de  foie  de  morue  et  tous  Ies 
remedes  generaux  de  la  scrofule  sont  indiques,  et  je  Ies  ai  employes  des  le  premier 
jour.  Mais  quel  est  Ic  meilleur  topique  pour  arreter  l'ulceration  envahissante?  J'ai 
essaye  d'abord  sans  beaucoup  de  succes  la  teinture  d'iode  et  le  perchlorure  de  fer. 
Celui  qui  m'a  semble  le  mieux  reussir  est  le  nitrate  acide  de  mercure,  employe  avec 
beaucoup  de  menagement. 

ur£biie 


NOTB  8DB   DN  CAS   D'OBfiHIR; 

Par  M.M.  Ies  docleurs  Dujardin-Beaumetz  el  Hardt. 
Lue  â  la  Sociale  midicale  des  hdpitaux,  dans  la  s^ancc  du  vendredi  8  marş  1872. 

Lorsqu'on  parcourl  Ies  nombreuses  observalions  d'uremie  on  voit  que  si,  dans 
la  plupart  descas,  ellesdonnent  un  lableau  clinique  plus  ou  moins  complet  de  l'en- 
semble  des  Iroubles  qui  caracterisent  l'insuffisance  urinaire,  elles  laissent  dans 
l'ombre  un  des  points  Ies  plus  importants  de  la  pathogenie  de  ces  troubles:  l'ana- 
lyse  du  sang;  et  si,  dans  Ies  tbeories  qui  sont  invoquees  pour  expliquer  Ies  symp- 
I5mes  uremiques,  l'empoisonnement  du  sang  joue  le  plus  grand  r51e,  c'est  plutut 
sous  l'influence  d'idees  Iheoriques  ou  d'experiences  physiologiques  faites  sur  Ies 
animaux  que  sur  des  donnees  precises  fournies  par  des  analyses  serieuses  du  sang. 
En  effet,  sauf  Ies  quelqucs  rares  analyses  faites  en  France  par  Picard  (1),  et  en 
Allemagne  par  Frierichs,  Petroff,  Vogel,  ele,  nous  n'avons  que  des  donnees  fort 
incompletes  sur  l'etat  du  sang  des  individus  atteints  d'uremie. 

Nous  nous  sommes  propose  de  rechercher  surlout  la  presence  de  l'ammohiaque 
dans  le  sang  des  uremiques.  On  sait,  en  effet,  que  dans  Ies  cas  d'empoisonnemenl 
par  troubles  de  l'uropoiese,  celle  substance  joue  le  role  principal,  soit  que  l'uree  se 
transforme  directement  en  carbonate  d'ammoniaque  comme  le  veut  Frierichs,  soit 
qu'au  conlraire  cetle  transformation  se  fasse  dans  l'intestin  comme  le  soutienneni 
Treitz  et  Jacksch. 

Cette  rechercbe  de  l'ammoniaque  demande  un  reactif  tres-sensible,  et  ii  nou: 
est  fourni  par  la  solution  de  Nessler,  qui  dccele  des  traces  ă  peine  appreciable: 
d'ammoniaque. 

Ce  reactif  consiste  en  une  solution  tres-alcaline  d'iodure  de  mercure  dans  l'iodurt 
de  potassium,  et  on  le  prepare  en  dissolvant  2  grammes  d'iodure  de  potassium  daot 
5  cenlimetres  cubes  d'eau  distillee,  on  ajoute  aulant  d'iodure  de  mercure  que  li 
solution  peut  en  dissoudre  par  Taction  de  la  chaleur.  Apres  avoir  etendu  la  solu 
tion  refroidie  avec  vingtparties  d'eau  froide,  on  laisse  reposer  quelques  jours  ct  l'oi 
filtre  le  tout;  puis  on  ajoute  au  liquide  30  centimetres  cubes  d'une  solution  salure 
de  polasse,  on  filtre  de  nouveau  dans  une  almospbcre -parfaitement  exemple  d 
vapeurs  ammoniacales.  Le  reactif,  ainsi  prepare,  ne  se  Irouble  pas  en  prcsenc 
d'acide  sulfurique  treş-etendu  si  l'acide  est  pur;  mais,  s'il  conlient  au  contrairc  d 

(1}  Picard.  Dt  Io  pritenct  dt  Vurie  dans  It  sang.  Tb^se  de  Strasbonrg,  18S6. 
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pdites  quantitâs  d'ammoniaque,  ils  se  produit  imm6diatement  un  precipite  brun 
Anei  d'iodure  ammonio-mercurique  ou  seulement  une  teinte Jaune  fonce  si  la  quan- 
tite  d'ammoniaque  est  extrâmement  faible. 

Ce  reactif  a  ete  signale  par  Pelouze  en  1865.  Hoppe-Seyler  (1),  Grup-Besanez  (2), 
Brueeke  l'ont  employe  dans  Ies  analyses  de  liquide  sanguin. 

Kahne  et  Strauch  ont  aussi  us6  du  m6me  moyen,  mais  en  se  servant  d'un  pro- 
eede  operatoire  compIiqu6  et  qui  consiste  ă  entralner  l'ammoniaque  du  sang  par  un 
courant  d'bydrog^ne,  qui  traverse  ensuite  un  appareil  â  boule  contenant  le  reactif 
de  Nessler. 

Comme  on  le  verra  plus  loin,  notre  procede  est  beaucoup  plus  simple  et  donne 
des  resultats  tout  aussi  certains  qu'en  employant  cette  demiere  melbode. 

Cest  â  l'aide  de  ce  reactif  que  nous  avons  recbercbe  l'ammoniaque  dans  le  sang 
d'ime  femme  entree  r6cemment  dans  le  service  de  M.  Vigla,  que  I'un  de  nous 
sopplee  en  ce  moment,  et  qui  a  succombiâ  des  sympt5mesur6miques  non  douteuz. 

Toici  d'ailleursl'observation  de  cette  malade  recueillie  par  M.  Campenon,  interne 
du  service : 

Maladie  el*  Bright.  —  VrimU.  —  Accident»  comateus.  —  Mort.  —  Autopsie. 

le  2A  janvier  entrait  k  rH6(el-Dieu,  au  n'  3  de  la  salle  Sainte-Anne,  une  nonunfe  Balzairies 
(Jeanne),  igie  de  32  ans,  et  ezerţant  ia  profession  de  couturifere. 

Voici  ce  que  raconte  cette  malade  sur  Ies  circonstances  qu!  ont  prric^dă  son  entree  h  Yhb- 
pitaL  Elle  jouissait  antirieuremenrd'unebonne  sant^,  lorsqu'elle  vit  apparaltre,  11  y  a  six 
Biois,  on  gonflement  de  Ia  face,  puis  des  membres  inttrieurs;  aucune  circonstance  appr€- 
dible  D'a  prteîdtf  cot  ced^me ;  elle  n'a  point  eu  de  fi^vre,  pas  de  doaleur  de  cAli,  pas  d'erup- 
tin,  et  elle  prâtend  d'ailleurs  ue  pouvoir  indiquer  la  cause  determinante  de  cette  enflare. 
Elle  entra  abrs  ă  ce  moment  ii  la  Pitiâ,  dans  le  service  de  H.  le  docteur  Gallard,  et  11  fut 
constaţi  que  Turine  6tait  ft  ce  moment  trto-albuminease;  apriss  qadques  mois  de  traitemenl, 
(Se  fot  grandement  soulag^e  et  rentra  chez  elle.  Mais,  sous  l'inflaence  des  demiers  froids, 
rsdime  &  repris  une  nouvelle  intensită  et  s'est  compliqufe  d'une  g6ne  respiratoire  telle,  que 
U  malade  s'est  vue  foreze  de  nouveaa  de  râciamer  Ies  soins  hospltaiiers.  Voici  dans  quel  iM 
«N»  la  (rouvons  h  la  visite  du  matin  : 

Ctil  ane  femme  de  pelite  taille,  aux  cheveux  brans,  pr^ntant  une  pâleur  jaunfttre  de  Ia 
bee,  donl  Ies  traits  sont  d'ailleurs  fortement  oedămatiăs.  Les  membres  infărieurs  sont  le  siăge 
d'oD  oed^me  tr6s-notable,  ainsi  que  les  lombes  et  Ies  parois  abdominales;  Ies  mains  sont  tr^ 
Mgirement  cedematiăes. 

Dd  cM  du  tube  digestif,  la  malade  a  perdu  rapp^Ut ;  elle  vomit  quelquefois,  mais  rare- 
meot;  ii  n'y  a  point  de  diarrhâe,  mais  plat6l  une  tendance  k  Ia  constipation;  îngere  ascite. 

La  resptration  est  fr^uenle,  haletante,  et,  par  Ia  percussion  et  I'auscultation,  on  trouve  un 
dooble  «JMinchement  pleural  remonlant  jusqu'&  la  sixifeme  câte  et  un  certain  degr^  d'cedime 
pokMHwire.  Le<  bmits  du  coeur  ne  sont  pas  aMris ;  ils  sont  sourds  et  ^loignto,  ce  qni  nous 
Ut  poiaer  qu'll  existe  un  peu  de  liquide  dans  rintirienr  du  păricarde. 

Im  fonctions  intellectuelles  paraissent  iniactes,  et  Ia  malade  ripond  nettement  auz  ques- 
tieMqo'on  lui  adresse.  La  vue  est  profondtaient  modiBie;  les  pupilles  sont  largement  dilatăes, 
et^cită  peineai  la  malade  disUogue  Ies  objels  qui  rentourent.  Cette  faiblesse  de  la  vue  serait 
de  date  rteente. 

Dae6t6  des  organes  ginito-urinaires,  cette  malade,  qui  n'a  jamais  eu  de  grossesse,  et  qni  ătait 
toQjnin  bien  r^l^  ne  voit  plus  depnis  un  mois  ou  deux.  Les  urines  sont  rares,  monsseuses, 
fme  teinte  pftie  (elles  n'ont  jamais  6iA  sanglantes);  elles  contiennent  une  quantiti  dnorme 
d'ilbomine,  de  telle  sorte  que  Ton  obtient  une  coagulalion  preaque  en  maase  du  liquide 
Mt«m  dans  Ie  tube  k  expiriences  lorsqu'on  emploie  Facide  nitrique  et  la  ehaleur.  L'examen 
BieNieo|>iqne  montre  dans  les  urines  Ia  prunce  de  cylindres  granulo-graisseuz. 

l'caamen  attentif  de  la  malade  et  des  antdcâdents  qu'elle  nous  fournit  permet  d'affirmer 
VH  •'existe  chez  elle  aucune  trace  de  sypbilis  ou  d'alcoolisme.  La  midication  consiste  en  un 
ttilmt  toidqueet  en  purgatifs  drastiques.  Sous  IMnfluence  de  ces  moyens  thărapeuliques  ii  se 
pndnit  une  l<g6re  amilioration.  Ies  ăpanchements  pleuraux  diminuent,  ainsi  que  la  dyspnte ; 
Miii^eit  lă  un  fait  passager,  et  le  3  fivrier  apparaissent  d'autres  «ymptdmes  ayant  une 
iMflft  gravita. 

(O  llfia-eeyler.  EmMutk  dtr  pftyi{olo0iMA  «md  ţaXMogith  cMmiKfm.  inolyw.  8*  MlUon, 
CQ  flrâp-Besanes.  Tratti  (Tanalyw  toothimiqw. 
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Ies  Uf ides  devietinent  rares  et  c'est  k  peine  sî  nous  {wuTong  en  tccuelllir  un  verrc  en  vingt- 
quatre  heures.  Une  căplialalgie  pei-sistante  et  leflace  se  declare  ţ  la  malade  derient  indife- 
rente ă  ce  qui  Tentoure ;  elle  est  plong^e  dans  un  6tat  de  somnolence  doot  on  ne  peut  la  tirer 
qu'en  appelant  vivement  son  allentlon;  Tangoisse  respiratoire  devient  extreme;  Io  pouls  est 
petit,  d^pressible,  irrăgulier  et  oscille  entre  80  et  90  pulsations.  La  tempârature  est  ă  37*2. 

Le  lendemain  et  les' jours  suivants  ces  ph^nomfenes  ne  firent  qu'empirer  :  Ies  urines  se  sap- 
prim^rent  complâtement;  ă  la  somnolence  succede  le  coma;  la  malade  pousse  de  temps  en 
temps  des  g^missements  plaintifs*  et  elle  succombe  le  7  fâvrier. 

Volei  ce  que  nous  montre  l'aatopsie : 

Le  cenreauest  sain;  sa  consistance  est  normale;  ii  prisente cependant  un  tr6s-Kger oedime 
sous-arachnoldien  et  un  peu  de  liquide  dans  Ies  ventricules ;  en  certains  points  la  pie-mfere 
adhăre  l^ârement  au  cerveau. 

Un  double  ^panchement  sireux  se  trouve  dans  Ies  deuz  plfevres,  Ies  poumons  sont  conges- 
ţionnăs  et  oed^mateux ;  le  cceur  n'est  pas  hypertrophid,  il  ne  pr^seote  aucune  ollâration  des 
oriQces,  le  p^ricarde  contienl  de  la  s6rosit6. 

Mous  retrouvons  aussi  cetle  m6me  sârositâ  dans  l'intârieur  du  pâritoine ;  le  tube  digestii 
paratt  sain,  pas  d'uic^rations,  le  foie  et  la  rate  sont  gorg^s  de  sang. 

Les  reins  sont  petits,  leur  surface  est  inegale,  granulăe,  et,  lorsqu'on  vient  ă  en  faire  Ia 
coupe,  on  observe  dans  la  substance  corticale  anâmiâe  des  poinls  blancliâlres  en  grand  nombre, 
qui  donnent  aux  reins  un  aspect  caracl^ristique. 

L'examen  microscopique  fait  par  M.  le  docteur  Liouville  lui  a  fourni  les  râsultats  suivants : 

Sclârose  interslilielle  presque  gdnâralisâe,  les  vaisseaux  dont  les  parois  sont  atteintes  par  la 
in6me  d^g^n^rescence  scMreuse  ont  leur  orifîce  presque  compMlement  oblitera.  Les  glomi- 
rules  sont  atrophifa,  ils  prdsentent,  dans  certains  points,  une  d*g6n6resr«nce  granulo-grais- 
seuse  complete,  et  sont  ălouITâs,  pour  ainsi  dire,  par  le  tissu  sclireux  des  parois;  ces  glomâ- 
rules  ainsi  d6gânâr6es  sont  comme  des  parties  6trang6res  ă  la  slracture  du  rein. 

Dans  quelques  zones  et  surtout  dans  la  pârtie  pâriphârique  on  trouve,  non  loin  des  vaisseaux, 
mais  en  dehors  d'eux,  des  amas  de  petits  corps  cellulaires  arrondis  ressemblant  tout  &  lait  ă 
des  globules  blancs. 

La  vessie,  vide  d'urine,  olTre  un  aspect  singulier  :  vue  par  sa  facd  Interne,  sa  muqaeuse 
apparalt  comme  tigr6e,  et  cette  coloralion  est  due  ă  une  quantil6  de  petits  foyers  hâraorrba- 
giques  sous-muqueux  du  volume  d'une  t6te  d'^piogle  environ,  les  uns  d'un  rouge  Vif,  briliant, 
sont  âvidemment  de  date  râcente,  tandis  que  d'autres,  d'une  couleur  ardoisâe  et  mame  noire, 
doivent  remonler  ă  une  dpoque  d^jâ  61oign6e. 

Notons  enfin  que  cette  malade  prăsentait  une  l^sion  fort  curieuse  du  cât6  de  Tovaire  et  d« 
la  trompe,  et  qui  consistait  essentiellement  dans  une  dilatatioa  kyslique  de  cette  deruifere. 

Ainsi  donc,  en  resume,  une  femme  âgee  de  32  ans,  presentant  tous  Ies  symp- 
tdmea  d'une  maladie  de  Brigbt  tres-avancee,  est  prise  d'accidents  aigus  caracterises 
essentiellement  par  de  la  cephalalgie,  de  la  somnolence  et  du  coma,  succombe  ă  cea 
accidents  uremiques ;  et  â  l'aulopsie,  nous  constatons  en  dehors  des  lesions  carac- 
teristiques  des  reins,  des  ^panchements  multiples  dans  les  grandes  cavlt^s  splanch- 
niques. 

Ce  fut  chez  cette  femme,  au  plus  fort  des  accidents  uremiques,  Ie  6  fi§vrler,  deux 
jours  avânt  son  deces,  qu'une  saignee  de  50  grammes.  fut  praliquee,  et  le  sang, 
ainsi  obtenu,  subit  Ies  preparations  suivantes  :  11  fut  aussitot  defîbrine  apres  sa 
sortie  du  vaisseau  par  l'agi  talion  d'une  baguette  de  verre,  son  poids  s'elevail  â  40 
gramtties ;  oa  le  mit  alors  dans  un  vase  â  fond  plat,  dans  l'interieur  duquel  fut 
introduite  une  petite  capsule  impregnee  d'acide  sulfurique  etendu  et  parfaitement 
exempt  d'ammoniaque.  Apres  ces  diverses  operations,  le  vase  k  fond  plat  fut  fenn6 
par  une  lame  de  verre,  et  l'appareil  fut  abandonne  â  lui-meme  pendant  quelques 
heures  â  une  temperature  de  15  â  20  degres  qui  fut  porte  de  30»  â  40»  pendant  uiws 
heure.  On  retira  ensuite  la  petite  capsule,  et  l'on  fit  tomber  goutte  k  goulte,  dans 
l'interieur,  le  reactif  de  Nessler.  U  se  produisit  en  peu  d'instants  un  precipite  bien 
manifeste;  l'acide  sulfurique  employe,  essaye  comparativement  dans  les  memes 
conditions,  ne  donnait  aucun  trouble  par  le  meme  reactif. 

Cette  exp6rience  nous  permcttait  d'afBrmer  que  le  sang  de  notre  malade  con- 
tenait  de  notables  quantites  d'ammoniaque  ă  l'etat  libre  ou  â  l'etat  de  carbonate. 

A  l'autopsie,  on  recueillit  aussi  une  cerlaine  quantile  de  sang  de  la  veine  cave, 
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inffirieure  avânt  son  entree  dans  le  foîe.  Trăita  par  la  mame  m6thode,  nous  eftmes 
encore  un  precipite  abondant  avec  Ie  reaclif  de  Nessler. 

II  elalt  important  de  savoir  si,  dans  le  sang  normal,  le  meme  precede  ne  nous  don- 
naitpas  des  resultats  analogues,  et,  pourresoudre  cetle  queslion,  nous  prîmes  du  sang 
provenant  d'une  saignee  pratiqu^e  â  un  homme  fort  et  vigoureux,  qui  presenlait 
des  symplomes  congeslirs  du  cote  de  l'encephale.  On  prit  40  grammes  de  ce  sang 
et  on  Iui  fit  subir  identiquement  Ies  memes  pr^parations  que  dans  le  cas  precedent, 
et  le  reaclif  de  Nessler  prit  une  teinle  jaunâtre  â  peine  apprăciable;  tandis  que  chez 
nolre  uremique,  ii  s'etait  fait  un  precipite  d'un  brun  trfes-fbnc6. 

Cette  derniere  experience  nous  montre  qu'il  existe  dans  le  sang  normal  une  cer- 
taiaequantile  d'ammoniaque. 

Ge  fait  est  parfaitement  conflrmatif  des  experiences  faites  par  Brucke  qui,  en  se 
senant  de  la  meme  melhode,  a  toujours  Irouve  dans  le  sang  normal  une  quantitâ 
d'ammoniaque  extrâmement  minime,  ii  est  vrai.  Mais  quand  on  compare  le  resultat 
oblenu  chez  Thorame  sain  et  chez  l'uremlque,  on  trouve  que  cette  quantitd  est  con» 
siderablement  augmentee  chez  ce  dernier,  et  ii  nous  semble  que  nous  pouvons  tirer 
Ies  conclusions  suirantes  de  cette  premiere  observation  : 

l"  Que  l'ammoniaque  existe  â  l'etat  normal  dans  le  sang  veineux; 

2>  Que  cette  quantite  d'ammoniaque  parait  considerablement  augment6e  dans 
certains  cas  d'uremie; 

3»  Que  le  reactif  de  Nessler  est  des  plus  sensibles  pour  ces  recherches,  et  que 
celte  methode  nous  parait  devoir  etre  mise  en  pratique  avec  succes  dans  des  cas 
analogues. 

BlBLIOtH£aUE 


TRAITf  PRATIQUE  DES  MALAOIES  DU  LARYNX  ET  OU  PHARYNX,  parM.  le  docteur  L  Mandl, 
avec  planches  gravâes  et  coloriâes,  et  164  figures  intercalăes  dans  Ie  texte.  Va  volume  grand 
in-8*  de  xx-816  pages,  cartonul.  Paris,  1872,  J.-B.  Bailli6re  et  fils,  dditeurs.—  Prix :  18  fr. 

Les  mMecins  dits  sp^cialistes  ont  un  excellent  moyen  de  combattre  Ies  oppositions  des  rai- 
decios  dils  encyclopâdistes,  c'est  de  faire  de  bon  livres  sur  Ie  sujet  de  leur  sp^cialltâ,  c'esl  de 
pablier  d'excellentes  monographies  qui  conslaleot  et  mettent  en  ^vidence  -Ies  progres  qu'ils 
oot  tait  faire  ă  une  pârtie  de  Ia  science  ou  de  Tart.  La  spâcialitâ  qui  se  borne  ă  appeler  dans 
son  cabinet,  et  par  des  moyens  plus  ou  moins  avouables,  telle  ou  telie  categorie  de  malades, 
sans  rien  produire  qui  serve  ă  ravancement  de  la  doctrine  ou  de  Ia  pratique,  est  une  sp^cia- 
M  peu  respeclable.  De  mfime,  ii  ne  convient  pas  d'encourager  quelques  critiques  passionn^es 
engiobanl  dans  un  injuste  d^dain  Ies  sp6cialilâs  qui  ont  €16  f^condes,  comme  celles,  par 
exanple,  d'Esquirol,  de  Civiale,  de  Biett  ou  de  Ricord. 

Mais,  ă  r^gard  du  specialiste  qui  se  soumet  ă  son  examen,  la  critique  a  le  droit  de  recher- 
dier  s'il  ne  s'est  pas  Iaiss6  compl^tement  absorber  dans  le  sujet  special  de  ses  âtudes,  sMI  a 
leui  compte  des  grandes  lois  de  l'organisme,  s'il  n'a  ni  oubliâ  ni  m^connu  Ia  grande  science 
d«  U  paihologie  gănărale,  s'il  «'a  vu  5a  maladie  qu'ă  travers  Ie  petit  bout  ou  de  soa  spicu- 
loto,  ou  de  son  ophtlialrooscope,  ou  de  son  laryngoscope. 

Ce  dernier  instrument  me  conduit  au  livre  de  M.  Mandl,  dont  je  vais  chercher  k  rendre 
(«apte. 

bl  lecture  de  cet  ouvrage  laisse  une  impression  tr^s-favorable,  on  y  sent  partout  Ie  mâde- 
oa  teiairâ:  anatomiste,  pbţsiologiste  et  pathologiste,  narrateur  sincire,  observateur  cons- 
cimţteax,  patient,  ayant  beaucoup  vu,  M.  Mandl  cxpose  avec  clartd;  ii  connalt  et  fait  sentir 
la  «flKrences  de  son  sujet  avec  Ia  pathologie  g^nârale;  son  livre  est  ^videminent  I'oBUvre  d'ua 
tpleiaJilstje,  mais  d'un  specialiste  râellement  mâdecin;  c*est  une  monographie  dans  la  bonne 
ttlttBe  «icceplion  du  moL 

ţ4{iremi^  pârtie,  peut-£tre  un  peu  trop  6tendue,  est  consacrâe  k  ranatomie;  M.  Handl 
aonk  po  Tabrăger  et  renvoyer  Ie  lecteur  aux  trait^s  spâciaux.  II  est  vrai  que  nous  y  aurions 
pndv  la&  belles  figures  prâsentant  Tensemble  et  les  deiails,  sous  des  coupes  vari^es,  du 
lnfai  «t  da  pbarynx.  D'ailleurs,  I'auteur  apporle  son  contingent  de  decouvertes  dans  cette 
pwjlt  â  bit  connallre  un  mouvement  noo  dâcrit  jusqu'i  prâsent  et  que  peuveot  exăcuter  Us 
fumţlia  «ffttooldes  sar  la  surface  articalaire  du  cricotde;  c'est  un  mottvement  de  glisse^ 
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ment  de  bas  en  haat  on  de  haat  en  bas,  et  qne  l'auteur  appelle  momxmmt  midim.  Ce  ditail 
a  son  importance  pour  I'explicatioD  du  mecanisme  des  regislrts  de  Ia  voii. 

D'apris  M.  MandI,  «  ii  est  impossible  de  savoir,  dans  l'âtat  actuel  de  nos  connaissances,  par 
Ia  simple  inspection  du  larynz,  si  Torgane  peut  donner  la  voix  d'an  baryton  ou  d'nn  Unor, 
moins  encore  si  c'est  an  baryton  grave  ou  ^Iev6,  ele  J'ai  constată  un  larynx  trfes-d6velopp4 
chez  un  călfebre  tănor,  et  tout  le  monde  a  pu  entendre  quelquefois  des  honunes  forts  et  robustes 
(mettre  une  petite  voix  fldtâe,  ou  de  petits  ipdividus  donner  une  voix  retentissante.  II  est 
donc  impossible,  d'apr^  le  dâveloppement  găniral,  ainsi  qu'on  Ta  affirmi,  de  tracer  une  clts- 
sification  exacte  des  difKrences  individuelles.  » 

D'aprfes  le  diveloppement  du  larynz,  c'est  possible,  mais  Ies  relations  si  connaes  enlre  le 
larynx  et  Ies  organes  găniiaux,  du  moins>cbez  l'homme,  n'ont  pas  d(k  tehapper  h  M.  HandI, 
et  dans  cette  voie  d'examen,  ii  aurait  peut-itre  fait  quelque  Irouvaille  intăressante. 

II  est  aussi  un  autre  sujet  d'observation  que  je  signale  k  M.  Mandl,  et  dont  ii  est  ă  m6nie 
plus  que  personne  de  v6rifier  Texactitade.  Pour  une  oreille  attentive  et  exerc^,  ii  est  facile 
de  dire  si  une  personnne  qu'on  enlend  lire  ou  parler  a  la  voix  juste  od  non  et  si  sa  voix  est 
grave  ou  aigu&  Auz  observations  que  j'ai  faites  sur  ce  sujet,  je  n'ai  trouvi  qu'une  ezception, 
mais  elle  est  Eclatante,  c'est  M"*  Marş.  Qui  a  enlendu  cette  inimitable  actrice,  se  souvieot 
toujours  de  son  organe  enciianteur,  de  Ia  mălodie  de  sa  voix  parlăe;  eb  bien,  cette  harmo- 
nieuse  sirene  cbantait  fauz  comme  un  jeton. 

Dans  la  deuxi^me  pârtie,  M.  Mandl  Iraite  de  la  laryngoscopie,  II  en  donne  un  historique 
tr^s-impartial.  Aprta  avoir  rappel^  toutes  Ies  tentatives  â  cet  ăgard»  ii  ajoute :  «  Tel  6tait  l'itat 
de  la  question,  et  personne  ne  parlait  de  l'ezploration  du  larynz,  lorsque  le  calibre  profes- 
seur  de  ctaant  Garcia,  ignorant  compMtement  toutes  Ies  tentatives  prfeidentes,  eut  h  son 
tour,  en  185&,  l'idăe  d'exaniiner  le  larynx,  mais  pendant  le  cliaut.  Passant  ses  vncances  k 
Paris,  ii  demande  un  jour  ă  Charriire  un  petit  miroir  de  dentiste  ă  longue  tige;  ii  l'applique 
prăalablement  sous  la  luette,  et  examine  auz  rayons  solaires  son  propre  larynz  dans  un  second 
miroir  teno  ă  la  main.  L'autoscopie  itait  invenţie,  et  avec  elle,  l^irement  modiOâe,  Ia  laryn- 
goscopie. • 

L'appareil  d'ăclairage  dont  se  sert  M.  Mandl  est  tr^simple  :  11  se  compose  d'une  lentille 
plane  convexe  et  d'un  miroir  concave ;  ii  peut  s'adapter  ă  toute  lampe  ft  huile,  dont  ii  reod 
la  lumiire  triis-puissante.  En  ce  qui  concerne  Ie  maoiement  du  laryngoscope,  M.  Mandl  donae 
toutes  Ies  indicalions  et  tous  Ies  prâceptes  que  sa  longae  pratique  lui  permet  d'ezposer  et 
notamment  sur  Fattitude  du  malaile  et  de  l'ezplorateur.  Telle  ou  telle  position  du  miroir 
donne  telle  ou  telle  iraage,  et  des  figures  reprăsentent  toutes  ces  diffiirences. 

Dans  la  troisiime  pârtie,  l'auteur  aborde  la  physiologie.  II  me  serail  impossible  de  suivre 
l'auteur  dans  Ies  dâveloppemenls  ătendus  qu'il  a  donnăs  ă  cette  pârtie  de  son  ouvrage,  dans 
laquelle  ii  a  eu  non-seulement  &  exposer  Ies  diverses  thăories  du  mecanisme  de  la  voiz,  mais 
encore  &  Ies  apprkier  et  souvent  ii  Ies  contester.  Voici  d'aiUeurs  comment  M.  Mandl  a  răsum^ 
hii-mâme  ses  recherctaes  sur  ce  point :  •  Pendant  Ia  phonation,  tous  Ies  tissus  des  livres 
vocales  entrent  en  vibration.  Les  sons  ainsi  produits  ou  Ies  sons  glottiques  se  combinent  avec 
Ies  sons  que  produit  Ie  courant  d'air  dans  Ies  cavitis  pbaryngides  sous  forme  de  voyelles  ou 
de  consonnes,  et  constitue  ainsi  la  voiz  articuMe.  Dans  Ia  produclion  de  la  voix,  la  glolte  fait 
ofllce  de  l'auche  et  determine  la  tonaliti  du  son ;  les  cavilăs  pharyngiăes  et  la  cage  thoracique 
sont  le  tuyau  sonore ;  les  poumons  et  la  trachăe  reprâsentent  la  souOlerie  el  le  porte-vent.  — 
Dans  la  voix  dite  de  poitrine,  les  livres  vocales  vibreiil  dans  toute  leur  iongueur,  tandis  que, 
dans  la  voix  dite  de  tite,  ces  vibrations  n'onl  lieu  que  dans  la  portion  ligamenteuse,  parce 
que  la  portion  cartilagineuse  de  la  glolte  est  fermâe  par  I'accolement  des  arytănoldes,  consi- 
cutif  au  mouvement  median.  Le  raccourcissement  de  la  portion  Vibrante  qui  en  rteulte  ezplique 
r^Mvalion  de  la  tonalită.  » 

La  quatriime  pârtie  est  consacrăe  i  la  palhologie  et  &  la  thirapeutique  gdnărales  du  larynx 
et  du  pbarynz.  Les  maiadies  de  ces  organes  sont  constituăes  par  des  troubles  des  fonctioos 
uutritives  ou  des  fonctions  de  relation.  De  lă  deux  grandes  classes  et  leurs  nombreuses  divi- 
Bions  et  subdivisions.  Dans  la  premiere  classe,  altăration  de  circulation,  de  formation,  de  con- 
flguration ;  dans  la  seconde,  troubles  de  la  sensibiliti  et  de  la  motilită.  Toutes  ces  maiadies  ont 
cepeodant  pour  caractere  commun  d'Mre  produites  par  l'ezagăration,  la  diminntion  ou  la  per- 
version  de  la  fonction.  La  physiologie  pathologique  vient  felairer  ici  la  physiologie  normale  et 
donne  l'ezplication  de  cerlaines  aitiralions  de  la  voiz.  Autant  de  chapilres  sont  consacra  k 
la  symplomatologie,  â  r^tiologie,  —  trto-bon  chapitre  sur  I'influence  des  climats  et  des  sta- 
Uons,  ^  au  diagnostic,  au  pronostic,  et  enfin  ă  la  thârapeutique.  M.  Mandl  apprteie  avec  une 
grande  indăpendance  Ies  măthodes  diverses  de  traitement  soit  ginăral,  soit  local,  et  ii  sbnmet 
k  un  examen  criliqne  ăiiuM  la  valeur  Ib^rapeutique  de  chacune  de  ces  măthodes.  n  fait  un 
procto  en  rigle  k  la  iiliUiode  de  Ia  palv6iisation ;  ii  rteume  en  ce«  termes  son  opinion  sur  ce 
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poJDt:  «  Je  ne  saanis  «xprimer  une  opinion  favorable  k  I'emploi  des  liqnides  palTtriste  dans 
le  tnilemeot  des  alTectioi»  {dtaryngo-laryng^,  qui  sont  amendăes  ou  gu^ries  d'une  manifere 
biea  plus  adn  et,  dans  tous  Ies  cas,  plus  prompte ,  par  I'^ponge  et  le  piticeau.  •  II.  Mandl  a 
plw  de  penchant  poar  la  galvano-caustique,  k  laqoelle  11  reconnalt  de  noiid>reux  avaotages 
sir  riDstrument  trancbaoL 

Dans  one  dnquifeme  et  dernifere  parlie,  l'auleur  aborde  la  patbologie  et  la  th6rapeutiqae 
sp^iales  en  snivant  Tordre  et  Ies  divisions  indiqu^s  dans  le  cbapitre  prăcident  Dans  sa  de»- 
cription  d^laillte  des  maladles  laryngo-pharyngiennes,  l'auteur  insiste  surtout  sur  Ies  progres 
dosâl'application  du  laryngoscope  et  notamment  sur  Ies  Inmi6res  qu'elle  a  jetâes  sur  Ie  diag- 
DiKtic  dilKrentieL  M.  Mandl  signale  l^timeraent  la  part  quiluirevient  dans  ces  progres :  par 
eianple,  rankyioee  des  arytănoldes,  qui  itait  confondue  avec  la  paralysie  et  qu  ii  a,  le  pre- 
mier, dterite;  le  premier  aussi,  ii  a  difllirenci^  Ies  sympt6mes  qui  permettent  de  diagnosti- 
qner  le  a^e  de  la  paralysie  dans  le  nert  special  ou  dans  le  rteurrent  II  donne  une  bonne 
description  des  văgătations  de  la  phtbisie  laryngâc  primitive,  et  quand  k  Tangine  graouleuse, 
eile  o'est,  pour  lui,  qu'une  afTection  locale,  qui  peut  6tre  guârie  radicalement  par  le  traitement 
locaL  Cette  opinion  sera  trto-conlest6e.  Parmi  tous  Ies  moyens  thirapeutiques,  H.  Mandl 
acone  uoe  prâf&rence  pour  Tiode  et  pour  Tacide  phănlque. 

L'ourrage  se  termine  par  une  bibliographie  trfes-^tendue  et  par  l'explicalion  de  magniQques 
planehes  gravfes  sur  acier  et  coloriăes  avec  soin,  qui  reprfeentent  Ies  principales  et  Ies  plus 
gnies  alTections  du  larynx. 

Cel  ouvrage,  ^rit  avec  simplicitâ,  bonne  foi  et  liberte,  a  Hi  cependant  cod(U  et  ez6cutâ 
d'uDe  <a(on  qui  ne  satisfera  peut-6tre  pas  Ies  exigences  actuelles.  II  ne  contient  ni  observa- 
6m  ni  slatistique.  II  est  assur^ment  la  r^&ultaute  d'une  longoe  et  consciencieuse  pratique ; 
nuis  on  lui  reprochera  de  maoquer  de  preuves  justificatives.  En  abr^eant  considârablement 
k  parlie  analomique  et  physiologique,  en  la  bornanl  îk  quelques  poinis  sur  lesquels  M.  Mandl 
poavait  jeter  par  lui-nk^me  qnelgue  Inmi^rc,  ii  se  serait  m^nagâ  assez  d'espace  pour  ajou- 
Ier  des  foits  et  des  oDscrvations,  au  moins  sur  Ies  principales  roaladies  laryngo-pharyngiennes. 
Je  pr^senle  ces  quelques  remarques  avec  regret,  car  je  voudrais  quecc  beanl  ivre,  Mită  avec 
Inie,  (ât  ă  Pabri  de  tout  reproche.  —  A.  L. 


FORMULAIRE 


Gargarisme  antiscorbutique 

Dteoction  de  quinquina  jaune 160  grammes. 

Teinture  de  myrrhe 8     — 

Akoolat  de  cochiăaria 8      — 

Sirop  de  mdres &0     — 

Mtlez.  —  Pour  nn  gargarisme  qu^on  emploiera  contre  Ia  gingivite  scorbtitlque.  —  Alimen- 
lalioo  recoDstitoante,  insolţition.  —  N.  G. 

ErMaairi^M  MMieales.  —  23  Juillbt  119L 

LoDis,  nis  de  PIiilippe-Auguste,  tombe  atteiot  d'une  dysenlerie  grave.  Que  fai(-oo,  «  d'an 
amman  accord,  »  pour  le  gu^rir?  Les  moines  de  Saint-Denis  se  mettent  an  jeâne  et  en 
prient.  Ils  prennent  ensuile  le  clou  et  Ia  couronne  de  J^us-Chrlst,  avec  Ie  bras  de  saint 
Shnoa;  et,  chargte  de  ces  precieuaes  reliques,  ils  vont,  nu-pieds,  de  Saint-Denis,  d'abord  â 
r^jlise  Saint-Lazare  pr^s  Paris,«()uis  jusqu'au  paiais  ou  gisait  le  jeune  prince.  On  fail  toueber 
»  renlant  le  clou,  la  couronne  d'^pines  et  le  bras  de  saint  SirooD,  qu'on  Iui  applique  en  eroix 
>ur  le  nmobril.  Cela  bit  merveille;  le  m6me  jour,  Louis  ătait  rendu  k  la  vie.  (Voir  Rigord : 
Vit  it  Philippt-Augutte,  eollection  Guizot,  t.  Ii,  p.  101.)  —  A.  Oh. 


U  sciEiiCE  MEDICALE  Kxs  Skpok.  —  Le  goiivcmcinent  japonais  est  en  train  de  fonder  l'en- 
stjgaoBient  de  la  m^ecine  au  Japon.  î^a  viile  de  Nyak.i,  r^sideoce  du  mikado,  sera  Ic  si6ge 
d«baoaveIlc  institntion..  Cest  U  qnc  scronl  (^tablls  une  l'icolc  de  mddecine  et  un  h6piial  de 
de  cDniqae ;  les  tomples  aclucllcment  existant  et  antres  bitiments  publics  seront  consacrăs 
praviniremenl  â  ce  service  en  aUcndnnl  les  conslructions  nouvelles  qu'on  se  propose  d%iger. 
Onimndra  pour  modale  rhdpilnt  de  Leipsig.  Le  Medical  Times  and  Gazette  donne  de  curieux 
dilÂcDT  Ies  mesurcs  prises  par  le  gouvernement  japonais  pour  la  r^alisalion  de  scs  projets. 
UDMtniIssairc  a  61&  cnvoy6  en  Alleuuigne  pour  faire  choix  d'un  directeur  găn^ral,  qui  sera. 
na  uMedn  alleniand. 

lAfrts  ies  instnictions  Iris-minulieuses  donn^es  au  commissaire,  ce  directeur  doit  ttre 
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tris-versi  dans  la  thăorie  et  la  pratique  de  Ia  m^decine  et  des  sciences  qu'y  s'7  raltachent, 
mais  surtout  ii  doit  avoir  beanconp  de  pratique  et  ne  pas  £tre  seulement  un  thioricien  et  an 
6rudit:  a  bookwornu  II  doit  savoir  l'anglais  et  itre  capij)le  de  faire  des  coors  en  cette  laogue, 
parce  que  ce  sont  Ies  interpr^tes  anglais  qn^on  se  procure  ie  plus  facilemenU  II  devra  appreodre 
la  langue  japonaise  et  se  pr^parer  ă  professer  dans  cette  langue  dans  un  dalai  convenable.  II 
doit  savoir  la  ctiimie  et  Ia  phţsique  pour  donner  des  informations  sur  ces  sciences  quand  on 
Iui  en  demandera. 

II  doit  avoir  une  bonne  6dncation,  de  bmines  maniires  et  un  bon  caractere;  fl  doit  aimer 
Ies  enfants  pour  que  Ies  enfanls  puissent  s'attacher  ă  lui;  n'avoir  rien  de  p6dantesque  et  ne 
pas  ressembler  au  sergent  ioslructeur  d'un  râgiment;  ii  doit  avoir  des  habitudes  de  tempâ- 
rance,  une  bonne  santâ,  une  bonne  vue,  une  bonne  poitrine  et  une  conslitution  solide.  Ses 
maniferes  doivcnt  6tre  polies  avec  bonbomie,  sans  rien  d'arlificiel  et  d'alTeclâ.  S'il  a  pratiqui 
Ia  chirurgie  mililaire  pendant  la  dernifere  guerre  ce  sera  d'autant  mieux.  Toutes  choses  ^ales, 
le  commissaire  devra  choisir,  enlre  Ies  divers  candidats,  Ie  plus  petit,  parce  que  Ies  Japonais 
ii'61ant  pas  grands,  il  aura  d'autant  plus  de  sympalhie  pour  eux  qu'il  ne  sera  pas  grand  lai- 
mtine. 

Les  foDCtions  de  directeur  seront  fort  ^tendnes:  diriger  la  construction  de  rhOpital  et  de 
rtcole,  former  un  corps  d'auxiliaires  avec  les  6Ifeves  qui  ont  dăjA  acquis  quelques  connaissances 
auprâs  des  Hollandais  de  Nagasaki  el  avetrles  ^tudiants  qui  commenceront  avec  lui,  enseigner 
les  sciences  et  particuliferement  la  m^decine,  soigner  les  malades  et  jeter  ies  fondements  de  ia 
science  medicale  au  Japon.  II  sera  d'ailleurs  lib^ralement  râmun<^r&  L'âiection  de  ce  direc- 
teur a  616  conD6e  aux  professeurs  de  I'Universită  de  Leipsig,  dont  le  choix  s'est  port6  sur  le 
docteur  Junker,  connu  dans  la  science  par  ses  6tudes  sur  la  trachâotomie,  et  ancien  chlrur- 
gien  en  chef  de  l'hdpital  allemand  ă  Saarbruck. 

—  Nous  avons  omis  de  menlionner,  dans  la  derni^re  s6ance  de  TAcadâmie  de  mădecine,  le 
d6p6t  fait  par  M.  Nativelle,  avec  une  lettre  d'envoi,  de  trois  flacons  de  digitaline  cristallisie, 
pour  servir  ă  Ia  commission  chargâe  d'dtablir  les  formules  16gales  des  alcaioldes. 


Balletin  heMomadalre  des  D^^  d'apr^a  les  d^elaratlons  â  F^lat  elvil 

du  13  au  19  juiUet  1872. 


CAUSES  DE  D£c£S, 


Variole .•. 

Bougeole. 

Scarlallne 

Fi^vre  typbolde 

Typhus 

Erysip^le. 

Bronchiteaigu& 

Pneumonie 

Dysenterie. 

Diarrhie  cholăriformedesjeu- 

nes  enfants 

Chol6ra  nostras 

CboMra  asialique 

Angine  couenueuse 

Croup 

AfTeclions  puerpărales 

Aulres  aifections  aiguis. 

AfTections  cbroniques. 

Affections  chirurgicaics 

Causes  accidentelles. 

Totaux. . , 
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de  6  mois,  8  aa-dessous  de  l  an,  3 
ISI  ont  eti  causes  par  la  pbtbisie 
:  U  Mldecin  de  la  Priftcture  de 


aa-dessous  de  3  aos. 

pulmonaire. 

la  Seint,  D*  Jules  Worhs. 


Le  Girant,  G.  Richcu>T. 


Paris.  —  Tj'pograpliic  Fim  Maltbste  ct  C,  rue  des  Deux-Portes-Satnt-Saiiveur,  22. 
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BULLETIN 

SUR  LA  s£aMCE  de  L'ACAS^MIE  DE  M^DECINE 

Tm-interessante  seance. 

M,  le  doeteur  Colin,  professeur  au  Val-de-Grâce,  a  6t6  charge  pendant  le  siege 
de  la  direction  medicale  de  Bicfitre,  qul  recevait  tous  Ies  varioleui  de  l'armee.  Le 
cbilfre  des  malades  nous  a  ^happ6,  mals  11  est  Enorme.  Ce  que  M.  Colin  a  voulu 
sortout  ^tudler,  c'est  l'influence  sur  le  voisinage  de  cette  masse  de  matiere  conta- 
gieuseet  Ies  llmites  de  cette  influence.  Ce  travail  constilue  un  document  tr^s-impor- 
taot  et  dont  on  doit  desirer  la  publication  immedlate. 

H.  Jules  Guerln  a  pris  ensulte  la  parole  pour  la  eontinuation  de  la  dlscussion  sur 
la  Ihoracentese.  Le  discours  de  M.  Jules  Guerin  a  oblenu  un  succes  veritable.  Rare~ 
ment  cet  oraleur  a  6t6  aussi  heureux.  II  a  6t6  net,  precis,  topique,  se  renfermant 
dans  de  justes  limites,  enchalnant  trts-logiquement  son  exposition  et  Ia  corrobo- 
rant  de  demonstrations  instrumentales  saisissantes.  Ce  que  M.  J.  Guerin  a  voulu 
prooTer,  tous  nos  lecteurs  le  pressentent,  c'est  Ies  avantages  de  la  thoracentfese  pra- 
tiquee  par  la  methode  sous-cutanee. 

M.  J.  Guerin  a  eu  reponse  â  toutes  Ies  objections,  â  toutes  Ies  critiques ;  ii  a  mieux 
tail  encore  que  de  repondre  theoriquement  ă  des  attaques  theoriques,  ii  a  exhiba 
mie  longue  statistique  de  53  faits  dans  lesquels  on  n'en  trouve  pas  un  seul  ou  l'on 
ailpu  attribuer  un  accident,  un  inconvenient  h  sa  methode.  Voilă,  certes,  dea 
resultats  dignes  d'une  serieuse  attention.  Non  pas  que  M.  Guerin  ait  pr6tendu  avoir 
gueri  tous  ses  malades,  ce  n'est  pas  ce  qu'il  a  voulu  demontrer;  ce  qu'il  a  voulu 
prouver,  c'est  que  Ies  indicalions  de  la  thoracentese  et  de  l'empyeme  etant  donnees 
la  methode  sous-cutan6e  Ies  remplit  plus  sârement  et  avec  plus  de  garanties  contre 
lout  accident  que  toute  autre  methode.  D'ailleurs,  M.  Guerin  a  tres-sensement 
elabU  des  categories  suivant  telles  ou  telles  indications  â  remplir,  et  11  ne  s'est 
montre  ni  intolerant  ni  exclusif.  Faut-il  le  dire?  nous  l'avons  trouve  meme  un  peu 
ecleclique,  ce  qui  nous  a  etonne  apres  sa  sortie  contre  Teclectisme,  sur  laquelle 
nous  pourrions  bien  lui  chercher  une  petite  querelle. 

C'est  tr^s-illegitimement  en  effet  qu'on  a  eleve  l'eclectisme  â  la  hauteur  d'une 
methode  philosophique,  ce  n'est  mame  pas  un  proc6d6,  c'est  une  faculte  de  l'esprit, 
et  pas  autre  chose.  Tout  esprit  bien  organise  est  6cleclique,  en  ce  sens  qu'il  est 
torcement  oblige  de  choisir  ce  qui  lui  parait  bon  et  de  rejeter  ce  qui  lui  paralt 
mauvais.  Et  comme  dans  toutes  choses  en  ce  monde,  ii  n'y  a  rien  d'absolument 
bon  ni  d'absolument  mauvais,  nous  sommes  tous  fatalement  contraints  ă  elire,  ă 
choisir,  ă  nous  determiner.  C'est  aflaire  de  jugement.  II  est  vrai  que  le  jugement 
peat  elre  sain  ou  malade,  c'est  une  autre  question.  Mais  quant  â  l'eclectisme  nous 
sommes  tous  et  nous  serons  tous  eternellement  eclectiques. 

■--■  I  o  I  ■=■ 


La  Gâzette  des  hdpitaux  a  publie  dans  son  numero  du  20  juillet  1870  Ia  letlre 
soivante: 

A  M.  le  doeteur  Bevillout,  ridacteur  en  chef  de  la  Gazette  des  Mpitava, 

Monsienr  et  tr^honorâ  contrare. 
Hon  lisons  dans  rUnioN  Medicale  du  11  eonrani,  qneM.  le  doeteur  Latour  vous  reproehe 
« (Taroir  oubliâ  le  pass^  de  quaraate  ans  d'an  vieux  journalisle  qui  n'a  cessâ  de  combattre 
poorle  droit,  la  justice,  la  liberte,  rassocialion,  le  cODCOurs.  » 

TevOtez-vons  reporter,  Monsieur  le  r^dacteur,  au  feaillelon  de  TUnioh  Medicale  du  12  aout 
1871,  et  vous  serez  convaincu  qo'en  soutenanl,  ainsi  qu'il  l'a  fait,  le  privilăge  de  Tinspectorat, 
ţni'ntoBntraire  an  droit,  ă  \a  justice,  &  la  liberii,  h  Yasiociatim,  au  concmrs,  M.  Latour,  & 
pntlr  de  cette  dpoque,  a  cessi  de  combattre  pour  ces  grandes  choses. 

D*  baron  Despine  , 
Prisident  de  la  Sociitâ  midicale  des  Thamies  d'Âix 
lome  XIV,  —  Troitihtu  sirie.  *^        vl^ 
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Nous  avons  adresse  la  reponse  suivanle  ă  la  Gazelte  des  kâpilaux : 
A  Monsiear  le  directeur  de  Ia  Gazette  des  hopitaux. 

Moosieur  et  tr^s-lionorâ  confr^re , 

Aux  critiques  dirig^es  contre  moi  par  vos  rddacleurs  je  ne  râponds  qae  dans  non  propre 
joumal.  Mais  je  ne  peux  accepter  que  des  tiers  trouvent  vot  re  porte  ouverte  sans  que  j'aie  le 
droit  d'f  frapper  ii  mon  toiir.  Ty  frappe  donc  et  je  vous  prie  de  me  laisser  dire  k  M.  le  baron 
Despiae,  dont  vous  avez  publiâ  la  lettre  dans  votre  dernier  numero,  qu'il  a  oubliâ  de  rappeler 
gue,  dans  l'arlicle  auquel  ii  fait  allusion,  j'ai  refusâ,  et  malgrâ  sa  provocalion,  de  prendre  foit  et 
cause  pour  ou  contre  Tinspectoral  des  eaux  minărales.  Que  j'ai  r6serv6  pour  le  moment  la 
queslion  de  fond  et  de  principe ,  pour  soutenir  seulement  et  pr^cisăment  que  rinspectorat 
n'est  pas  un  priviUge,  ainsi  que  le  prâtend  M.  Despine,  mais  une  fonction  comme  le  profes- 
sorat,  rinspection  et  la  vâriUcation  des  dfeis,  la  m^ecine  de  TAssistance  publique,  Pexper- 
tise  mâdico-lâgale,  etc,  etc. 

Toute  la  pârtie  essentielle  de  cet  article  dont  M.  le  baron  Despine  me  Tait  rhonneur  de  se 
souvenir,  mais  iroparfaitement,  roulait  sur  ce  thime,  dont  la  conclusion  6tait  que  la  profession 
miMicale  nMtait  pas  tellement  riche  de  fonctions,  de  places  et  d'bonneurs  qu'elle  dât  renoncer 
imprudemment  ă  rinspectorat  des  eaux  minirales. 

Telle  4lail  ma  conviclion,  telle  elle  est  encore,  et  en  la  d^fendant  je  crois  dăfendre  Ies  siA- 
tables  inl6r6ts  de  Ia  proression  plus  efBcacement  que  ceux  dont  le  libâralisme  mal  dirigâ  ^gare 
l'opinion.  Je  crois  surtout  dăfendre  un  int^r6t  social  plus  important  encore  que  rintirât  pro- 
fessionel. 

Si  Ies  adversaires  de  rinspectorat  âlaient  logiques,  ils  devraient  demander  ^alement  Tabo- 
lition  de  loules  Ies  fonctions  midicales  ofScielles,  et  pour  6tre  logiques  jusqu'au  bout,  ils 
devraient  demauder  aussi  Tabolilion  du  seul  priviUge  r^el,  celui  que  la  loi  accorde  exclusive- 
ment  ă  certaines  peraonnes  d'exercer  la  m^decine. 

Veuillez  agrier,  Monsieur  le  directeur,  l'assurance  de  mes  senliments  confratemels. 

Am6d6e  Latodr. 

Le  liberalisme  de  la  Gazetle  des  hâpitaux  ne  lui  a  pas  permis  de  publier  cette 
reponse  dans  son  numero  d'hier  mardi.  Mais,  en  revancbe,  elle  a  insere  un  long  et 
tonilruant  article  dans  lequel  son  Jupiter  semestriel  n6us  a  foudroye  de  tous  sas 
carreaux. 

Remettons-nous,  Victor,  d'une  alerte  aussi  cbande, 

nous  verrons  ensuite  s'il  y  a  lieu  de  poursuivre  une  polemique  toute  directe,  toute 
personnelle,  ă  laquelle  celui  qui  l'a  ouverle  declare  renoncer,  et  qu'il  eut  dîk  plus 
prudemment  ne  pas  commencer. 

Nous  ne  repondrons  aujourd'hui  qu'un  seul  mot  ă  cet  article  :  c'est  qu'il  n'y  a 
dans  1'Umon  Medicale  rien  d'anonyme  ou  de  pseudonyme;  qu'il  y  a  un  redacteur 
en  chef  qui  accepte  toute  la  responsabilile  des  articles  auxquels  M.  Revillout  a  fait 
allusion. 

SOCIBTâ  LOtiALB  DU  D^P&HTBMENT  DE  LA  NI&VDB 

Nevers,  le  32  juillet  18». 
Monsieur  et  ti'es-bonori  contrare, 

J'ai  Pavantage  de  vous  faire  savoir  que  Ia  commission  administrative  de  Ia  Sociâtâ  des  mi- 
decins  de  la  Nifevre  a  suivi  Teiempie  de  la  Socield  de  Paris  et  de  Bordeaux,  el  -quîen  date  de 
ce  joor  une  letire  a  dld  envoyâe  ă  chncun  des  ddpules  de  la  Nievre  avec  celle  conclusion  : 

«  Nous  avons,  en  cons6quence,  Thonneur  de  vous  suppiier  de  vouloir  bien  appuyer,  «a 
nora  des  mâdecins  de  voire  dâpartement,  l'amendement  de  Messieurs  Boaissoa  el  Cbevandier, 
lorsque  vos  deux  coU^ues  se  repr^eoteronl  de  nouveau  ă  Ia  Iroisiime  dâlibâration  du  pnjet 
de  loi.  it 

Ont  8ign6  :  MM.  [{obert,  pr^sident;  Sdbert,  secr6taire  gânăral;  Camot,  tr^rier;  David 
p6re;  Da  vio  iils;  Edmoud  Thohas. 

Agreez,  Monsieur  le  rddacleur,  l'assurance  de  notre  gratilude  pour  voire  d^,vouemeiit  i 
I'inl6r6l  profeissionnei,  etcioyez  ii  nos  senlimentâ  confralernels  Ies  plus  respeclueux. 

D'  SOBERT, 

Secritalre  de  rA$$ociation  des  midecius  de  la  Niivre. 
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M  LA  rUDRiaiB  CHBZ  LBS  BHFilITS  BT  BB  LA  THOBACOCBITrtSB  (<); 

DiSMun  pronoDc6  k  l'Aeadimie  de  mâdecine,  dans  la  siance  dn  9  jninet, 
Par  M.  Henri  Bogeb,  membre  de  TAcad^ie. 

IX 

J'ai  montre  combien  Ies  exemplcs  de  guerison  de  rempyeme  par  une  scule  ponc- 
tion  sont  rares  chez  Ies  enfants  (et  ii  en  est  de  m6me  chez  Ies  adultes,  puisque  l'on 
n'en  trouve  que  trois  dans  le  Iravail  tr^s-complet  de  M.  Damaschino  {TAise  d'agri- 
jalm.  Paria  1869).  En  regard  de  ces  faits,  combien  pourrait  on  en  citer  oii  la 
ponction  n'a  pu  empficher  une  mort  rapide ;  combien  oîi  le  pus  se  reproduisait,  et, 
ies  accidenta  locaux  et  generaux  continuant,  ii  a  fallu  aviser  ă  une  deuxieme  ope- 
ntion. 

Par  r^vacuation  de  la  collection  purulente,  l'organe  de  l'hematose  a  ete  soulage 
de  la  pression  qui  l'opprimait;  l'obstacle  ă  la  respiralion  est  leve;  mais  le  pyolborax 
n'est  point  guări  par  la  ponction  pas  plus  que  le  croup  ne  l'est  par  l'incision  de  la 
tracbee-artere :  dans  l'un  comme  dans  l'autre  cas,  le  processus  palhologlque  conti- 
nue; la  membrane  sereuse,  devenue  pyogenique,  fabrique  une  collection  nouvelle, 
te  que  demontrent  le  retour  de  la  fievre  avec  ses  bauts  chifTres  de  temperature  et  la 
reapparitlon  des  signes  physiques  de  l'epanchemenl.  Une  deuxieme,  puis  une  troi- 
sleme  thoracocentese  deviennent  necessaires. 

Celte  methode  des  ponctions  suceeisivet  doit  elle  etre  preferee  chez  Ies  enfants? 
Qu'on  pratique  l'operation  selon  U  mode  habituel  de  Trousseau  avec  un  trois-quarts 
ordinaire  et  la  canule  de  Reybard ;  que  pour  modifier  Ies  secretions  de  la  plevre  on 
fasse  des  injections  simples  (lavages  â  grande  eau)  ou  medicamenteuses  (liqueur  de 
La  Barraque,  teinture  d'iode  ioduree,  eau  pheniquee,  etc.)  et  qu'on  laisse  ecouler 
aussit6t  ou  sejourner  quelques  beures  dans  la  cavite  pleurale  ces  liquides  modifi- 
caleurs,  comme  le  recommande  M.  Herard ;  qu'on  accorde  la  preference  aux  appa- 
reils  de  M.  Jules  Guerin  ou  de  M.  Dieulafoy  en  combinant  Ies  injections  avec  l'eva- 
cuation  prealable  par  aspiralion ;  toujours  esl-il  qu'en  dt'pil  de  ces  divers  procedes 
qui  ont  tous  leurs  inconvenients  et  leurs  avantages.  Ies  choses  restent  ă  peu  preş  en 
elatapres  l'operation  et  l'occlusion  de  la  plaie:  l'abces  pleural  est  vide,  mais  ii  va 
se  remplir  ă  nouveau  et  parfois  tres-vile:  apres  une  ou  deux  semaines,  apres  trois 
ou  quatre  jours,  c'est  un  empyfeme  de  retour,  avec  ses  facheux  elTets  de  compression 
sur  Ies  organes  respiratoires  et  circulatoires,  avec  son  influence  deletere  sur  l'orga- 
nisme;  le  benefice  acquis  ă  la  suite  de  l'operation  se  reperd  chaque  fois  au  moins 
en  pârtie,  et  l'operation  est  â  recommencer  avec  ses  chances  incertalnes  d'accidents 
immediatâ  ou  consecutifs.  Chez  Ies  enfants  oii  le  lieu  d'eleclion  pour  la  thoraco- 
centese est  necessairement  fort  circonscrlt  en  raison  du  petit  volume  du  thorax, 
comment  praliquer  impunementsur  un  espace  aussi  elroit  5,  10,  15  ponctions  avec 
un  trois-quarts  moyen,  et  jusqu'â  23,  en  sept  mois,  comme  le  fit  Legroux  chez  un 
pelit  malade  qui  guerit  nonobstant.  Dans  ces  ponctions  multipliees  qui  portent 
presque  toutes  sur  le  meme  intervalle  des  cotes,  comment  eviter  la  formalion  de 
petits  phiegmons,  d'ulcerations  (quelquefois  diphtheriques  ă  l'hdpital),  de  fistules 
pleuro-cutanees  plus  ou  moins  durables. 

Plusieurs  piqikresont  ete  innocentes;  âtes-vous  sârqufe  dans  une  demi6re,  mSme 
cn  iniroduisant  le  trois-quarts  vers  le  mSme  point,  vous  n'aliez-pas.  Ies  rapports  des 
viseeres  avec  Tepanchement  et  la  parol  thoracique  6tant  changes,  blesser  un  organe 
jusqu'alors  îndemne. 

Si  la  thoracocentese  est  repetee  aussi  sourent,  ii  sera  bien  diOicile,  meme  avec  Ies 
inslruments  modernes  perfectionnăs,  d'eviter  constamment  l'introduction  de  l'air; 

( 1}  ăuite.  —  Voir  Ies  numeros  d«s  18  et  30  jaillet. 
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cette  penetration,  si  redoutee  par  quelques  op6ratears,  n'aura  pas,  k  Ia  verit6,  d'ia- 
convenienls  serieux,  surtout  si  l'air  est  en  petite  quantite;  maiscelui-ci  est  dange- 
reux  lorsqu'il  stagne  avec  le  pus,  et  c'est  juatement  cetle  stagoation  qui  resulteca 
du  procede  d'occlusion  complete  de  la  plaie  apres  l'operation. 

De  plus,  dans  ces  empyemes  â  ripitition.  Ies  tissus  que  baigne  le  pus  ne  sont  pas 
sârement  garantis,  dans  l'intervalle  des  ponctions  successives,  contre  Taction  ulce- 
ratlve  du  liquide  reforme :  plus  d'une  fois,  une  vomique,  et  m6me  une  flstule  pleuro- 
cutanee  qu'on  voulait  precisement  empecher  par  l'operation,  est  survenue  malgre  la 
thoracocent^se. 

Sans  doute  avecles  trois-quarts  capillaires.  Ies  ponctions  peuvent  etre  multipliees 
sur  le  m6me  espace  intercostal  sans  crainte  d'inflammation  au  niveau  des  piqdres; 
s'il  y  a  lesion  accidentelle  des  organes  internes,  la  lesion  est  semblablement  capil- 
laire ;  par  Ia  methode  d'aspiralion,  l'evacuation  de  la  coUection  purulente  est  plus 
complete,  l'introduction  de  l'air  dans  la  cavile  pleurale  est  plus  sîirement  evilee. 
Ce  sont  certainement  lâ  desavantages  nolables;  mais  lapratique  a  montreque  l'as- 
piration  estparfois  impuissante  ă  âvacuer  ă  travers  un  tube  capillaire,  un  pus  cpais, 
ă  grumeaux  demi-solides  (quant  aux  fausses  membranes  ii  y  a  impossibilile) :  chez 
une  petite  malade  ii  ne  fallut  pas  moins  de  quatre  ponctions  successires,  dans  la 
mame  seance,  pour  extraire  750  grammes  de  liquide. 

Avec  un  trois-quarts  ordinaire,  la  colleclion  purulente  est  vite  evacu^e,  ce  qui 
m'a  păru  un  bien  pour  mes  petits  malades.  Les  dangers  d'une  issue  trop  rapide, 
deja  signales  par  Hippocrate,  me  semblent  avoir  ete  exageres,  et  je  ne  trouve,  pour 
l'empyeme  chez  les  enfants,  qu'un  seul  exemple  de  syncope  determinee  par  cette 
brusque  evacuation :  ii  a  ele  rapporte  par  M.  Rilliet. 

La  peur  d'accidents  qui  sont,  pour  ainsi  dire,  inouîs  dans  le  pyothorax  infantile, 
ne  doit  pas  faire  accepter  Ie  precepte  de  vider  imparfailement  la  pl^vre  apres  la 
ponction  eld'y  laisseravec  intention  une  pârtie  du  pus.  flvacuer  Ia  maliere  septique 
promptement  et  entierement  est,  â  mon  sens,  Ie  meilleur  moduî  faeiendi. 

Avec  les  trois-quarts  capillaires,  Tevacualion  est  forcement  tres-lente  a  se  termi- 
ner:  c'est  parfois  un  inconvenient  dans  la  pratique,  les  enfants,  naturellement  peu 
dociles,  supportant  avec  impatience  les  lenteurs  d'une  operation  meme  peu  doulou- 
reuse. 

Un  reproche  plus  serieux,  imputable  â  Ia  methode  des  ponctions  successives, 
c'est  Ie  nombre,  quelquefois  considerable,  d'operations  qu'elle  necessile,  et  par 
suite  la  longueur  indeilnie  du  traitement.  J'ai  deja  cM  le  fait  de  Legroux,  ou  I'on  fut 
fbrc6  d'en  pratiquer  23  avec  le  trois-quarts  ordinaire.  II  en  fallut  jusqu'â  33  (avec 
un  instrument  capillaire)  chez  un  petit  malade  dont  le  traitement  chirurgical  ne 
dura  pas  moins  de  sept  mois  et  douze  jours. 

Quand  on  sait  la  difflculte  que  le  medecin  eprouve  â  faire  accepter  aux  jeunes 
sujets  une  op6ration  mame  legere  et  courle,  comment  esperer  qu'ils  se  soumettront 
toujours  patiemment  ă  une  interminable  s^rie  de  33  thoracocenteses?  En  depit  du 
succes  qui  absout  le  procede,  je  n'oserais  compter  dans  tous  les  cas,  ni  de  Ia  part 
d'un  enfant,  ni  de  la  part  d'une  mere,  sur  une  aussi  heroîque  resignation.  (J'ap- 
prends  qu'un  petit  malade,  traitâ  depuis  plus  d'un  an  par  la  methode  aspiratrice  des 
ponctions  capillaires  et  qui  n'est  pas  encore  completement  gueri,  aurait  subi  jusqu'ă 
56  opârationsi } 

X 

Au  lieu  de  l'evacuation  intermittente  du  pus,  je  pense  qu'il  sera  mieux  d'etablir 
un  iconlement  conţinu. 

Je  ne  rep^terai  ni  les  61oges  ni  les  reproches  adress6s  au  drainage  :  en  acceptant 
Ies  uns,  M.  Chassaignae  a  vigoureusement  repousse  les  autres.  Quoi  qu'il  en  soit, 
les  Services  rendus  par  I'invention  de  I'habile  chirurgien  dans  Ie  traitement  du 
pyothorax  sont  incontestables.  A  l'hdpital  des  Enfants,  M.  Labric  a  souvent  em- 
ploye  le  drainage  et  plusieurs  succes  sont  enregistres  dans  la  Ihese  de  M.  Voyet.  Je 
^erai  remarquer  pourlant  qu'il  s'agissait  dans  ces  cas  heureux,  d'enfants  âg6s  de  13 
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â  U  ans,  e'est-ă-dire  que,  chez  eux,  Ies  dimensions  de  la  poitrine  se  rapprochaient 
assez  de  eelles  des  adultes.  Pour  ce  qui  est  des  sujets  plus  jeunes,  Ies  espaces  inter- 
eostaaz  de  leur  court  thorax  me  semblent  trop  etroits  pour  qu'ony  puisse  âtablir  ua 
diain;  un  trois-quarts,  mame  petit,  comble  I'espace  intercottal  qu'il  traverse ;  â 
plus  forte  raison,  eprouvera-t-on  des  diOicultes  tres-serieuses  pour  faire  passer  de 
dedans  en  dehors  le  trois-quarts  recourbe.  II  faut  une  babilet^  peu  commune  et 
que  H.  Cbassaignac  ne  peut  donner  â  tous  Ies  operataurs,  pour  achever  saas  daager 
tette  double  ponction. 

L'etablisseinent  d'une  fistule  pleuiale  artiflcielle  nous  paralt  âtre  le  meilleur  pro- 
cede  de  traitement  de  Tempy^me  chez  Ies  enbnts  :  l'ecoulement  incessant  du  pus, 
s'ilest  une  cause  in^vitable  d'aifaiblissement,  n'entralne  point  Ies  mâmes  accidents 
que  sa  râtention  ou  son  ^vacuation  insufBsante.  Et,  pour  obtenir  l'ăcoulement  con- 
ţinu de  Ia  matlere  purulente,  le  mieux  est  de  placer  une  sonde  ă  demeure  (non  pas 
d'embl6e,  mais  api^s  une  ou  plusieurs  ponctions).  Une  petite  canule  recourb6e  et 
garnie  d'ailettes,  assez  sembl{i)le  (sauf  le  volume)  aux  canules  pour  la  tracheotomie, 
me  parait  de  beaucoup  preferable  aux  sondes  en  gomme  qui,  par  leur  longueur, 
par  lenr  alteration,  irritent  Ies  parties;  qui,  en  se  coudant,  genent  l'teoulement  des 
matieres,  et  qui  peuvent  meme  tomber  dans  la  pl^vre.  Get  accident,  mentionne  par 
MM.  Behier  et  Cbassaignac,  cbez  un  adulte,  s'est  renouvele  chez  un  enfant  trăită 
parM.  Labric;  et,  du  reste,  dans  l'un  comme  dans  l'autre  cas,  la  guârison  n'en  a 
pas  moins  suivil  'extraction  du  corps  etranger  ă  travers  une  ineison  de  la  parol 
thoracique. 

Ici,  de  mame  que  pour  le  drainage  (malgrâ  la  prătention  contraire  de  M.  Cbassai- 
gnac), se  pose  Ia  question  des  dangers  de  I'inlroduction  de  l'air  dans  la  plevre; 
mais,  comme  je  l'ai  deja  dit.  Ies  craintes  que  cette  penetration  a  inspirees  sont  pour 
le  ffloins  excessives.  Sans  renlrer  dans  la  discussion  des  raisons  theoriques  ou  expe- 
rimentales  donnees  ă  cet  egard,  et  m'en  tenant  aux  resultats  cliniques,  j'opposerai 
â  ceux  qui  regardent  l'action  de  l'air  comme  si  funeste  dans  Ies  coUections  pleurales 
purulentes,  Ies  guerisons  obtenues  par  Ies  procedes  du  drainage,  de  l'empy^me  et 
de  la  canule  â  demeure,  c'est-â-dire  avec  des  procedes  qui  permettent  tous  une 
libre  iutroduction  de  l'air.  Je  confesserai  mame  que  plus  d'une  fois,  peu  convaincu 
des  graves  perils  de  cette  penetration  dans  la  pleurisie  purulente  et  n'ayant  pas 
sous  la  main  Ies  appareils  propres  â  l'empâcher,  j'ai  pratique  directement  la  ponc- 
tion de  la  poitrine  avec  un  simple  trois-quarts,  recouvert  ou  non  de  baudruche. 
Dans  ces  cas  et  dans  d'autres  aussi,  malgrâ  mes  prâcautions,  l'abord  brusque  de 
Tair  dans  la  cavite  pleurale  s'est  annoncâ  par  Ie  sifTIement  caracteristique  et  par  Ies 
braits  metalliques  d'auscultation  et  de  percussion  :  aucun  accident  t^preoiable  n'en 
est  pourtant  r^sulte,  et  je  pus  constater.  Ies  Jours  suivants,  que  le  gaz  arait  et6 
r6sorbe  sans  amener  la  decomposition  du  liquide. 

La  eanule  m^^a//i?««constitue,  selon  nous,  le  procede  de  curation  le  plus  simple 
a  la  fois  et  le  plus  sâr  des  epanchements  purulents  de  la  plevre.  Le  manuel  opera- 
toire  est  facile,  le  contact  du  metal  avec  Ies  tissus  est  d'une  innocuită  absolue,  la 
cinule  peul  etre  ais^ment  nettoyee  et  changâe,  et  elle  permet,  sans  gene  sensible 
pour  Ie  petit  malade  (qui  a  ete  ponctionne  ă  Ia  pârtie  antero-Iaterale  du  tborax),  Ies 
injections  delersives  dans  Ia  plevre,  pratiquees  soit  avec  l'irrigateur-Eguisier,  soit 
avec  le  siphon  de  M.  Potain. 

Les  exemples  de  gu6rison  par  ce  proced6  ne  manquent  point.  Je  rappellerai  Ies 
falls  rapport^s  par  Cruveilhier,  par  Legroux,  Trousseau,  etc. 

Si  j'en  juge  d'apres  mes  propres  observations,  l'etablissement  de  la  canule  ă 
demeure  est  aussi  le  mode  de  traitement  qui  donne  les  guerisons  les  plus  promptes, 
ă  une  condilion  toutefois,  c'est  qu'on  n'attendra  pas  trop  longtemps  et  qu'on  ne 
pratiquera  pas  un  grand  nombre  de  ponctions  successives  avânt  de  mettre  en  place 
la  canule.  Chez  le  petit  malade  de  Legroux,  on  ne  la  placa  qu'apris  la  vingt- 
(leuxieme  ponction,  et  ii  fallut  la  laisser  encore  pendant  cinq  mois  et  deml ;  ehez 
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celui  de  Trousseau  elle  ne  fut  mise  qu'aprescinq  mois  et  l'onne  put  l'enleverqu'a* 
preş  onze  autres  mois. 

De  mame  chez  une  de  mes  petites  maladesque  j 'operai  des  Ie  premier  jour  de 
son  entree  ă  I'hdpital,  le  pyothorax  dalait  de  huit  mois,  et  la  guerison  ne  fut  com- 
plete qu'apres  quatre  mois  au  moins. 

Voyez  au  contraire  dans  quelques-unes  de  mes  observations,  combien  la  guerison 
fut  relativement  rapide,  parce  que  l'operalion  avait  pu  ne  pas  4tre  tardive. 

Chez  une  grande  fille  âgee  de  14  ans,  une  premiere  thoracoeentese  pratiquee 
apres  six  semaines  de  maladie,  donna  lieu  â  l'issne  de  preş  de  six  litres  de  pus. 
Trois  jours  plus  tard,  une  deuxieme  ponction  etait  necessaire.  J'etablis  des  lors  une 
canule  â  demeure,  et  la  guerison  etait  complete  au  bout  de  deux  mois  et  demi. 

Elle  se  faisait  encore  moins  attendre  chez  une  autre  flllette  âgee  de  12  ans  (Euge- 
nie Lamare)  qui,  atleinte  depuis  preş  d'un  mois  d'une  pleuresie  purulente,  avait 
deja  subi,  chez  elle,  une  premiere  ponction  quinze  jours  auparavant.  A  travers  la 
premiere  plaie  qui  s'elait  fermee,  puis  rouverte,  je  placai  immediatement  une  canule 
metallique  que  l'on  put  enlever  apres  quarante-neuf  jours;  et  Ia  guerison  suivit  de 
tres-pres. 

La  plupart  du  temps,  apres  plusieurs  ponctions  successives,  Ia  persistance  des 
accldents  force  ă  elablir  une  fistule  permanente ;  mieux  vaut  avancer  celle  opera- 
tion  definitive.  Chez  une  petite  malade  (Mărie  L.)  âgee  de  12  ans,  dont  j'ai  rapporte 
la  remarquable  hisloire  {BuHet.  soc.  hdpit,,  1865)  le  renouvellement  rapide  de  la 
collection  purulente  necessita,  dans  l'espace  de  cinq  semaines,  cinq  ponctions  dont 
la  derniere  donnait  encore  750  grammes  de  pus.  Une  amelioralion  notable  ne  fut 
oblenue  qu'apres  Ie  placement  d'une  canule  ă  demeure ;  Ia  guerison  tarda  encore 
de  qualre  mois. 

,  Un  dernier  avantage  du  trailement  par  la  canule  â  demeure,  c'est  de  rendre  Ia 
plupart  du  temps  inutile  l'operalion  de  I'empyeme,  puisque  Ies  lavages  dissolvanls 
et  delersifs  ainsi  que  la  sorlie  du  pus  et  des  detrilus  sanieux  ou  gangreneux  sont 
ă  peu  preş  aussi  faciles  qu'ă  la  suite  de  rincision  du  thorax.  Vopiralion  de  l'etn- 
pyime  sera  d'ailleurs  reservee  pour  ces  cas  rares  (et  ils  m'ont  păru  âtre  plus  rares 
chez  Ies  enfants  que  chez  Ies  adultes),  ou  Ies  produits  morbides  ne  peuvent,  en 
raison  de  leur  volume,  etre  evacuâs  de  la  cavile  pleurale  que  par  une  large  plaie 
thoracique.  Pratique  dans  ces  conditions,  soit  secondairement,  soit  meme  d'emblee, 
I'empyeme  a  souvent  reussi  entre  Ies  mains  de  MM.  Barlhez  et  Bergeron. 

Je  concederai  d'ailleurs  volontiers  que  Ies  exemples  preciles  de  guerison  par  le 
precede  de  la  canule  ă  demeure  ne  sont  pas  assez  nombreux  pour  qu'on  doive  lui 
altribuer  une  preeminence  curative.  Fort  desinleresse  dans  la  queslion  puisque  je 
ne  suiş  le  pere,  â  mon  grand  regret,  d'aucune  invention  therapeulique,  je  n'ai  fait 
que  manifesler  mes  preferences,  et  je  n'enlends  en  aucune  facon  docider  du  merite 
comparalif  des  differentes  operalions.  Dăt  mon  eclectisme  deplaire  â  tous  {et  c'est 
le  lot  ordinaire  des  eclecliques),  je  suiş  dispose  a  declarer  Ies  divers  proc^dăs  chi- 
rurgicaux  â  peu. preş  egaux  en  valeur,  je  me  bâte  d'ajouter :  suivant  Ies  cas.  Les  ter- 
minaisons  heureuses  ou  fatales  de  la  pleuresie  purulente,  sans  doute  un  peu  modi- 
fiees  par  le  choix  du  procede  operatoire,  dependent  avânt  tout  et  des  cifconstances 
de  la  maladie  elle-meme  et  des  conditions  du  malade. 

XI 

En  resumS,  voici  Ies  regles  que  nous  croyons  pouvoir  tracer  relativement  au 
trailement  de  la  pleuresie  purulente  chez  les  enfanls  et  aux  indications  de  Ia  thora- 
cocentăse  : 

l»  Dans  Ies  cas  aigus,  si  l'epanchement  est  abondant,  et  si  les  phenomenes  gene- 
raux  persistent  sans  amendement,  on  doit  operer  vile,  c'est-ă-dire  des  que  Ton  a 
des  raisons  de  croire  qu'il  y  a  du  pus  en  foyer.  La  lecture  des  observations,  d'ac- 
cord  avec  l'experience  journaliere,  montre  que  les  chances  de  guerison  sont  en  rai- 
son  directe  de  la  precocilede  l'operalion. 
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Une  premiere  ponction  sera  pratiquee  avec  un  trois-quarts  capillaire,  en  evitant 
rinlroduction  de  l'air  au  moyen  de  l'appareil  de  M.  Dieulafoy  ou,  de  preference,  du 
ballon  aspirateur  el  du  petit  trois-quarts  de  M.  Potain. 

Comme  ii  y  a  des  faits  certains  de  guerison  apres  une  ponction  unique,  bien  qu'ila 
soient  tres-rares,  ii  convient,  apres  l'ecoulement  complet  du  pus,  de  proceder  â 
l'occlDsion  de  la  plaie,  avec  ou  sans  lavages  pr^ables  de  la  pl^vre. 

Si  la  collection  se  reforme  et  s'il  survient  de  nouveaux  accidents,  on  fera  une 
secoode  ponction  suivie  de  lavages. 

Laconduile  â  tenir  ulterieurement  dependra  de  la  marche  de  la  maladie  apres 
loperation.  Si  l'epanchements'estreproduitlentementet  en  moindre  abondance,  on 
peut,  se  basant  sur  Ies  succes  oblenus  apresdeux  ponctions  et  injections,  tenter  encore 
loeclusion  de  la  piqâre.  Mais  si  Ia  collection  s'est  reformee,  abondante,  en  quelques 
jours,  apres  la  seconde  comme  apres  la  premiere  operation,  ii  ne  faut  plus  altendre ; 
et  des  lors  ii  est  plus  sage  d'etablir  une  fistule  plevro-cutanSe  avec  ăcoulement  con- 
/tM(.  Toute  tentative  nouvelle  de  thoracocentese  simple  est  contre-indiquee:  elle 
ne  saurait  modifler  en  bien  la  maladie,  et,  par  contre,  elle  am^ne  des  retards  tr^s- 
prejudiciables  â  un  organisme  epuise.  II  en  est  de  l'etablissement  d'une  canule  â 
dmeure  comme  de  la  tracheotomie :  plus  on  temporise,  moins  on  laisse  de  chances 
iaY(»ables  aux  malades. 

Une  fistule  permanente  etait  necessaire,  ii  faut,  pour  l'etablir,  ponctionner  avec  un 
troisKjuartsă  hydrocele  auquel  on  substitue  ensuite  une  canule  d'argent.  Cette  ope- 
ration sera  faile  au  point  qui  nous  a  păru  le  plus  convenable,  â  la  region  antero- 
lalerale  du  thorax.  —  Le  drainage  sera  reserve  aux  enfants  plus  âges  et  aux  opera- 
teurs  habiles. 

L'iostrument  une  fois  en  place,  ii  sera  indispensable  de  faire  des  lavages  â  grande 
ean  el  des  injections  medicamenleuses  (decoction  de  quinquina  et  chlorure  de 
soude  au  cinquieme,  ou  solution  iodee  au  dixieme).  Ces  pansemenls  seront  repetes 
«ne  ou  deux  fois  par  jour. 

Lorsqu'apres  quelques  mois,  la  quantite  du  pus,  devenu  sereux,  est  graduelle- 
ment  reduite  ă  une  cuilleree  en  vingt-quatre  heures;  lorsqu'il  n'est  plus  possible 
d'jnjecler  qu'une  proporlion  egalement  minime  de  liquide  detersif  qui  ressort  k 
peine  melange,  on  peut  conclureâ  une  retraction  de  l'abces  pleural  sufflsante  pour 
permettre  d'enlever  sans  inconvenient  la  canule.  En  effet,  la  fistule  ne  tarde  pas 
a  se  refermer  completement,  et,  peu  de  lemps  apres,  la  guerison  est  ordinairement 
definitive. 

2<>  La  conduite  â  tenir  dans  le  cas  d'un  empyime  ehronique  est  ă  peu  pr^s  celle 
que  nous  venons  d'indiquer  pour  le  trailement  de  l'empyeme  aigu.  Toulefois  lorsque 
l'epanchement  purulent  est  de  dale  ancienne,  Ies  modiflcations  de  slructurc  que 
presente  la  plevre  soni  trop  profondes  pour  qu'il  soit  permis  d'esperer  guerir  Ies 
eo6ml8  avec  une  ou  deux  thoracocenteses,  memesuivies  d'injeclions  iodees.  II  sera 
coQsequemment  indique  de  songer  tres-vile  ă  placer  une  canule  ă  demeure. 

30  Si,  dans  le  cours  d'un  empyeme  aigu  ou  ehronique,  spontanement  termine 
par  vomique.  Ies  accidents  de  purulence  continuent,  si  l'evacuation  du  pus  est  diffl- 
nle  el  s'arrâle,  ou  si  l'on  voit  survenir  un  pyo-pneutnothorax,  ii  vaudra  mieux, 
apres  une  courte  expectation,  etablir  une  fistule  pleuro-cutanee.  On  aura  recours, 
dans  ce  but,  soit  ă  la  ponction  suivie  du  placement  d'une  canule  â  demeure,  soit 
m^me  ă  l'incision  de  la  parol  thoracique. 

Cest  pareillement  â  celle  incision  qu'il  faudra  proceder  si,  en  raison  des  signes 
physiques  persistants  el  de  l'evacuation  incomplete  des  liquides  accumules  dans  la 
plevre,  l'on  soupfonnait  la  presence  de  produils  epais  (fausses mcmbranes  ou  poches 
hydaliques),  et  ne  pouvant  sorlirpar  la  canule  metallique. 

+»  Si  l'on  croyait,  d'apres  l'ensemble  des  sympt6mes,  que  la  pleuresie  est  tuber- 
(vleuH,  ce  ne  serait  pas  une  raison  d'inaclion ;  ii  faudrait,  au  contraire,  operer,  car 
un  digestie  posilif  6tanl,  dans  certains  cas,  presque  impossible,  l'on  ne  doit  pas 
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Itdsser  6chapper  une  chance  de  guărison,  qaelque  faiible  qu'elle  puisse  Stre.  Quand 
ii  y  a  certitude,  le  medecin  n'a  pas  ancore  le  droit  de  rester  inactif :  si  la  dyspnee 
est  trfes-forte,  si  Ies  phenomenes  generaui  s'aggravent,  ii  y  a  tout  avantage  â  inter- 
venir,  puisque  la  terminaison  fatale  est  proche  par  le  faitmâmede  la  pleuresie  puru- 
lente aî)andonnee  â  la  nature;  TeTacuation  de  l'epanchement  est  toujours  une  con- 
ditioQ  meilleure  pour  le  malade,  et  la  suppression  d'ime  aussi  grave  complication 
pourra  au  moins  retarder  une  issue  funeste. 

(La  ndU  h  un  prochain  tmmtro.) 

ACADfiMIES  ET_SOCIfiTES  SAVANTES 

ACAOtalE  DE  ■iDECmE 

S&mce  dn  33  jnillet  1873.  —  Prisidence  de  M.  Babtd. 

CORRESPOKDARCE  OFFICIELLB. 

M.  le  ministre  de  l'instruction  publique  transmet  I'ampllation  d'un  dâcret  en  verlu  duquol 
est  approuvăe  l'ălection  de  M.  Hippolyte  Bodrdok,  en  remplacement  de  M.  Blacbe,  iic^AL 

Sur  Tinvitatiou  de  M.  Ie  Pr^ident,  M.  Bourdon  prend  place  parmi  ses  coii^es. 
M.  le  ministre  de  l'agriculture  et  du  commerce  transmet  : 

1*  Un  rapport  de  M.  Ie  docteur  Dourif,  snr  une  ^pidânie  de  variole  ă  Clermont-Ferrand  en 
1870  et  en  1871. 

2*  Les  comptes  rendus  des  maladies  âpiddmiques  qui  ont  r6gnâ  en  1871  dans  Ies  d^parte- 
tnents  du  Lot,  du  Puy-de-Ddme  et  de  Ia  Corse. 

3*  Les  rapports  sur  Ie  service  medical  des  eaux  min^rales  de  Bains  (Vosges),  par  M.  le  doc- 
teur Bailly,  et  de  Bussang  (Vosges),  par  M.  le  docteur  Masson. 
La  correspondance  non  ofDcielle  coraprend : 

1*  Un  mâmoire  de  M.  Ie  docteur  Massaloup,  mâdecin-major  ă  Ia  deuxi^me  Mgion  de  Ia  garde 
r^publicaine ,  sur  un  cas  de  superMtation  apparente.  (Cora.  MM.  Depaul,  Blot  et  Jacquemier.) 

2°  Une  note  deH.  Michely,  pharmacien  ă  Paris,  sur  I'emploi  du  Xantoxylum  sorbi foliwm 
comme  toniqne  et  Kbrifuge.  (Comm.  des  rera^des  nouveaux.) 

3*  Une  lettre  de  remerciements  de  M.  le  docteur  Vidai,  mddecin-major  de  1"  classe,  laurul 
de  TAcad^mie. 

W  Une  lettre  de  H.  Ie  docteur  Beaunis,  professeur  agrega  d'anatomie  et  de  physiologie  ă 
Tancienne  Facull6  de  mfidecine  de  Slrasbourg,  qui  demande  l'ouverlure  d'un  pli  cachetâ  d6pos6 
par  Iui  Ie  19  mai  1868.  Ce  pli  est  relaţii  aux  injeclions  interstilielles  et  ă  leur  emploi  en  phy- 
siologie et  en  pathologie  experimentale. 

M.  Depaul  ofTre  en  bommage  la  premiere  pârtie  de  ses  Leţons  de  climque  qbstttrieaU, 
râdigâes  par  M.  Ie  docteur  de  Soyre. 

M.  Delpech  pr^sente  de  la  part  de  Tauteur,  M.  le  docteur  Homo,  une  brochure  intitul^e : 
fitwU  sur  la  prottitution  dan$  la  viile  de  Chdteau-Goniier. 

M.  BooiLLADD  prâsente,  au  nom  de  M.  le  docteur  Da  Costa  Alvarenga ,  une  brochure  inti- 
tu16e  :  Anatomie  pathologiqtte  ei  pathoginie  des  commxmicationt  entre  les  cavitis  droitea  et  les 
cavitis  gaucheş  du  caeur,  traduite  du  portugais  par  M.  le  docteur  Bertherand. 

M.  Lăon  Colin,  professeur  au  Val-de-Grice,  Ut  une  note  sur  Vlsotement  et  le  baraquement 
des  varioletuB. 

L'auteur  commence  par  âtabllr  que  l'isolement  des  varioleuz  dans  les  hdpitaux  sp^ciaux 
slmpose  aujonrd'hui  comme  une  loi  d'hygi6ne  publique. 

Ayant  dirigâ,  pendant  Ie  siâge  de  Paris,  Ie  service  m^ical  de  rh6pital  de  Bicitre,  oii  entri- 
rent  prte  de  8,000  varioleux,  ii  fut  ă  m£me  de  voir  que  cette  agglomăration  consid^rable  de 
malades  n'avait  pas  eu  les  inconvinients  que  Ton  aurait  pu  supposer  soit  pour  les  malades 
eux-m6mes,  qui  ne  mouraient  pas  plus  qu'ailleurs,  «olt  pour  le"nombreux  personnel,  m^de- 
cins  et  inGrmiers,  dont  1  seul  sur  200  fut  enlevâ  par  la  maladie. 

Quant  ă  la  population  environnant  Blcfilre,  le  voisinage  des  varioleux  a  6t6  inconteslable- 
ment  nuisible  au  corps  casern6  non  loin  de  lă  et  qui  se  Irouvait  en  libre  communication  avec 
l'ătat-major  militaire  inslalM  au  centre  de  rii6pilal.  Au  contraire,  Ies  marins  cantonul  dans 
le  fort  de  Biceire  et  n'ayant  aucun  rapport  avec  cel  6lat-major,  n'eurent  pas  plus  de  vario- 
leux que  les  autres  marins  en  garnison  dans  Ies  divers  forts  de  Tenceinte  de  Paris.  —  Ce  qui 
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HuBoatK  que  Ies  miasmes  de  Ia  variole  ne  sont  pas  facilement  diffosibles  et  tramportablet 
par  ratmospb^re. 

M.  Colin  propose,  comme  conclusion,  dMtablir,  pour  Ies  varioleux,  des  baraquements  que 
roa  pouirait  installer  â  peu  de  frais  dans  la  zone  des  fortiflcations  et  qui  poarraient  (tre 
brftl^  au  bont  d'an  certain  temps  poar  dâtruire  Ies  miasmes,  comme  on  le  fait  en  Am^rique. 

(Ce  Iravail  est  renvoyâ  ă  une  commission  compost  de  MM.  Larrey,  Vernois  et  Bergeron.) 

L'ordre  du  jour  appelle  la  suite  de  la  discussion  sur  la  thoracentfese.  —  La  parole  est  h 
U.  jQles  GoiaiH. 

L'oraleur  s'atlache  ă  comparer  entre  elles  Ies  diverses  mâlbodes  qui  se  disputent  aujourd'hui 
lapr^minence  dans  le  traitement  de  Tempyfeme  et  qui  sont  au  nombre  de  quatre:  Texpecla- 
tioB,  l'incision,  la  ponclion  ordinaire  et  la  ponction  aspiralrice.  Quelle  que  soit  la  mtithode 
emplof^e,  ii  pense  que,  pour  en  itoblir  sârieusement  la  valeur,  ii  convient  de  tenir  comple  de 
quatre  conditions:  i"  Ia  mâtbode  ou  le  proc6d6  op^ratoire:  2°  la  nature  du  liquide  ^panchâ; 
3*  r^tal  des  organes;  Ix°  I'âtat  du  malade. 

II  rappelle  que  la  mâthode  de  la  thoracentfese  sous-culanâe,  qu'il  considere  comme  lui 
appartenant  en  propre,  a  416  introduite  par  lui  dans  la  science,  ii  y  a  trente  ans.  Pendant 
treote  ans,  ses  appareils  ont  pass6  inaperţus;  ce  n'est  que  depuis  quelques  aon^es  qu'ils  ont 
fini  par  attirer  Tatiention  des  praticiens,  et  alors,  cbose  curieuse,  cbacun  a  voulu  se  Ies 
approprier,  aprto  leur  avoir  fait  subir  quelques  simples  modiScations  de  d6lail,  et  se  donner 
cmsat  l'inventeur,  au  detriment  de  Tauteur  v^ritable  qui  s'est  vu  ainsi  injustement  d6pouill6 
de  n  propri6t& 

La  Iboracentfese  sous-cutanâe  n'est  qu'une  application  du  principe  plus  g^nâral  de  la  mâ- 
Ibode  sous-cutanie.  Elle  doit  6tre  distinguâe  du  procâdi  dans  lequel  on  se  borne,  par  une 
baction  de  la  peau,  ă  d^truire  Ie  parallălement  entre  la  plaie  extârieure  et  la  plaie  int^rieure. 
Bd  (aisant  un  pU  qui  comprend  toute  la  peau  et  qui  est  traversă  ă  sa  base  par  riostrument, 
H.  J.  Guărin  forme  un  trajet  sous-cutanâ,  lequel,  apr^s  que  Ia  peau  est  revenue  sur  elle- 
Bi^rae,  est  recouvert  par  le  plan  celluleux  sous-cutană  qui  obiitâre  ce  trajet.  Cest  1&  Y&&- 
ment  chirurgical  de  Topăration  auquel  s'ajoute  un  aulre  616ment,  Taspiration. 

Cm  en  18&1  que  H.  J.  Guărin  a  fait  Ies  premiâres  applications  de  sa  mâthode  et  de  ses 
iMtTuments.  Aujourd'hui,  le  nombre  des  cas  s'6I6ve  t  52,  panni  lesquels  ii  ne  compte  qu'uue 
trts-pelite  proportion  d'insuccis.  Sans  doute  tous  Ies  malades  n'ont  pas  gaări;  mait  dans 
ancun  cas,  ii  n'a  eu  ft  dâplorer  d'accident  răsultant  de  Top^ration  elle-m6me. 

Cetle  siatistique  comprend  :  1*  des  cas  d'^panchement  simplement  sârenx;  2°  dea  cas 
d'tpanchement  s6ro-sanguin;  3°  des  cas  d'6panchement  s6ro-puniIent;  W  enfin  des  casd'em» 
ţjime  proprement  dit 

lamais  Fauteur  n*a  vu,  par  l'application  de  sa  mâtbode,  Ies  âpanchemenls  B^renx  ou  siro- 
siDguins  se  transformer  en  empyfemea.  Suivant  lui,  ce  n'est  pas  Tintroduction  accidentelle  de 
rairdansla  cavitâ  pleurale  qui  entralne  la  suppuration  de  cette  cavit6;  mais  l'introduction 
renouveMe  de  l'air,  son  accumulation,  son  coDGoement;  Ia  măthode  de  la  thoracent^e  sous- 
calan^e,  met  k  l'abri  de  ces  inconvdnients  graves. 

L'expectation,  bonne  dans  Ies  cas  d'ăpancbements  aigus,  ne  saurait  (tre  admise  pour  Ies 
ipanebements  chroniques  et  surtout  pour  Ies  cas  d'empyfeme.  Elle  a  pour  elTet  fâcheux  de  pro- 
doire  l'alt^ration  de  la  pl^vre,  de  dâterminer  des  adbărences  et  l'impermtobilitâ  du  poumon. 
II  ne  lăut  pas  attendre,  pour  appiiquer  avec  cbance  de  succte,  la  măthode  sous-cutante, 
que  ces  altăralions  organiques  se  soient  produites;  tous  Ies  cas  sont  tributaires  de  la  mâthode, 
isais  dans  des  conditions  et  avec  des  chances  diverses,  dăpendant  du  degrâ  de  conservation 
ou  d'alt^ratiOD  des  organes. 

La  thoraoenttee*  sous-cutanâe  a  6t6  calomniâe;  on  l'a  accus^e  de  măfaits  dont  elle  ne  sau- 
nit  £tre  coupable,  comme,  par  exemple,  de  produire  des  âpanchements  de  sang  dans  la 
ptevre,  par  suite,  dit-on,  du  vide  subit  op6r6  par  l'aspiration. 

Cette  erainte  est  cbimdrique  lorsqn'on  op^re  avec  Ies  prăcautions  qu'emploie  M.  J.  Ou^rin. 
Aprte  avoir  pratiqu6  Ia  ponction  avec  Ie  trocart,  retiră  cet  instrument  et  adapta  sa  pompe 
tt{8Kitrice  ii  la  canule,  ii  a  soin  de  faire  raspiration  avec  une  extrftme  lenteur,  suivant  Ies 
nxwvements  de  l'appareil  respiratoire,  s'arrdtant  pendant  l'inspiration  pour  reprendre  au 
tnoment  de  I'expiralion,  de  telle  sorte  que  Ie  liquide,  poussâ  pen  ă  peu  par  Ie  mouvement 
paiOel  d'expansion  pulmonaire,  s'engage  en  quelque  sorte  de  Iui-m6me  dans  le  corps  de 
pompe,  en  cbassant  devant  lui  le-piston.  De  mame  le  retour  du  piston,  ou  sa  rentrăe,  se 
Utaans  eiTort,  Tinstroment  obdissant  ă  la  pression  atmosph^rique. 

n  m  est  ainsi  toutes  Ies  fois  que  l'on  pratique  la  thoraceat^se  sous-cutanâe  dans  Ies  cas  lea 
pl«  fnorableis,  c'est-b-dire  lorsqu'on  n'a  pas  laissă  s'âtablir  des  adhârences  considărables, 
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que  Ia  perm^abilită  du  poumon  n'est  pas  dălruite,  on  Iui  permet  de  se  dâplisser  an  fur  et  k 
mesure  que  Ie  liquide  est  extrait  de  la  poltrine. 

Dans  Ies  cas  d'adhârences  trop  fortes  et  d'oblit^ration  pulmonaire,  ÎL  J.  Gu^rin  se  gude 
bien  de  cbercher  ă  fhire  le  vide  dans  la  poilrine. 

Le  drainage,  qui  est  une  bonne  et  excellenle  chose,  ne  peni  fairece  que  fait  la  thoraceotise 
sous-cutanfe.  Dans  le  premier  proceda,  la  pression  atmospbârique  entre  en  lutte  contre  l'ei- 
pansion  pulmonaire,  ce  qui  est  une  condilion  d^savantageuse.  Le  but  qu'il  cherche  est  atteint 
beaucoup  mieuz  et  plus  rapidement  par  l'aspiration  continue. 

L'oraleur  montre  le  jeu  des  divers  apparells  qu'il  a  imaginds  et  employăs  dte  Ie  dâbnt  mdm 
des  applicaliens  de  sa  miitbode.  II  cherche  ă  prouver  qu'ils  r^pondent  ă  toutes  Ies  indications 
de  celle-ci  et  que  Ies  pr^tendus  progrfes  ou  perfectionnements  imaginte  depuis  sont  au  moiw 
inutiles. 

II  conclut  en  accordant  ă  la  thoracentfese  sous-cutanâe  Ia  prMminence  sur  toutes  Ies  autres 
in^lhodes  pour  Ies  âpanchements  de  la  poitrine,  et  principalement  pour  Ies  cas  d'empytoe. 

—  La  săance  est  levâe  ă  cinq  heures. 


JOURNAL  DES  JOURNAUX 


Beeherches  tur  la  pneunumie  pendant  la  grotsesse  et  tur  la  pivrt  pturpiratt,  par  Ie  doctmr 
Matton.  —  Reprenanl  la  statistique  de  H.  le  docteur  Chatelain  sur  ce  sujet  (V.  Dictiomain 
annuel  det  progrit  det  tciencet  rt  des  itutilutiont  mfdicalet,  1871),  Tauteur  arrive  ă  des  con- 
clusions  diam^tralemenl  oppos^es.  Rappelant  la  composition  du  sang  cbez  Ies  femmes  enceintet 
et  dan»  Ies  inflammations  il  montre  que,  dans  Tun  et  Tautre  cas,  Taugmentalion  de  fibrine  est 
graduelle  du  commeocement  i  la  fin.  La  pneumonie,  en  ajoutant  cette  canse  d'augmentatiog, 
double  donc  le  danger.  Est-ce  ă  dire  qu'en  supprimant  la  grossesse  par  I'avortement,  comme 
cela  est  arriv6  spontaniment  18  fois  sur  38  cas,  presque  la  moitiâ,  11  faille  provoquer  artiii- 
ciellemenl  cette  suppression,  conime  le  veut  H.  Cliatelain  T  Non,  car  le  sang  n'est  pas  dâMr- 
rassâ  imm6dialement  deson  excte  de  fîbrine  par  ce  fait,  exctts  de  fibrine  qui  fait  tout  le  danger. 
La  fr^qnence  moindre  du  ponis  consteulivemenl  n'est  qu'un  effet  de  Ia  dtplâlion  sanguine 
opărâe  par  l'accouchement  el  la  diroinulion  de  la  dyspnâe,  celui  de  la  d^plâtion  mteaâique. 
Hăis  ces  effets  ne  sont  que  momentan^s,  et  la  mort  n'en  arrive  pas  moina,  puisqu'il  y  a  eo 
9  morts  sur  18  suppressions  de  grossesse,  et  19  gu^risons  dans  Ies  30  cas  oA  la  grosseise  a 
continua 

La  conclusion  logique  semble  donc  £tre  de  ne  pas  provoquer  l'accoucbement  prămatură  dans 
rintârât  de  la  mire,  sinon  dans  Ies  buit  dernierg  jours  de  la  grossesse,  ă  moios  d'une  lisioa 
organique  dans  l'appareil  respiraloire,  puisque  Taugmenlalion  de  la  fibrine,  cause  et  danger, 
persiste  quand  mime.  Les  imissions  sanguines,  alliâes  aux  autres  moyens  de  traitem^t,  parais- 
sent  bien  mieux  appropriăs  pour  conserver  la  vie  de  la  m6re  et  de  Teufant. 

Mais  un  savant  rapport  de  M.  Marchant  ă  renversi  tont  cela,  en  rappelant,  d'aprto  iei 
rechercbes  răcentes,  que  la  fibrine  n'est  plus  cette  substance  organo-plastique  par  ezoelienoe, 
pr^disposant  aux  inflammations,  comme  le  croyaienl  MM.  Andral  et  Gavarret,  Becquerel  et 
Rodier,  et  tant  d'aulres  liâmatolc^istes,  mais  un  simple  dătritus  organique  Elimina  par  Ies 
excr^tions.  D'oii  ii  suit  que  la  g^ne  progressive  de  la  respiration  pendant  la  grossesse  en  amine 
la  râtention  et  l'accumulation,  et  qu'en  provoquanl  Taccouchement  on  dălruit  ă  la  fois  la  cause 
et  TefTet.  Voilă  oii  en  est  la  question.  {Journal  de  mld.  de  BruxtlUt,  mai.)  —  P.  6. 

EiepMetictt  pour  ditermintr  Ut  fonctions  det  nerfi  laryngit,  par  Ie  doctenr  Emnwfick 
Navratil,  de  runiversitâ  de  Pesih.  —  De  8  exp^riences  sur  des  cbiens  et  une  sar  un  chat, 
Tautr.jr  conclut  que  le  laryng^  sup^rieur  est  sans  action  sur  les  muscles  du  larynx ;  que  le 
laryngâ  infirieur  ou  răcurrent  les  anime  seul.  Les  muscles  expanseurs,  contractenrs  et  dilata- 
teurs  des  cordes  vocales  sont  sous  son  influence  exclusive.  L'interruption  de  son  ponvoir  fbno- 
tionnel  produit  ainsi  la  paralysie  de  Ia  moiti6  correspondanie  du  larynx.  Si  on  divise  les  deui 
r^currenls,  les  muscles  des  cordes  vocales  deviennent  inertes,  et  celles-ci  prennent  l'apparence 
qu'elles  ont  apr^s  la  mort. 

£t  tandis  que,  suivant  M.  Gl.  Bernard,  Taccessuire  de  Wiilis  inerve  les  contraclears  des 
cordes  vocales,  il  n'en  est  rien  selon  M.  Navratil;  ce  qu'il  attribue  ă  ce  qu'il  divise  ce  nerf 
dans  la  moelle  avânt  sa  communication  dans  le  trou  jugulaire  avec  les  fibres  motrices  du 
nerf  vague ;  tandis  que  notre  illustre  physiologiste  ne  le  divise  que  dans  le  canaL  De  U,  le 
point  neuf  de  ces  ezp^riences  {med.  Timet,  juin).  —  P.  G. 

Di  du*  cati  di  tricopUlosi  (Deux  cas  de  tricoptilose  et  un  de  triclorose) ;  communication 
faite  ă  l'Acadâmie  mddico-physique  de  Florence,  dans  la  s^nce  du  36  mai,  par  le  docteur 
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bAit  BiuL  -^  tcbo  k  Ia  rteente  publication  de  M.  Derer^e  sur  celte  nonvelle  maladie  des 
deveax.  Elle  a  Hi  obeervde  ici  sar  un  cooscrit  de  1867,  c'est-ă-dire  Irois  ans  aprfes  la  pre- 
aiiire  obsenration  du  dermatologiste  franţais.  Les  cheveux  onl  m  soumis  au  professeur  Micbe- 
bod,  et  le  microscope  n'y  a  r6v616  aucune  trace  de  parasilisme-  L'auleur  conserve  encore  un 
^duntilIoD  de  ces  cbeveux. 

Le  serond  cas  observă  par  Ie  professeur  MIchelacci  et  encore  en  trailemeut,  est  un  oflîcier 
fartillerie  de  35  ans,  n'ayant  jamais  ea  de  maladies  de  peau,  et  qui  consulta  pour  cetle  alta- 
talion  8pâ;iale  des  cheveux.  L'examen  microscopique  en  a  igalenient  exclu  la  nature  para- 
silaire. 

Uo  exemple  de  coloralion  verte  des  cheveux  chez  une  femme  de  AO  aus,  atteinte  de  teigne, 
(bme  la  troisiime  pârtie  de  celte  communicatiou  intăressante.  (ImparziaU,  n*  -11.)  —  P.  G. 

hmili  clinici  (Annales  cliniques  de  Thâpital  des  Pfelerins  de  Naples),  1871.  —  Rapporta 
sepirte  des  chirurgiens  qui  ont  fait  le  service  de  cet  hdpitai  en  1871  et  comprenaat  1,254 
Uesite,  savoir:  270  plaies  contuses,  26A  plaies  par  armes  blanches  et  137  par  armes  ă  feu; 
48»  fraclures  simples  et  74  compliquies.  II  y  a  eu  178  ddcts,  dont  14  pour  les  fracturea 
simplu  et  3J  pour  les  fractures  comph'quăes.  Les  dâtails  de  tous  ces  faits  et  les  observations 
les  plDS  remarquables  avec  des  remarques  cliniques  forment  ce  second  fascicule  des  Annali 
que  les  chirurgiens  studieux  de  cet  h6pital  font  ainsi  paraltre  pâriodiquement,  aux  prix  râduit 
de  k  traDcs  par  an.  —  P.  G. 

On  itath  (rom  chloroform  (Sur  la  mort  par  le  chloroforme  et  sa  prdvention  par  le  galva- 
nisiiie,  par  ledocteur  Thomas  Green,  de  Bristol.  —  Wmonslralion,  par  7  observations  aulhen- 
tiques,  que  Tenoploi  de  r^leclricil*  remonte  ă  1851  en  Anglelerre;  ce  qui  exclut  la  priorit6  de 
phwettrs  aulres  compătiteurs  en  France.  Les  denx  premiers  essais  ă  rinfirinerie  royale  de 
BriJtol  furent  vains,  mais  les  cinq  applications  suivantes  eurent  le  plus  complet  succes.  (Bri- 
titkmio.  Journ.,  mai.)  —  P.  G. 


FORMULAIRE 

POTIOS  VEnmiFl'GE. 

Semen-contra 5  grarames. 

Mousse  de  Corse 4     — 

Caf6  lori^n* 4      — 

Eau  houillanle 125      — 

Sirop  de  capillaire 30      — 

r.  s.  a.  une  pollon  â  prendre  en  Irois  fois,  le  mălin  ă  jeun,  pour  provoquer  l'expulsion  des 
licarides  lombricoides  el  des  oxyurcs.  —  N.  G. 

Ephemirldes  Medicalei.  —  25  Jdilixt  1844. 

Sar  nn  Liber  Amicorum,  et  k  cette  date,  nous  Irouvons  la  nole  manuscrite  suivante ; 

I  Jbsepb  Souberbielle,  doctenr  en  chirurgie,  âgă  de  91  ans.  Parent  et  «Ifeve  de  Jean  Ba- 
t  sellhac  dit  Frfere  COme,  c6tebre  lilholomiste.  D6cor6  de  Ia  couronne  meurale  (sic]  des  valn- 
•  qaeurs  de  Ia  Baslille;  16,  rue  Royale  au  Marais.  » 

NoQs  avons  connu  Souberbielle;  nous  I'avons  vu  op6rer  ft  rh6plUl  Betujon.  Malgră  ses 
92  ans,  ii  6tait  siir  de  sa  main,  et  nous  a  surpris,  nous  tous  ăl^ves,  par  son  babilelâ.  Cette 
note  da  Liber  Amicorum  est  manuscrite.  Souberbielle  l'a  transcrite  suspensd  mânu,  sans  la 
laoiodre  rature,  sans  le  plus  petit  tremblement  —  A.  Ch. 

COURRIER 

Sodiri  MEDICALE  DES  h6pitadx  (3,  rue  de  l'Aljbaye,  h  3  heurei  1/2  priciscs.)  —  Ordre  du 
Jwdtta  ntanct  du  vmdredi  26  juilM  1872  :  Rapport  sur  Ies  maladies  răgoantes  des  mois 
de  mai  el  iuin  1872,  par  M.  Ernest  Besnier.  —  Fin  de  la  discussion  sur  les  proc6d&  op6ra- 
lolrt»  de  la  thoracentfese.  —  Contribution  k  l'ilude  de  la  syphilis  conslilutionnelle  ayant  pour 
accident  inillal  le  chancre  mou,  par  M.  Vidai.  —  La  variole  et  la  rougeole  4  riidpilal  mihUlre 
de  Bic«lre  pendant  le  siâge  de  Paris,  par  M.  Colin.  —  filecUons  de  membres  Ululaires. 

—  Par  d6crel  du  Prăsidenl  de  la  RSpublique,  en  dale  du  13  jiiillel  1872,  rendu  sur  la  pro- 
podtiOD  du  ministre  de  Ia  marine  el  des  colonies,  M.  Griroaud  (Auguslin-L6on),  medecin  do 
■  ■    ,  aide-major  au  regiment  d'arlillerie  de  la  marine,  a  616  noram6  clievalier  de  I  ordr? 
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national  da  la  Lâgioo  d'honneur,  pour  prendre  rang  ii  compter  du  26  mai  1873. 10  us  et  lf2 
de  Services  effecUb,  dont  6  â  la  mer  oa  aux  colonies.  —  Services  distinguto  au  combat  de 
BueiUM 

—  L'AssociATioN  FiungAisE  cohtm  l'abus  des  boissohs  alcooliqdbs  vient  d'arrftter  lei 
Bujets  des  prix  qu'elle  se  propose  de  dăcemer  en  1873-74;  en  voici  Ie  programme: 

1"  OcESTioN.  —  Un  prix  de  500  francs  sera  ăicerni  k  l'auteur  du  travail  qai,  sous  li 
forme  d'une  nouvelU,  d'un  conte,  de  tentenctt  ou  de  publications  illttstries  pouvant  6tre  mig 
entre  Ies  mains  de  personnes  de  tout  âge  et  de  tout  sexe,  prâsentera  Ie  tableau  le  plus  saisis- 
sant  des  dangers  de  Tivrognerie. 

2*  QoESTiOH.  —  Rechercber  Ies  moyens  pratiques  de  substituer,  dans  Ies  habitudes  dei 
populations,  en  France,  Tusage  des  boissons,  non-seulement  inoSeusives,  mais  encore  sala- 
taires,  lelles  que  le  i\A  et  Ie  cafâ,  k  celui  des  liqueurs  alcooliques. 

Le  prix  sera  ^lement  de  500  francs. 

Z*  QuESTioH.  —  Ddterminer,  k  I'aide  de  l'analyse  chimique,  de  Pobservation  clinique  et  de 
rexp^rimentation.  Ies  analogies  et  Ies  difTârences  qui,  sous  Ie  double  rapport  de  Ia  composition 
et  des  efTets  sur  l'organisme,  existent  entre  l'esprit  de  vin  et  Ies  alcools  de  toute  autre  pro- 
venance  livr^s  au  commerce  des  lioissons  et  des  liqueurs. 

Le  prix  sera  de  1,500  francs. 

Les  deux  ordres  de  iiaits  trfes-distincts  qu'embrasse  cette  3*  question  pourront  £tre  trăita 
isoltoient 

Les  m^moires  devront  6tre  adress^  pour  les  deux  premi6res  questions,  au  plus  tard,  le 
31  marş  1873,  et  pour  la  dernifere.  Ie  31  dâ^mbre  de  Ia  m6me  ann^e,  au  Secr^taire  gân^I 
de  fcsuvre,  rue  Jacob,  52,  ă  Paris,  od  sont  ^alement  re^ues  les  adbăsions  des  personnes  qui 
veulent  s'associer  &  nos  efforts  dans  Ia  lutte  que  nous  avons  entreprise  contre  l'ivrognerie. 
he  Secrilaire  gintral,      V  L.  Ldhier,  Le  Pritident.      Hippolyte  Passt. 
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Oe  LA  LITHOTRITIE  PiRINiALE  ou  NOUVELLE  MANIERE  D'OP£rER  LES  CALCULEUX,  par  M.  le 

professeur  Dolbeau.  Un  volume  iu-8°  avec  23  iigures  dans  le  texte  et  une  plauche  litho- 
graphi^e  dessin^e  d'apr^s  nature.  —  Prix:  It  ir. 

TRAITâ  il^MENTAIRE  DE  PATNIILOfilE  INTERNE,  par  MM.  FoLLiNetSimon  Duplat.  Tome  IV, 
fascicule  I".  Ce  fascicule,  qui  renferme  environ  200  pages  avec  34  figures  toutes  originales, 
comprend  les  maladies  de  Tappareil  auditif  et  commence  les  maladies  de  Fappareil  de  la 
vision.  Un  volume  in-8°.  —  Prix:  Afr. 

PRECIS  DE  lANUEL  OPiRATOIRE;  LI6ATURES  DES  ARTâSES.  par  Ie  docteur  L  H.  FarabeUF. 
aide  d'anatomie  k  la  Facult6  de  mâdecine.  Un  volume  in-18  de  122  pages  avec  43  figures 
dans  le  texte.  —  Prii :  U  fr. 

U  CANCER,  CONSIDiRt  COMME  SOUCHE  TUBERCULEUSE,  par  le  docteur  fidouard  Bohdel.  Un 
•  volume  in-8°.  —  Prix:  3  fr. 

TRAITt  PHATiqUE  D'OPHTHALMOSCOPIE  ET  O'OPTOMtTRiE,  par  M.  Maurice  PBRRiir,  profes- 
seur k  r£coIe  du  Val-de-Grftce.  Deuxiâme  pârtie.  Un  fascicule  grand  in-S*  de  200  pages. 
L*ouvrage  complet  avec  atlas.  —  Prix :  35  fr. 

■âLANfiES  ■£oiCO-P$YCHOL0GIQIIES,  par  le  docteur  Cerise,  avec  une  notice  biographique 
sur  le  docteur  Cerise,  par  le  docteur  Foissac.  Un  volume  in-8*.  —  Prix :  7  fr.  50  c 

6YINASTIQUE  DE  CHAMBRE,  MtolCALE  ET  HYGtENIQUE,  par  SCHREBER.  Troisiime  ^itioo, 
traduile  sur  la  13*  âdition  allemaude,  par  Aug.  Delohdre.  Un  volume  in-8*  avec  figuies 
dans  le  texte.  —  Prix:  3  fr.  50  c 

INSTRUCTiON  SUR  LA   RECHERCHE   DES  POISONS    ET   U    D^TERMINATION    DES  TACHES   DE 
SANO  DANS  LES  EXPERTISES  CHIMICO-L^fiALES,  ă  Tusage  des  pharmaciens,  des  mâdecins 
et  des  avocats,  par  le  docteur  JuL  Otto.  2*  idilion,  traduile  sur  la  W  idilim  alUmande, 
par  M.  G.  E.  Strohl.  Un  volume  grand  in-8'>  avec  flgures.  —  Prix:  3  fr.  50  c. 
Ces  huit  ouvrages  se  trouvent  chez  6.  Masson,  libraire-^dileur. 

Le  Girant,  6.  Richilot. 
PiRW.  —  Tjrpognpble  FBtix  Maitestb  et  C«,  rue  dea  D«ux-Porte»-SalDt-SauTeur,  M.   ; 
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CUNiaUE  iw£dicale 

UIUTIB  »B  SBIIB  MBBIVATIONS  DB  rLBDBiSICS  a^BBDSBS  00  rOBOLBNTBS  TBAITABS 
1  L-BOPITAL  CecaiH  PAB  LA  M£TH0»B  BBS  rONCTIONS  BITBS  CAPILLAIBBS  AVBO 
UMBATION   (PtiVBIBB— JDIB  1873). 

Note  lae  k  Ia  Sociiti  midieale  des  h6pitaux,  la  It  Jaillet  «879, 
tu  le  doclenr  Bocqoot,  professeur  agregă  k  la  FacuU6  de  midecine,  midecin  de  l'hftpital 

Cocbin. 

Lapleuresie,  ainsi  que  j'aî  deja  eu  l'occasion  de  le  signaler  â  Ia  commission  des 
oaladies  rcgnantes,  est  une  maladie  que  j'observe  frequemment  i  l'hSpital  Cochin. 
Dans  ces  derniers  temps,  Ies  cas  s'en  sont  beaucoup  mulUplies ,  mais  lout  d'abord 
dans  une  forme  particuli^rement  benigne,  avec  des  âpanchements  peu  abondants 
00  de  courte  duree,  de  sorte  que  la  maladie  n'exigeait  que  dans  des  cas  tout  ă 
feit  eiceplionnels  d'autre  traitementque  lamedicalion  ordinaireparles  vesicaloires 
et  le^diuretiques.  Ce  sont  ces  pleuresies  que  j'ai  design6es  sous  le  nom  ăe  pleurS- 
sia  catarrhales  et  que  domine  evidemment  la  constilulion  medicale. 

Depuis  le  commencement  de  celle  annee,  le  caraclere  de  celle  maladie  s'est  nota-' 
Utineat  modifle.  J'ai  rencontre  bien  plus  souvent  des  âpanchements  abondants, 
survenus  sous  l'influeoce  des  causes  Ies  plus  diverses  et  rebelies  aux  medicalioni 
ordinaires.  De  lâ  l'indication  beaucoup  plus  frequenle  de  la  Iboracenlese. 

Cest  en  raison  de  ces  faits  que  j'ai  k\&  conduită  Snsliluer,  dans  mon  service, 
depuis  Ie  mois  de  f^vrier,  le  trailement  de  la  pleur^sie  par  la  ponction  dite  capii' 
Uure  avee  aupiralion.  Mes  observations  sont  assez  nombreuses  pour  avoir  quelque 
signiGcalion,  et,  comme  celle  question  est  loule  d'actualile,  je  pense  qu'on  me  saura 
quelque  gre  de  falre  connailre  Ies  resultats  de  celle  pralique,  suivie  d'ailleurs  sans 
aucone  uUe  pr^nţue. 

Depuis  le  mois  de  fevrier  jusqu'ă  la  fln  de  juin,  c'est-â-dire  dans  un  espace  da 
einq  mois,  16  pleuresies  (la  moilie  peut-etre  de  celles  qui  sont  enlrees  dans  mes 
salles)  oot  ele  traitees  par  la  ponction  avec  aspiration.  Chez  douze  malades,  l'âpan- 
cbement  etait  purement  s^reux  ou  sero-fibrineux;  dans  qualre  cas,  nous  e&mes  â 
combattre  des  pleuresies  purulentes. 

FEUILLETON 

GADSBBIBS 

Je  ne  vols  rien  h  rdpondre  i  notre  vleux  lecteur  de  Chaudesaignes  (en  Auvcrgne),  puisque  je 
partage  compl^tement  toutes  ses  opinions  sur  la  l^giliraltâ  et  la  n^ccssit^  de  rautorit4,  de  la 
discipline  el  de  la  tradition  dans  renseignement  medical.  II  n'est  pas  de  ro^decin  de  bon  seos 
qoi  n'applaudisse  ă  ce  sage  langage,  et  l'on  doit  remercier  ceux  qui,  maladroitement,  nous 
obtigeot,  par  Dons-m6me  on  par  nos  amis,  ă  nous  expliqiier  de  la  sorte.  Aussi,  et  selon  raon 
bygi^nique  babitude  qui  consiste  ă  prendre  Ies  choses  du  bon  c6t6,  loin  de  mMrriter  contre 
Dotre  contradicteur,  je  lui  ofTre  au  contraire  toules  mes  filicilalioiis,  toute  ma  gralitude.  Corn- 
ment  donct  mais  on  n'est  pas  plus  aimable.  El  d'a1)ord,  s'il  s'en  prend  ă  nos  opinions,  c'est 
qa'il  leor  altribae  quelque  valeur,  une  certaine  irnportancc,  el  mame  une  sorte  d'influence 
qo'il  croie  devoir  Ies  combaltre  avec  tant  d'ardeur  el  d'opiniătretă.  On  ne  s'insurge  pas  ainsi 
coDtrc  des  niaiseries.  S'il  s'acharne  personnellement  contre  un  de  nous,  c'est  qu'il  Iul  suppose 
quelque  mârite  :  on  nes'arme  pas  ainsi  en  guerre  contre  un  imbecile. 

UoDC,  nos  complimenls  empress^s  ă  notre  vaillanl  Aristarque. 

Et  puis,  mon  Dieu,  oous  nous  serions  rendu  coupable  de  tous  Ies  mâfaits  philosophiques 
et  p^dagoglques  dont  on  nous  nccuse,  qu'en  v^riti  nous  n'en  ressenlirions  pas  de  bien  vio< 
lents  reroords.  Quoi  I  nous  aurions  osii  signaler  Tindividualisme  cnhotique  de  renseignement 
DMical  I  Mais  cela  est  gros  conune  la  lune  en  son  plein.  Quoi  1  nous  aurions  eu  Taudace  de  dire 
qo'il  terait  dteirable  qu'il  en  ful  autremi-nt?  Mais,  cela  est  le  dtM'ratum  supreme  de  toules 
ks  aciences  et  de  tous  Ies  enseignemenls.  Ici,  dans  leur  libâralisme  un  peu  inooceat,  nos  cri- 
lome  XIV.  —  Troitihne  tMt.  Digtzed  by  Vj45<jy  Lt: 
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32  ponctions  ont  ete  praliquees  pour  Ies  pleuresies  sereuses,  36  pour  epanche- 
ments  purulents,  ce  qui  donne  un  total  de  68  ponctions. 

Les  premieres  operations  6taient  pratiqu6es  avec  l'aiguille  et  la  seringue  aspira- 
tricede  Dieulafoy;  mais  bientot  nous  noussommes  servis  exclusivement  du  trocart 
et  de  l'appareil  aspirateur  de  notre  coUegue  Potain.  Le  trocart  employe  dans  presque 
lous  les  cas  fut  celui  de  moyen  calibre. 

Nous  diviserons  nosmalades  en  trois  categories  distinctes:  1«  pleuresies  avec 
epanchements  sereux  simplesou  sanscomplications  importantes;  2«  pleuresies  avec 
epanchements  sereux,  survenues  comme  complication  d'une  aiTection  grave  ou  chro- 
nique;  3°  pleuresies  purulentes. 

Premiere  s£rie.  —  Pleurisies  aiguSs  simpla  ei  tatu  eotnplieatiotu  graves. 

Cette  categorie  comprend  six  malades,  chez  lesquels  ii  a  ete  fait  13  ponctions. 
Tous  sont  des  hommes,  d'âges  tres-diiTerents,  alteints  de  pleuresie  dans  des  condi- 
tions  tres-diverses  et  arrives  ă  des  p6riodes  plus  ou  moins  avancees  de  la  maladie. 
Voici  quels  ont  ete  Ies  resultats  obtenus: 

1*  L...,  A6  ans,  fortement  soupţonnâ  de  tuberculisation  pnimonaire ;  ezc6s  de  toutes  sortes, 
^panchement  Enorme  du  c0t6  gauche.  La  ponction  pratiquÂe  Ie  lendemain  de  Pentr^  du  ma- 
lade  donne  2,A00  grammes  de  liquide  purement  sâreni.  Malgrâ  un  âtat  g^nâral  assez  mauvais, 
le  liquide  ne  se  reproduit  pas  et  le  malade  sort  neuf  jours  aprfes,  sur  sa  demande. 

2°  D...,  36  ans,  arrivâ  dans  les  premiers  jours  de  la  maladie  avec  une  pleurdsie  gauche 
rcmarquable  par  l'âtendue  des  signes,  l'inteositâ  de  la  fi6vre  et  la  gâne  de  la  respiration. 
Deux  ponctions  soni  pratiqu6es  &  deux  ou  trois  jours  d'intervalle  sans  r^suUats ;  Iroie  aulres 
donnent  chacune  de  1,000  k  1,200  grammes  de  liquide  s6reux  et  le  malade  sort  au  bout  de 
trente-trois  jours  prit  i  reprendre  son  travail. 

3*  V...,  garson  de  19  ans,  chez  lequel  nous  avons  pu  craindre  pendant  quelque  temps  une 
phihisle  granuleuse.  Un  peu  de  pleur6sie  ă  gauche  lors  de  son  entrâe  &  Tbâpital,  mais  elle 
reste  stationnaire  et  ne  fait  des  progres  sensibles  qu'au  bout  d'une  qainzaine  de  jours.  Une 
seule  ponction  d^barrasse  le  malade  d'un  ^panchement  sereux  (2,200  grammes)  qui  ne  se 
rcproduil  pas. 

Gu^rison  complete  et  sorlie  du  malade  apris  trente-trois  jours  de  săjour  ă  Thâpital. 

&*  D...,  liO  ans,  enlre  &  Cochin  dans  un  ^tat  g^nâral  assez  mauvais  pour  faire  supposer  une 
pleuresie  purulente  ou  tout  au  moins  des  I^ions  tuberculeuses  anciennes. 

tiques  ont  confondu  des  choses  essentielles,  la  liberte,  la  spontaniită  du  savant,  el  les  exi- 
gences  el  les  obligations  du  professeur.  Au  travail  solitaire,  indâpendance  absolue.  A.  Tensei- 
gneur,  obligations  auxquelles  ii  ne  peut  se  soustraire  sans  manquer  ă  son  mandat,  i  ses  fonc- 
tions.  Ce  n'est  pas  ce  que  tu  crois,  ce  que  tu  penses,  ce  qne  tu  as  fait  que  je  te  demande,  dit 
IMlfeve,  mais  ce  qu'ont  cru,  pens6  et  fait  ceux  qui  font  pr6câd6,  ce  qui  ne  te  prive  ni  du  juge- 
ment  ni  de  la  critique ;  mais  ă  la  condilion  que,  par  un  historique  imparţial  et  sincere,  tu 
m'auras  niis  en  mesure  de  juger  tes  propres  jugements. 

Oii  cn  sommes-nous  donc  que  de  pareilles  idâes  soient  taxâes  d'illibdrales  et  de  rdtrogrades ! 

Quoi  encoreî  Nous  avons  cherch6  ă  imposer  une  doctrine  unitaire  et  auloritaire  dans  Pen- 
spignement  Assertion  contredite  par  les  citations  mfimes  que  notre  contradicteur  a  faites  de  nos 
jirlicles.  Dâsirer  qu'il  en  fât  ainsi,  serait-ce  conclure  ă  robligation  qu'il  en  fiii  ainsi?  Ledâsirer, 
c'esl  desirer  tout  ce  que  les  sciences  les  plus  respectables  et  les  plus  cerlaines  mellent  en  pra- 
tique.  Une  science  faile  n'a  pas  des  enseigneinents  divergents.  L'aslronomie  s'enseigne  par- 
loiit  de  la  mfeme  manifere,  parce  que  parloul  celle  science  s'appuie  sur  des  fails  gânâraux,  des 
principes,  des  lois  gdn^rales  que  la  fanlaisie,  Torgueil  ou  rexcenlricllă  du  professeur  ne  peuvent 
alt^rer  ou  faire  d^vier  ă  sa  guise. 

Pourquoi  n'en  est-il  pas  de  mime  dans  Fenselgnement  mâdical?  Oh  I  ici  nous  sommes  bien 
roupable,  car  nons  avons  eu  la  t^m^ritâ  de  dire  que  cMtait  parce  que  renseigaement  n^avait 
pas  de  doctrine,  c'est-ă-dire  de  philosophie,  c'est-ă-dire  ne  s'appuyait  pas  sur  des  faits  prin- 
cipes el  sur  des  lois  g^n^rales. 

Cerlainemement  qu'il  serait  d^sirable  qu'il  pât  exister  en  m^decine  un  enseignemenf  uni- 
lairc.  Cela  signifierait  que  la  mădecine  est  une  science  en  virtualitâ  et  non  pas  seulement  en 
puisjance,  actuelle  et  non  d'avenlr,  vivant  de  rfialit^s  prdsentes  et  non  d'esp^raoces  futures, 
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Uoe  seoJe  ponction,  qni  donne  1,200  grammes  de  sârosiU.  Le  malade  sort  gaâri  au  bont  de 
nogt  et  DD  joors. 

5*  G..,  66  ans,  pleurMe  gauche  datant  de  qninze  joun ;  ud  seule  ponction ;  3,100  grammes 
de  liqmde  sdrenx.  Celui-ci  ne  se  reproduit  pas.  Ponctionnă  le  jour  de  son  entrâe,  ii  sort  douze 
jonrs  aprts,  ayant  passâ  dâjă  plusieurs  journâes  dans  le  jardin  de  TbApital 

6*  T...,  55  ans,  plenr6sie  droite  datant  de  plus  d'un  mois.  Une  premiere  ponction  k  son 
entr^,  2,000  grammes  de  liquide  sâreux.  Malade  assez  cachectiqne;  bronchite  g^nâralisâe 
combattue  par  Tusage  du  kermfes.  L'^panchement  se  reproduit  et  nâcessite  trois  nouveiles 
pooctioDS,  donnant  chacune  1,000  ă  1,200  grammes  de  liquide  s^reux.  Guirison  complete  en 
litote  jours. 

Decxiâme  s£rie.  —  Pleurisies  $6reuses  avec  complications. 

7*  Cb...,  homme  de  AS  ans,  trait6  Tan  dernier  dans  mon  service  pour  un  bydropneumo- 
thorax.  II  revient  de  nouveau  avec  un  âpanchement  circonscril  de  gaz  et  de  s^rosită,  T^tat 
g^D^ral,  du  reste,  est  assez  satisraisant. 

11  iest  ponctionnâ,  le  liquide  ne  paratt  pas  se  reproduire  et  le  malade  exige  sa  sorlie  au 
twut  de  dooze  jours,  se  regardant  comme  entiirement  guiru 

8*  D...,  56  ans,  ancien  magistrat,  arrivâ  k  la  demiire  piriode  de  la  cacbexie  goutteuse. 
&naiarque,  articulations  d^form^,  râtrteissement  aortique  et  maladie  de  Brigbt.  Une  plcu- 
iteie  aigue  du  cbti  droit  menace,  ii  plusieurs  reprises,  le  malade  d'asphyxie  et  n^cessite  neuf 
poDctions  de  la  poitrine  qui  ont  pour  rteultat  constant  une  amâlioration  notable  et  imm^ate. 

Le  malade  finit  par  succomber,  et  ă  Tautopsie  on  trouve,  ontre  Ies  dâpOts  uratiques  du  cceur, 
des  arliculations  et  des  reins,  dans  la  plivre  droite,  un  răseau  de  feusses  membranes  empri- 
sooiMDt  une  quantitâ  consid^able  de  liquide  qu'on  n'aurait  pas  obtenue  sans  le  secours  de 
Faspiration. 

9*  &..,  femme  de  36  ans,  enceinte  de  8  mois  1/2,  entr^e  avec  une  pleurâsie  diaphi-agmatique 
droite.  Malgr6  l'application  d'un  visicatoire,  augmenlation  de  la  dyspnie,  qui  devienl  exces- 
sive.  Une  seule  ponction  (800  grammes)  donne  un  soulagement  imm^dial  et  sufflt  pour  cmpâ- 
cher  la  reproduction  du  liquide,  et  la  malade  put  altendre  dans  un  6lat  tris-satisfaisant  le 
moment  de  son  accouchement. 

Malheureusement  elle  succomba  quelques  jours  aprte  d'une  iîivre  puerp^le  conlractde  k 
rhipital,  ce  qui  nous  permit  de  coustaler  la  gu^rison  complMe  de  sa  pleurisie. 

10*  P...,  femme  de  56  ans,  afTection  cardiaque  et  pbtoomtoes  d'asystolie  k  son  entrăe. 
L^ger  dpanchement  ă  droite,  qui  reste  latent  et  sans  progrto  notable.  Au  bout  de  deux  mois, 

qu'elle  a  eu  son  Galiiăe,  son  Kepler,  son  Newton ,  et  qu'elle  repose  sur  des  lois  gândrales  que 
ces  grands  esprits  ont,  non  pas  inventâes,  mais  dâcouvertes,  car  on  n'invente  pas  Ies  lois  gini- 
rales  de  i'univers,  on  Ies  aperţoit,  on  Ies  d^couvre  et  on  y  fait  converger  Ies  faits  de  dătall, 
ainsi  que  Ies  observations  particuliferes. 

Mais,  en  vâritâ,  en  allant  plus  loin  dans  cette  s^rie  d'idâes,  ie  semblerais  c^der  ă  une  pres- 
sion  que  je  ne  reconnais  ni  n^accepte.  Quand  cela  nous  conviendra  et  que  Toccasion  nous 
paraltra  opportune,  nous  dirons  notre  sentiment  sur  Ies  condilions  que  peut  rtelamer  Tensei- 
gnement  de  la  m^decine,  et  cela  sans  prendre  souci  des  interpr^tations  et  des  commentaires 
d'une  critique  peut-£tre  eocore  plus  incouscieote  que  malveillante. 

Paulo  minora  canamus. 

Ie  disire  ajouter  quelques  mots  ă  la  r6ponse  adressâe  ă  M.  le  baron  Despines,  rdponse  que 
la  GazetU  des  HSpitaus,  de  plus  en  plus  liberale,  n'a  pas  plus  insârâe  hier  que  mardi  dernier. 
Elle  attend  peut-$tre  notre  sommation  et  notre  huissier;  elle  attendra  longtemps,  et  nous  lui 
dfelarons  que  son  refus  d'insertion  n'aura  d'autres  juges  que  nos  lecteurs  :  notre  publicitâ 
nous  saffit. 

Senlement,  et  cbez  nous-mime,  nous  demanderons  k  M.  le  baron  Despines  si,  en  soutenant 
contre  lui  que  l'inspectorat  des  eaux  min^rales  n'est  pas  un  privilăge,  nous  avons  «  cessâ  de 
eombattre  pour  le  droit,  la  justice,  la  liberte,  rassociation,  »  qu'ont  donc  dâfendu  ceux  qui 
ont  solHcitâ,  sans  Tobtenir,  ce  m6me  inspectorat  quMls  attaqnent  aujourd'liui  ?  Nous  deman- 
derons k  M.  le  baron  Despines  s'il  n'a  pas  connu  un  au  moins  de  ces  grands  pourfendeurs  de 
nâşpectont,  qui,  dans  le  printemps  de  1861,  n'a  pas  aussi  cbaudement  que  possible  soUicitâ 
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augmentatlon  de  r^pancliement,  flfevre  et  dyspnâe.  Dne  seule  ponetion  fut  pratlqoâe  et  l^pui- 
chement  ne  se  reproduisit  pas  (1,000  grammes). 

11*  Aatre  alTeciioD  cardiaque  chez  un  bomme  entrâ  râcemmenl  avec  une  iasufQsaDce  eor- 
Uque,  du  calarrhe  puliDonnire  g^n^ralisâ  et  une  pleur^«ie  droite  assez  âtendue.  0;spD6«  coa- 
EJU^rable,  ponrlioa  imnaiditte,  gu^riton  en  quelques  joure  (1,300  gramme*). 

13°  PoDclioD  unique  pour  un  âpanchcroent  pleura!  drcrit  cbez  une  femme  de  36  ana,  arriv6e 
k  la  derniire  p^iode  d'uae  intuinsaDce  avec  rtlrtoitsemeal  milral.  L'âpanchemcat  ae  i'iUU 
pa»  reproduiU 

Troisiâhe  s£rie.  —  Pleurhies  purulentes. 

13*  £panchement  purulent  chez  un  homme  de  58  ans,  ipniU  par  un  long  sijour  dans  Ies 
salles  de  chirurgie.  Ponetion  in  exiremis.  —  Mort 

iW  R...,  ^E^  (le  30  ans,  constitution  robuste.  Pleurteie  droite  datant  de  dix  jonrs.  Traite- 
ment  par  Ies  vâsicatoires  et  Ies  diur^liques.  L'âpancbemenl  Tuil  des  progres,  la  fievre  persiste. 
Oii  fait  ia  ponetion,  qui  donne  un  liquide  sJro-nbrineux  trâs-abondant  (2,5u0  grammes). 

L'^panchement  se  reproduit,  mais  en  m6me  temps  le  facies  du  roalade  s'altâre  pendant  que 
Ia  tempirature  de  la  peau  reste  tonjours  6lev^  Nouvelle  ponetion,  liquide  s^ro-purulent. 

A  partir  de  ee  moment,  le  malade  est  trăita  par  des  ponctions  successives  rtptiâes  lous  Ies 
quatre  ou  cinq  dans  Ies  derniers  temps.  Aprto  ud  certain  nombre  de  ponctions,  cbute  de  la 
teropirature,  relour  de  Tapp^tit,  amilioration  des  forces;  le  malade  peut  mime  descendre 
au  jardin.  Ce  r^sultat,  toutefois,  n'est  obtenu  qu'eu  intervenanl  aussilfit  qut  Pâlâvation  de  Ia 
temperatura  le  soir  indique  la  reproduclion  du  pus.  Cest  ainsi  que  depuis  la  fin  du  mois  de 
ftvrier  jusqu'au  commencement  de  juin,  vingt-six  ponctions  furent  pratiquâes;  Ies  derniferes 
ne  fournissaient  plus  que  3U0  grammes  environ  de  liquide  purulent,  et  nous  Ies  avions  fait 
suivred'UD  lavage  et  d'injection  de  teinlure  d'iode  suivant  la  formule  de  M.  H6rard. 

Tout  ft  coup,  et  sans  que  Tair  eât  p6n6trâ  dans  la  pifevre,  le  pus  prend  une  fdliditâ  extreme. 
Les  ponctions  sont  aussitdt  remplanies  par  Tintroduction  d'un  tube  ă  demeure  pour  pratiquer 
le  lavage  avec  le  siphon  de  M.  Potain.  Cette  opâration  fut  râp^lâe  deux  fois  par  jour  et  donna 
pendant  quelque  temps  des  r^ullats  satisfaisatfts. 

Mais  une  inQanimation  plilegmoneuse  vient  de  se  manifesler  dans  le  volsinage  de  la  fistule. 
Un  frissoD  hier  soir  et  ce  mntin  a  nfeessiti  d'urgence  Top^ration  de  l'empyfeme  qui  a  416  pra- 
tiquâe  ce  matin  m^me,  et  a  M  rendue  parliculierement  difflcile  par  Tâpaississement  du  tissu 
cellulaire  80usH:utaD6  enflammi,  et  par  la  rteistance  des  fausses  membranes  qui  doublent  la 
ptevre. 

Ce  malade,  dont  M.  Hărard  a  parM  i  TAcadimie,  a  dtd  cM  ă  tort  par  quelques  journaux 
comme  un  succ^  des  ponctions  successives  dans  la  pleur^sie  purulente.  Malbeureusement,  je 

Tinspectorat  d'une  station  trto-importante  et  (r6s-connue  de  M.  le  baron,  et  ne  s'est  pas  fait 
recomraander  par  un  lK»-graDd  et  tris-gros  personnage  de  I'^poque  ?  Nous  qui  croyons  qu'il 
y  a  peul-^tre  autre  cliose  et  mieux  ă  laire  que  de  supprimer  l'inspectorat,  et  qu'en  entourant 
les  phoix  des  inspecteurs  de  toutes  les  garanties  que  peuvent  dteirer  le  public,  Tadministration 
et  Ies  6tablis8emects,  on  donnerait  satisfaction  a  des  rtolamations  l^itimes,  nous  sommes 
plac^s  dans  ia  nieilieure  situation  possible  d'indăpeudance  et  de  dâsinlâressement.  Tous 
les  adversaires  acluels  de  l'inspectorat  peuvent-ils  en  dire  aulant  ?  Nous  posons  cette  simple 
question  ă  M.  le  barun  Despines,  qui  nous  parall  s'âlre  entremis  bien  mal  ă  propos,  sans  pro- 
vocation  de  notre  part,  el  d'une  f^(on  trâs-disobligeante  pour  nous,  dans  une  querelle  qui  ne 
le  regardail  en  aucune  maniere. 

Quant  &  la  question  en  elle-m6me,  oui  nous  soutenons  quils  font  da  lib^ralisme  au  rebours 
ces  dâmolisseurs  de  Tinspectorat.  Us  râusiront,  c'est  possible,  c'esl  probable  mfime,  car 
dans  cet  afiblement  gdnăral  pour  des  liberl^s  impossibles  au  dătriment  des  liberl^s  n^ces- 
saires,  tout  est  probable  ă  celte  heure  en  France,  tout,  excepta  le  bon  sens.  L'expârience  se 
fera  donc,  je  le  crois,  el  Ies  dimolisseurs  pourront  chanter  victoire.  Mais,  sans  Mre  ni  devin 
ni  proph6te,  on  peut  pridire  que  l'expârience  ne  durere  pas  longlemps,  pas  plus  que  ne  dura 
la  libertâ  de  l'exercice  de  la  m^decine  aprâs  la  dâsastreuse  dimolitioo  consommăe  par  PAs- 
aemblâe  legislative. 

Ah  1  peu  clairvoyants  confr^res,  vous  ne  voulez  ni  de  la  nomination  par  le  Gouvernement, 
ni  de  la  protection  de  l'£lat,  eb  bien,  toml)ez,  ce  sera  votre  châtiment,  sous  le  capric»,  le 
despotisme  ou  Ia  cupidiiâ  des  propr.âtaires  des  sources  que,  sous  le  r^gime  actuel,  fadminis- 
trntiua  a  ddja  lanţ  de  peine  â  râprimer.  Par  ca  qui  est,  jugez  ce  que  ce  sera  quaud  ii  n'y 
aura  plus  de  surveiUance  oi  d'entraves.  Tenez,  ces  jours  derniers,  comme  tous  mes  coatrkn» 
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B'af  pas  obtena  Ie  r^ulttt  que  f  espârais.  Attendons  d»  rop^tkm  dt  PeinpyftiBe  k  gu^iteon 
lifijiiUve  de  ce  malada. 

15*  V...,  66  ans,  est  un  homme  extreroement  dibilM,  dont  ripanehemenl  dafant  de  trois 
semaines  est  aussi  devenu  purulent  apr^s  une  premiere  ponction.  Des  accidenta  comateux  trks» 
graves  ont  accompagni  cette  transforma tion  du  liqulde  <paoch&  La  premiere  Uioracenttae 
iTait  donnâ  issue  ă  3,900  grammes  de  s^rositâ  trte-limpide. 

TraiM  par  Ies  ponclions  successives  avec  lavage  et  injection  de  teintnre  d'iode,  ii  a  subi  six 
thoracenl^B  et  T^pancbement  aujourd'hui  est  presque  nul.  Toutefois  de  la  diarrhăe  et  un  6tat 
de  cacbexie  assez  accusie  me  font  craindre  de  ne  pas  gu^rir  ce  malade. 

16°  Le  demier  malade  est  un  horome  encore  jeune,  A3  ans,  entrt  h  TbApltal  an  haitiime 
Joor  d'nne  pleuro-pneumonie  tr63-^tendue  et  fort  grave  du  sommet  droit.  Pendant  la  conva- 
leiceoce,  je  constalai  Ies  signes  d'un  ^pnnchement  de  m^locre  âtendue,  et  comme  le  malade 
coDlinuait  ă  avoir  de  ia  fi^vre  el  k  s'afTaiblir,  une  ponction  exploratrice  fut  taile  qui  donna 
du  pus  assez  âpais  et  consistant,  mais  en  petite  quantiti.  On  lave  la  pl^vre  el  on  y  injecte  de 
l'iode.  Cette  op^ralion  a  iU  ripilie  deux  autres  fois;  râpancbement  n'a  augmenta  ni  dimi- 
nua, et  r^tat  du  malade  reste  stationnaire. 

L'analyse  Irfes-abrtgte  de  ces  ftiits  me  permet  de  poser  quelques  conclusions  : 

1"  La  ponction  de  la  poitrine  pratiqa6e  avec  un  trocart  fln,  et  en  fkisant  l'aspl- 
ration,  est  une  op6ration  absolument  inoffensive  et  facllement  accepl6e  par  Ies  ma- 
lades.  Je  donne  la  preference  au  trocart  de  M.  Potaln,  avec  lequel  on  n'est  pas 
expose  ă  leser  le  poumon  lorsque  cet  organe  se  rapproche  de  la  canule  k  la  fin  de 
roperation. 

La  petite  pîqfire  gu6rit  trfes-rapidement;  si  nombreuses  et  si  rapprocWes  qu'aient 
616  Ies  piqâres,  m6me  dans  Ies  pleuresies  purulentes,  l'orifice  n'est  Jamais  derena 
fistuleux. 

2»  L'operation  est  inflniment  plus  facile  et  mieux  support6e  qu'avec  le  procâdâ 
de  Reybard.  L'ecoulement  est  regulier  et  conţinu,  quelle  que  soit  la  conslslance  du 
liquide.  II  faut  environ  dix  minutcs  pour  enlever  2,000  grammes  de  liquide. 

Pas  d'angoisse  et  peu  de  toux ;  celle-ci  n'apparait  ordinairement  que  lorsque 
1,000  â  1,200  grammes  de  liquide  se  sont  6couI6s. 

3»  L'eflel  constant  et  immediat  de  la  ponction  avec  le  trocart  fin  a  6t6,  outre  Ia 
cessation  de  la  dyspnâe,  la  chute  de  la  temp6rature  et  une  amelioration  sensible 
dans  l'etat  general  du  malade. 

Cest  dans  Ies  conditions  inverses  que  nous  trouvons  l'indication  de  la  thora- 

de  la  Presse  qui  n'en  ont  soufll6  mot,  ă  Texception  de  M.  Dechambre  dans  la  Gautte  hebdoma- 
daire,  f  ai  tXi  convin  ă  signaler  au  public  le  proceda  brutal  du  propriâtaire  d'un  ^tablissement 
tbermal  que  je  ne  veux  pas  aulrement  dăsigner  et  pour  cause,  envers  un  bonorable  et  trfeS' 
iotelligent  confrere  qui,  aprfes  avoir  rendu  pendant  dix  ans  Ies  meilleurs  services  ă  cet  £ta- 
blissement  od  ii  s'ilait  fait  une  notoriâtâ,  en  a  ei6  busquement  et  brutalement  expu!s&  Ce 
confrfere,  maiheureusement,  n'ătait  pas  pourvu  d*un  titre  ofBciel,  —  cette  station  n'a  pas 
encore  d'inspecleur  —  ii  est  donc,  pieds  et  poings  liâs,  livra  ă  la  discretion  dii  propriălaire, 
et  vons  voyez  ce  que  le  propriâlaire  a  fait  de  son  droit  souverain. 

Je  pourrais  citer  par  centaines  des  exemples  d'inlol^ranls  abus  commis  par  Ies  propriitaireg 
de  sources  d'eaux  min^rales  contre  des  mMecins  bonnftles  et  capables,  que  leur  tilre  oflUciel 
n'a  pu  souvent  garanlir  contre  des  vexations  incessantes  et  des  conspirations  organis^es. 

Aussi  ă  mon  sens,  toute  loi  sur  ies  eaux  minerales  qui  ne  visera  pas  ces  trois  termes» 
L'inspecleur, 
Le  public. 
Le  propriâtaire ; 

LMnspecteur,  pour  entonrer  sa  nomination  de  toutes  Ies  conditions  possibles  de  capadtd  et 
de  moralilă,  pour  lui  donner  des  attribulions  nettes  et  dărmies; 

Le  public,  pour  Iui  assurer  toutes  Ies  garanties  d'une  administration  intelligente,  prudente 
et  peu  onireuse  de  l'usage  des  eaux; 

Le  propriâtaire,  pour  fizer  ies  limites  de  son  droit  et  de  ses  prâtentions  envers  le  poblio  et 
rinspecleur ; 

Toute  loi  qui  ne  visera  par  ce  triple  but  sera  une  loi  i  refaire  et  qni  sera  refalte. 

Je  sais  bien  que  nos  libârâtres  vont  crier  au  monopole,  au  privildge,  vont  invoquer  le  grand 

Digitized  by  VjUUy  ItT 


154  fUNION  IlfiDIGALE 


cent^se.  Des  que  le  thermom^tre  marque  Ie  soir  une  âlevation  assez  notable  de  la 
temperature  pendant  un  ou  deux  jours,  si  surtout  11  existe  eu  mame  temps  Ies 
signes  d'un  6panchement  suffisant,  l'operation  est  imm^diatement  pratiquee;  des 
boissons  nitrees  seules  completent  en  general  le  traitement. 

4«  Dans  Ies  cas  de  pleuresie  simple,  la  guerison  a  ete  le  plussourenttres-rapide. 
Une  seule  ponction  a  suffi  dans  bon  nombre  de  cas  (obs.  1 ,  3,  4,  5).  Mame  dans  Ies 
cas  de  pleuresie  survenue  conune  complication  d'une  maladie  grave,  et  cela  est 
bien  remarquable  quand  on  reflechit  â  Ia  tendance  aux  6panchements  s^reux  dans 
certaines  afTections  chroniques,  le  liquide  en  general  ne  s'est  pas  reproduit  apres  U 
ponction  (obs.  7,  9,  10,  11,  12). 

5»  Chez  quelques  malades,  la  ponction  a  6te  Ie  traitement  â  peu  pris  exclusif  de 
Ia  pleuresie.  EUe  a  remplace  dans  Ia  plupart  des  cas  Ie  vesicatoire  et  âtait  de  beau- 
coup  preferee  par  ceux  des  malades  auxquels  11  en  avait  6t6  applique  avânt  leur 
entree  â  Thâpital. 

6»  Nous  avons  pu  constater  deux  fois,  chez  Ie  malade  de  l'observation  deuxieme 
et  chez  une  personne  entree  ii  y  a  quelques  jours,  qu'avec  Ies  signes  d'une  pleuresie 
etendue  on  peut  ne  retirer  que  peu  ou  pas  de  liquide,  lorsque  Ia  maladie  ne  remonte 
pas  â  plus  d'une  dizaine  de  jours.  Dans  ces  cas,  malgre  l'eteadue  de  la  matite.  Ie 
thorax  n'avait  subi  que  fort  peu  de  distension.  Par  contre,  une  matite  assez  limilee 
repond  quelquefois  â  un  epanchement  considerable. 

7°  Deux  fois  Ia  pleuresie  est  devenue  purulente  apres  Ia  premiere  ponction. 
Dans  l'un  des  cas,  des  symptdmes  cerebraux  graves  et  l'etat  cachectique  du  malade 
pouvaient  expliquer  cette  transformation.  II  n'en  fut  pas  de  mSme  pour  Ie  malade. 
de  l'observation  14  qui  etait  jeune,  robuste  et  dans  de  bonnes  conditions  de  sânte 
anlerieure.  La  ponction  et  I'aspiration  sont-elles  pour  quelque  chose  dans  ce  resultat? 
Mais  alors  pourquoi,  dans  des  conditions  inflniment  moins  favorables,  la  mame  m6- 
tbode  de  traitement  n'a-t-elle  pas  eu  ces  consequences  fâcheuses  ? 

8»  L'innocuile  des  ponctions  successives,  Ia  possibilite  de  faire  avec  I'aspiration 
des  lavâges  et  des  injections  de  teinture  d'iode  dans  la  plevre  malade,  m'ont  con- 
duit  â  generaliser  cette  methode  de  traitement  dans  Ies  pleuresies  purulentes  en  ce 
moment  dans  mes  salles.  Les  r6sultats,  Jusqu'ici,  n'ont  rien  de  probant,  puisque, 
dans  un  cas,  je  viens  d'âtre  force  d'en  arriver  â  l'operation  de  I'empyeme,  et  que, 
dans  l'autre,  l'etat  general  du  malade  fait  craindre  de  ne  pouvoir  pas  prolonger 
longtemps  l'experience  des  ponctions  successives. 

mot  de  liberte  Peu  m'en  soucie,  et  je  riponds  en  altârant  lâgferement  le  mot  d'une  grande 
victime  de  la  libertâ :  O  sainle  libertâ,  que  de  sottises  on  dit  el  on  fait  eu  ton  nom  I 

PassoDs  ă  d'aulres  actualitâs. 

L'affaire  de  l'inspectorat  gtoăral  de  l'ordre  de  Ia  mfidecine,  place  que  Ia  mort  si  regrettable 
de  M.  Denonvilliers  a  laiss^e  vacante,  n'est  pas  terminăe;  on  assure  mame  qu'elie  n'arrivera 
pas  de  sitAt  k  une  solution.  M.  Ie  ministre  de  l'instruRtlon  publique  aurait  fait  cette  conces- 
sion  a  la  commission  du  budget  de  r^duire  le  nombre  des  inspecteurs  gtodraux  au  chiSre 
de  14.  Or,  la  mort  de  M.  Denonvilliers  a  r6duit  ce  nombre  ta  14,  et  M.  le  ministre  aurait,  dit- 
on,  promis  de  ne  faire  aucune  nomination  avânt  que  ne  se  produise  une  vacance  nouvelle. 
n  va  donc  7  avoir  interr^gne  ou  plut6t  suspension  de  rinspectorat  des  Facult^  et  des  £coIes 
de  mideclne.  Y  aura-l-il  ă  cela  de  grands  inconvânientsî  je  Tignore.  Si  ne  pas  faire  parler 
de  soi  est  un  signe  d'hoân^tetâ,  Tinspectorat  de  M.  Denonvilliers  a  dft  itre  le  plus  honnâte  des 
inspectorals.  M.  Denonvilliers  ne  disait  rien  et  n'dcrivait  pas  davantage.  Ses  rapports  —  ii  doit 
en  avoir  fail  —  sont  enterrâs  dans  les  cartona  du  ministere.  Ce  qu'a  fait  M.  Denonvilliers,  la 
direclion  qu'il  a  imprim^e,  les  modiflcations  ou  amălioralions  qu'il  a  inlroduites  dans  l'ensei- 
gnemenl  et  dans  les  âtudes,  tout  cela  est  lettre  close  et  nous  ne  savons  rien.  II  est  donc  assez 
dilBcile  d'apprteier  le  degr6  d'importance  et  d'utilitâ  de  cette  fonction  i\6\6e.  La  pr&omplion 
est  qu'elle  doit  avoir  sa  raison  d'fttre,  mais  ii  serait  peut-6lre  ulile  d'telairer  l'opinion  k  cel 
egard. 

On  assure  encore  qu'il  a  it€  ăMH  en  principe  qu'â  Pavenir  rinspectorat  serait  incompa- 
lible  avec  Ie  professorat.  Celle  raesure  est  fort  sage,  el  l'on  ne  comprenait  gufere,  en  effel,  un 
inspecteur  «'inspeclant  lui-mftme  ou  inspectant  ses  propres  collfegues  d'une  Facull^.  Professeur, 
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Cependant  eette  methode  ofiGre  des  avantages  âvideots.  Aussit5t  que  le  pus  a  ete 
aileve  de  la  plevre,  toiţjours  nous  voyons  la  fl^vre  tomber,  l'appetlt  revenir,  Ies 
tvtes  se  relever.  Mais,  en  mame  temps,  le  poumon  afTaisse  n'a  pas  eu  Ie  temps  de 
te  laisser  brider  par  d'epaisses  fausses  membranes.  Avec  Ia  soustraclioa  du  llquide, 
ii  reprend  une  pârtie  de  son  volume  et  diminue  d'autant  la  cavite  â  obliterer.  En 
iqtetaiU  assez  frequemment  ces  aspirations  et  en  y  ajoutant,  si  on  Ie  juge  conve- 
ndtie,  des  lavages  et  des  injeclions  modiflcatrices,  on  peut  attendre  la  guârison 
sans  produire  de  traumatisme  important,  le  foyer  purulent  tenu  constamment  â 
l'abri  du  contact  de  l'air. 

Cette  question,  au  reste,  est  aujourd'hui  â  l'etude.  Je  ne  doute  pas  que  Ies  essais 
Doohteux  faits  en  ce  moment  par  ceux  de  nos  collegues  qui  cherchent  comme  moi 
Uraleur  de  la  nouvelle  metbode  des  ponctions  thoraciques  avec  aspiration,  necon> 
duisent  â  de  serieux  progres  dans  le  traitement  de  la  pleuresie,  et  de  la  pleuresie 
parulente  en  particulier. 
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U  MSITAUIIB  kt  POIirr  BB  TUB  CHIMIQDB,  TOXIGOLOCIODB  BT  MftMOO-LtOiL  (<); 

Par  E.  UoiioLUE,  d.-h.,  et  G.  Homolle,  interne  des  hdpitaux  de  Paria. 

ANALTSE  £LţllENTAIRE. 

La  moyenne  de  trois  analyses  nous  a  donni  Ies  resultats  suivants : 

C.  62,08  H    8,23 

Ces  chiCRres  difi^ent  peu  de  ceux  donnes  par  la  digitaline  chloroformique  dans 
notre  meoioire  de  1864 : 

C    62,85  H    7,62 

n  est  impossible,  avec  ces  donnees  et  sans  connaitre  le  poids  anatomique  d'une 
sobstance  qui  ne  forme  pas  de  combinaisons  definies,  de  determiner  une  formule 
etacte. 

Nous  n'avons  pas  constate  de  difTerences  importantes  entre  la  digitaline  cristal- 
liiee  et  la  digitaline  chloroformique,  au  triple  point  de  vue  de  I'amertume,  des 
reacUons  et  propri^tes  chimiqueS,  et  enQn  de  I'action  physiologique  ou  plut6t 
toiique. 

10  Soite.  —  Yoir  Ies  namiros  des  9  et  13  joillet. 

9  «Uit  lew  igt\,  inspecteur  gfoiral,  U  6tait  leur  snpârieur ;  c'^tait  au  moius  bizarre.  Ce 
carnal  devait  cesser. 

Or  ii  arrive,  assore-t-on  toujours,  que,  maigrâ  la  suppression  dn  cumul,  trois  professeurs  de 
lotre  Facultâ  solllciteot  rinspectorat.  Dans  une  de  mes  derni^res  Causeriet,  je  ne  parlais  que 
de  deux  professeurs-candidals,  ii  paralt  qu'i!  y  en  a  trois  aujourd'huL  Que  l'un  des  trois 
irrive  au  but  de  «on  ambition,  et  voilii  de  toute  odcessilâ  une  chaire  vacante  ă  la  Facult&  II 
te  dit  a  ce  sujet  beaucoup  et  beaucoup  d'autres  cboses,  mais  dans  ce  temps  caniculaire  ii  faut 
ţarder  ane  poire  pour  la  soif.  D*  Sihplicb. 

EpUm^rldc»  MMleales.  —  27  Jdillit  17U. 

Pibanlt,  D.-M.,  Plnmet,  chirrugien,  Bourgeois,  maire  de  Nogent-sur-Seine,  etc,  attestent 
qa'on  nommâ  Pierre  Thâvenin,  jardioier,  alteint  d'une  hydropisie  universelle  (anasarque),  et 
tMit  pris  de  rendre  râme,  a  m  compl6tement  guâri  par  H.  Ters,  chirurgien  ordinaire  du  roi, 
ia  mojeo  de  passes  magoătico-animales.  —  A.  Cli. 

Paix  GoDABD.  —  SociE»  DE  BIOLOGIE.  —  Lcs  membres  do  Bureau  de  la  Sociitf  d«  Bio-^ 
lofit  rappellent  aux  personnes  qui  voudraient  concourir  pour  le  Prix  Godard,  que  ieurs  m4- 
moires,  manuscrits  ou  imprimâs,  traitant  d'un  tiyet  te  rattachant  k  ta  Biologie,  pourront  6tre 
idreaste  au  Secr^taire  gân^ral  de  la  Socvtli  jusgu^au  31  ao(U  1873. 

Le  prix  Godard  sera  d^cemâ  dans  le  mois  de  janvier  1873  et  sera  de  1,000  francs. 

Le  si^e  de  Ia  Sociâtâ  de  Biologie  est  ru«  d*  e6cole-dt-tUdtcint,  n*  15.  Paris. 
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Le  degre  d'amertume  determini  par  la  mdlhode  de  dilution,  offre  k  peine  une 
nuance  un  peu  plus  prononcee  pour  Ia  digilaline  cristallisee. 

Les  proprietis  chimiques  soni  pour  ainsi  dire  identiques;  Ies  reacUons  sont  lea 
m^mes,  mais  la  digilaline  chlorofbrmique'esl  un  peu  plus  soluble  dans  l'eau  el  l'al- 
Cool  faible.  Elle  abandonne  ă  l'elher  pur  une  matiere  râsinolde,  molie,  aromatique 
et  de  la  digitalose.  Enfin  elle  relient  encore  un  peu  de  digitalide  qui  paralt  fociliter 
ia  solubilite  dans  l'eau. 

Des  experiences  comparalives  insliluees  pour  etudier  Ia  puissance  toxique  des 
deux  produils  (digilaline  cristallisee,  digilaline  cblororormique)  n'ont  pas  permis 
de  constaler  un  degre  d'energie  sensiblemenl  plus  grande  ă  I'une  qu'â  I'autre. 

II  nous  parail,  de  plus,  qu'il  sera  de  toute  impossibilile,  dans  une  expertise 
midico-legale,  de  ramener  ă  l'elat  crislallin  Ia  parcellc  de  poison  sur  laquelle  on 
opere;  tandis  que  Ia  solubilile  dans  le  chioroforme,  l'amerlume  intense,  Ia  reaction 
chlorhydrique  et  enfln  l'aclion  loxique  sur  la  grenouille,  formeront  des  6l6mentsde 
eonviclion  les  plus  souvent  sufllsanles. 

La  digilaline  obtenue  direclemenl  par  ragilalion  avec  Ie  chlorororme  d'un  macere 
de  digitale,  est  plus  belle  que  celle  preparee  au  moyen  du  tannate;  mais  nous 
avons  dit  quelle  faible  proporlion  donnait  ce  procede.  Les  liqueurs  digitaliques 
restent  chargees  d'une  proporlion  considerable  de  principe  amer  que  Ie  chioro- 
forme n'en  peut  isoler;  peul-elre  en  ralson  de  sa  combinaison  avec  la  digitalide. 
Reprises,  en  effet,  par  l'ancien  procede,  elles  ont  donne  un  tannate  dont  nous 
avons  separe  une  nouvelle  quantile  de  digilaline  chloroformique  qui  a  pu,  ă  son 
tour,  Mre  amenee  â  l'etat  crislallin,  au  moyen  de  lavage  ă  I'alcool  faible  (44» 
eenUsim.).  Faut-il  supposer  que  les  porlions  solubles  separees  par  ces  lavages,  cons- 
tituent une  digilaline  dilTerant  de  celle  que  nous  avions  obtenue  sous  forme  cris- 
taliine?  ou  blen  lobstacle  ă  la  cristal lisalion  tient-il,  comme  dans  la  melasse,  ă  la 
presence  de  cerlains  corps  combines  ou  simplement  juxtaposes.  En  d'aulres  lermes, 
faut-il  admellre  dans  la  disilale  pourpn  e  plusieurs  principes  amers  douis  des 
mSmes  propriel^s  organolepliques  et  ne  diflerant  que  par  quelques  caracteres  phy- 
siques  ou  chimiques?  Les  experiences  suivantes  nous  paraissent  permetlre  d'afOr- 
mer  le  contraire. 

Les  liqueurs  alcooliques  faibles,  provenant  des  lavages  de  la  digilaline  cristal- 
lisee, agitees  avec  une  petite  quantile  d'oxyde  de  plomb  hydrate  prepare  par  preci- 
pitation  du  sous-acelale,  soni  filtrees  et  melees  ă  du  charbon  animal  lave.  Le  me- 
lange  seche  est  repris  par  I'alcool  ă  95»  cenlisim.,  el  donne  une  nouvelle  quantile 
de  digilaline  crislallisee,  dont  ii  faut  separer  encore  une  petite  porlion  soluble  dans 
I'alcool  faible,  mais  suscepUble  d'elre  amenee  presque  enlierement  â  l'elat  crislal- 
lin par  le  meme  procedd. 

En  presence  des  resultats  si  nets  qui  nous  montraient  dans  Ia  digitale  l'existence 
d'un  seul  principe aclif  amer,  nouselions  conduitsă  nous  demander  si  la  digilaline 
soluble  (digilaline  de  Merck)  constituait  un  principe  Immediat  distinct,  dou6  de 
caracteres  verilablemenl  speciflques.  Voici  l'experience  que  nous  avons  faite  pour 
nous  edifler  sur  ce  sujet : 

20  grammes  de  digilaline  de  Merck  sont  traites  par  I'alcool  a  95»  centisim.  qui 
n'en  dissout  que  7  grammes  40.  Celle  porlion,  evaporee  â  l'air  libre,  se  presenle 
sous  l'aSpect  d'un  vernis  jaune  pale,  fendille,  non  hygrometrique;  ses  reactions  ne 
different  que  par  leur  inlensite  de  celles  de  Ia  digilaline  chloroformique;  son  amer- 
tume  est  sensible  dans  une  solution  â  O  gr.  006  par  litre. 

Traitee  par  Ie  chioroforme,  elle  lui  abandonne  1,80  de  digilaline  presque  pure^ 
qui,  apres  lavage  â  la  benzine  et  â  l'elher,  est  redissoute  dans  I'alcool  ă  95»  een- 
tetim,  etcristallise. 

Les  12  grammes  60  insolubles  dans  I'alcool  â  96»  centisim.  sont  trait6s  par  I'al- 
cool ă  80»  centisim.;  on  obtient  ainsi  8  gr.  10  d'une  matiere  qui  se  depose  en 
ecailles  brunes,  seches,  transparenles,  insolubles  dans  le  chioroforme,  d'une  amer- 
tume  iris-alTaiDlie,  mais  dont  on  peut,  apres  l'aclion  de  l'hydrate  de  plomb,  s6parer 
une  nouvelle  quantile  de  digilaline  pure. 
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Le  residu  (4  gr.  50)  presente  une  masse  blanchâtre ,  pulverulente,  conservant  ua 
pea  d'amertuine,  et  assez  analogue  au  digilalin. 

Nous  avons  constate  une  decroissance  des  efTets  toxiques  en  comparant  la  digita- 
line  pure  â  celle  de  Merck  et  celle-ci  au  produit  qu'ea  separe  l'alcool  â  80"  cenUsim. 

Deui  faits  ressorlent  evidemment  de  ces  recherches  : 

1<>  La  digilâliae  dite  soluble  est  uo  produit  complexe  dans  lequel  Ia  digitalino 
pure  est  unie  ă  une  proportion  notable  de  matieres  inertes; 

2»  Le  degre  de  purele  influe  d'une  maniere  considerable  sur  la  solubilite  dans 
Vean.  de  sorte  que  celle-ci  semble  £tre  en  raison  inverse  de  l'aulre. 

EnOn,  nous  regardons  comme  parfeitemenl  demontree  la  proposition  suivante, 
quiresume  nos  recherches  chimiques  :  fi  n  existe  dans  ta  digitale  pourprie  qu'un 
teul  principe  actifamer,  merifnnl  le  nom  de  digilnIiM  (1). 

La  substances  qui  accompagnent  la  digilaline  dans  la  plante  sont  connues  grâce 
aui  travaux  de  Quevenne,  de  Kossmann  et  aux  nutres.  Elles  n'olTrent,  en  general, 
qa'ao  interât  purementcbimique;  nous  voulons  seulement  appeler  l'altention  sur 
tamatiere  acide,  grasse,  vireuse,  nauseabonde  separee  par  la  benzine  {acide  digito' 
Uique),  dont  les  effets  toxiques  diOferent  de  ceux  de  la  digitaline.  (V.  Archivet 
gtnfrales  de  medecine,  juillel  1861.) 

En  resum6,  la  conclusion  pratique  â  laquelle  conduit  l'^tude  de  Ia  digitaline  cris- 
Ullis^  peut  se  formuler  dans  les  propositlons  suivantes : 

La  digilaline  est  un  principe  immediat  d'une  nalurebien  d^flnie,  un  medicament 
dane  composition  toujours  identique. 

Eile  a  sur  le  coeur  une  influence  regulatrice  et  ne  devient  un  agent  perturbateur 
qot  dana  les  cas  oii  l'on  a  depasse  les  doses  Iherapeutiques. 

Enfin,  sa  pr^paration  entraine  l'^limination  d'une  mati^re  nausăeuse  toxique, 
acide  diţ/itoUique,  qui  l'accompagne  dans  ia  plante. 

Si  la  digitaline  n'a  pas  ele  unanimement  accueillie  par  le  Corps  medical,  on  peut 
npliquer  ce  fait :  1»  par  la  qualile  tres-dilTerente  des  produits  livrds  au  coramerce 
sous  ie  nom  de  digilaline  (v.  Goelhals,  Histoire  chimique  de  la  digitaline.  Gând, 
1864); —  2»  par  la  divei^ence  des  opinions  emises  et  le  desaccord  des  descriptions 
donnees  par  les  cbimistes  qui  n'agissaient  pas  sur  des  produits  idcntiques. 

Uo  autre  fait  non  moins  fâcheux,  c'est  qu'en  general,  les  auleurs  n'ont  pas  tenu 
un  compte  suffisant  des  travaux  anterieurs  â  leurs  recherches;  de  lâ  des  redites  ou 
des  conlradiclions,  et  surtout  une  synonymie  qui  n'a  pas  peu  contribui  ă  compli- 
qner  la  question.  On  a  cree  des  noms  nouveaux  pour  des  produits  deja  denommăs, 
on  a  altribue  des  noms  anciens  ă  des  corps  pour  esquels  ils  n'avaient  pas  ete  cr6es; 
le  nom  mftme  de  digitaline  a  6t6  enlere  au  principe  actifamer,  ainsi  d6nomm6  des 
l'origine. 

II  serait  inutile  et  fastidieux  de  faire  ici  l'enumeration  des  noms  plus  ou  moins 
laroques  dont  s'est  trouvee  ainsi  encombree  l'etude  de  la  digitale;  mais  ii  y  a, 
cn>yon8-nous,  justice  ă  rappeler  que  Ies  corps  etudies  dans  le  premier  memoire 
d'Homolle  et  Quevenne  sont,  aujourd'hui  encore  ceux  sur  lesquels  on  posside  les 
donnees  les  plus  certai  nes. 

Disons,  enfln,  que,  depuis  bient&t  trente  ans,  la  th6rapeutique  est  dou^  d'un 

agent  nouveau,  ^nergique,  constant  dans  ses  efTels,  et  consacra  par  la  plus  large 

aperimentation. 

{la  suite  â  un  prochain  numtfro.) 

(i)  L'nnicilă  du  principe  actif  araer  de  la  digitaline  nous  paraţi  ressortir  «galeraent  des 
ap^rimentations  nombreuses  failes  derni*!remenl  sur  les  grenouilles  ă  l'hdpilal  mililaire  du 
Gros-Caillou.  Si  ces  exp^riences  ne  permelfcnl  pas,  en  effet,  de  se  prononcer  sur  finlensitâ 
relative  d'action  des  divprses  digilalines  Homotte,  Natiielte,  Merck,  Tronsitor/f,  Merson,  digi- 
taline ciiioroformlque  extraite  des  fleurs,  des  graines,  du  suc  de  la  digilale  pourprie,  des 
feailles  des  dlgilales  jaune  et  ferrugineuse,  elles  conduisent  au  moins  ă  admeltre  une  action  de 
ntoe  Datore,  des  elîels  physiologiques  semblables,  indiquiot  idenlitâ  du  principe  actif. 
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ACADÎIMIES  ET  SOCIfiTES  SAVANTES 

ACADillE  DES  SCIENCES 

Dans  le  mămoire  dont  f  ai  dit  un  mot  samedi  dernier,  et  qui  a  poar  objet  Mude  de  Nvola- 
tion  du  glycogfene  dans  Pceuf,  H.  CU  Bernard  rappelle  qu'en  1848  ii  a  dteouvert  le  sucre  (glj- 
cose)  dans  Ie  foie  des  animaox  ă  Tâtat  physiologique,  et  quMl  a  âabli  par*de  nombrenses 
ezpiriences  que  la  prâsence  du  sucre  dans  l'organe  hâpatiqae  est  enti^rement  indăpendante 
de  l'alimentation. 

En  1855,  ii  a  trouv6  que  le  sucre  do  foie  dărive  d'nne  matiire  fixte  dans  le  tissn  h^palique 
et  11  a  montrâ  par  une  expârience  capiiale  dans  I'histoire  de  la  gljrcogăntoe  animale,  Texpi- 
rience  du  lavage  du  foie,  que  cette  substance  continue  ă  se  transformer  en  sucre  aprto  la  mort 
et  sans  l'intervention  vitale. 

En  1857,  suivant  le  cours  de  ses  expdriences,  M.  Ci.  Bernard  a  sâparâ  eette  matiire  glyeo- 
gfene  et  ii  a  fait  voir  que  ses  caractferes  pbysico-chimiques  sont  tout  ă  fait  senblables  ă  eeux 
de  Tamidon  v^âtal. 

En  1859,  poursuivant  I'origine  de  cette  matiftre  glf  cogtae ,  ii  a  signaK  sa  prunce  dans  Ies 
organes  placentaires  des  mammifferes  et  dans  la  membrane  vitelline  des  oiseaux,  ainsi  que  dans 
un  grand  nombre  d'animaux  infârieurs  ou  ft  l'^tat  de  larve  ou  de  cbrysalide. 

A.  la  m£me  6poque  ii  montra  que,  cbez  Ies  ruminants,  on  peut  assister  en  quelque  sorte  k  la 
naissance  des  ceUules  glycog^niques  sur  la  face  interne  de  l'amnios.  Ui  elles  forment  des  pu- 
pilles  ipitbiliales,  ă  leur  summum  de  dâveloppement  vers  le  milieu  de  la  gestation,  et  elles 
disparaissent  ensnite  ă  mesure  que  la  fonction  glycogănique  apparalt  dans  le  foie.  Hăis  ce  n'est 
pas  seulement  cbez  Ies  mammiftres  qu'on  peut  obserrer  ainsi  T^volution  des  cellnles  glycog^ 
niques;  cbez  Ies  oiseaux  (poulets,  canards),  ii  est  encore  plus  facile  de  la  suivre  ă  toutes  lea 
p^riodes  de  Tincubation. 

On  Toit,  cbez  ces  derniers,  que  l'âvolution  glycogânique  part  de  la  matricule ;  elle  s'^tend 
peu  k  peu  dans  le  feulUet  moyen  ou  yasculaire  du  blastoderme,  ă  mesure  que  celui-ci  s'61argit 
et  se  dâveloppe. 

Dans  leur  prolifiration.  Ies  cellules  glycogâniques  se  raogent  d'abord  sur  le  trajet  des  veuies 
ompbalo-m^ntâriques,  et,  k  des  piriodes  uitirieures  de  dâveloppement.  Ies  extrămităs  des 
veines  viteliines  forment  de  văritables  villosit^s  giycogăniques  qui  flottent  dans  la  substance 
du  jaune  en  formant  des  replis  nombreux  k  la  surface  interne  du  sac  vitellin. 

De  mSme  que  dans  le  foie  et  dans  le  placenta  des  mammifferes,  le  glycogfene,  dans  le  blasto- 
derme des  oiseaux,  se  pr^nte  sous  forme  de  granulationi  arrondies  renferm^es  dans  des  cel- 
lules glycoginiques,  d'une  maniere  tr^-analogue  k  ce  qui  se  voit  pour  Ies  granules  d'amidon 
dans  Ies  cellules  v^âtales. 

Cbez  Ies  oiseaux  comme  cbez  ies  maouniferes.  Ies  granulations  de  glycogine  existent  d'abord 
d*une  mani^  difTuse  dans  Ies  organes  embryonnaires  transitoires,  el  c*est  ultirieurement  que 
Ies  granulations  de  glycog^ne  apparaissent  dans  le  foie  pour  y  persister  k  ViM  adulte. 

Cbez  Ies  oiseaux  comme  cbez  Ies  mammifires,  la  glycogăntoe  animale  coostitue  une  v6ri- 
table  ivolution  cbimique  de  principes  amidonnăs,  restie  jusqu'alors  inconnue  aux  histologistes 
et  aux  pbysiologistes. 

Voici  en  quels  termes  M.  Ci.  Bernard  a  termina  sa  communication: 

«  Telles  sont  Ies  conclusions  auxquelles  je  m'âtais  arrită  d'aprfes  mes  expâriences  de  1859- 
1863.  Cest  en  ce  point  que  j«  reprends  aujourd'hui  mes  recbercbes  nouvelles  dans  mon  ensei- 
gnement  de  physiologie  g^n^rale  an  Mus^um  d'Histoire  naturelle.  A  mesure  que  j'avanoe,  U 
question  s'âciaire,  se  simplifle,  et  la  pbysiologie  g^nârale  vient  nous  dâmontrer  de  plus  en  plus 
qu'il  existe  une  glycogân^  animale  aussi  bien  qu'une  glycogtoise  v^âtale,  s'accomplistant 
toutes  deux  par  un  mfeanisme  semblable.  » 

Des  âtudes  qu'a  annonc^es  M.  Jamin  sur  Tabsorption  cutanie,  et  dont  j'ai  âgalement  parii 
dans  mon  prte^dent  bulletin,  je  mets  sous  Ies  yeux  du  lecteur  Ies  cbilTres  suirants  qui  offirent 
un  iut6r6t  vdritable: 

Un  bomme  de  bonne  constitutlon  absorbe  environ  4,000  grammes  de  nourriture  par  joor; 
U  expulse  1,500  grammes  de  risidus,  et  ii  assimile  2,500  grammes  de  matiâres  qui  dispa- 
raissent en  vingt-quatre  beures,  soit  par  Ies  poumons,  soit  par  la  peau.  Cest  une  perte  de 
100  grammes  environ  par  beure.  En  r^lită,  cette  perte  n'est  pas  uniforme ;  elle  atteint  125 
grammes  aprfes  le  dlner  et  diminue  progressivement  pendant  la  nuit  jusqu'au  dâjeuner  du  len- 
demain ;  elle  6tait,  pour  nous,  ^gale  4  80  grammes  environ  entre  six  et  sept  beures  du  matio. 
Apris  le  d^jeuner,  elle  s'activait  de  nouveau,  diminuail  pendant  le  repos  et  augmentait  pai 
l'exercice;  elle  alteignit  340  grammes  pendant  une  promenade  en  plein  soleil.  Elle  est  due  â 
deux  causes:  ă  la  respiration  et  ă  Tăvaporation,  par  Ia  surface  totale,  descorps,  ea  tenanl 
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eompte  de  cet  iUmeat  essendel.  M.  Durieu  a  dâconvert  qne  tout  iodivida  conserve  un  poids 
innriable  dans  un  bain  dont  ia  tempărature  est  modârte,  et  que  U.  Durrieu  nomme  iso- 
thmni;  ii  gagne  et  absorbe  si  la  tempdrature  est  abaissăe ;  ii  perd,  au  contraire,  si  cUe  est 
ikiie,  et  cette  perte  croit  trto-rapidement  quand  rtehauffement  de  l'eau  augmente  de  36  & 

Arant  le  bain,  une  personne  perd  dans  Tair  80  grammes  par  heure :  soit  30  grammes  par  Ia 
RspiratioD  et  5tf  grammes  par  la  pean;  pendant  Pheure  qui  s'Scoule  apr&s  ce  bain  et  au  sor- 
lir  de  Ia  piscine.  Ies  condiţiona  sont  tout  autres:  la  m£me  personne  perd  un  poids  beaucoup 
moiiis  considdr^le  et  scuvent  nnl ;  on  a  m6me  reconnu,  une  fois,  une  16gfere  augmentalion. 

En  rtenm^,  pendant  l'heure  qui  suit  imm^diatement  un  bain  chaud,  le  corps  humain  ne 
lait  phis  des  pertes  de  poids  sensibles,  et  Ie  plus  souvent  ii  reste  stationnaire  malgrâ  I'âvapo- 
ntioD  et  Ia  respiration.  Or,  comme  la  quantitd  d'eau  ezhalâe  ne  peut  £tre  moindre  apr6s 
qn'nant  Ie  bain,  et  qu'elle  doil  au  contraire  £tre  plus  grande  &  cause  de  l'itat  d'humiditâ  de 
rtpidenDe,  on  ne  peut  attribaer  Ia  diminution  obserrâe  qu'k  Ia  moindre  qnantitâ  d'acide  car- 
bodque  expird.  —  M.  L. 


L£GISLATION 
M  L'BmBianBMBinr  bb  L'BUHaoa  bb  la  HtoBcuiB  bt  bb  la  phakmacib 


Aaaemklfe  ■««•■ale<  —  Siance  dn  38  join  1872. 

HiPTORT  bit  an  nom  de  la  commlssion  chargie  d'examiner  Ia  proposition  de  loi  de  MM.  Naqor,  Boira- 
cnu,  Cbstuimek  et  plasieors  de  leurs  coUigues,  tendant  ii  ce  qu'il  soit  nomm6,  dans  TAssemblâe 
iBtionale,  ane  commission  de  qainze  membres  pour  6tudier  la 

ttTUION  «fiNfiHALB  BB  LA  LâGISLATION  BB  L'AN  XI,   BN  CB  QDI  CONCBENB  L'BRSEI- 
«NBIIBIIT  ET  L'BXEHCICB  BE  LA  H^DECIIIB  ET  BE  LA  PBAEMACIB 

Par  M.  01  SiLVAKDT,  membre  de  l'Assemblie  naţionale. 

Messienrs,  Ia  commission  que  vous  avez  chargie  d'examiner  Ia  proposition  tendant  k  Ia 
r^viiion  de  la  loi  de  Tan  XI,  n'a  eu  qu'ă  se  d^fendre  contre  Ies  entralnements  d'un  pareil 
sujet  Au  d6but  de  cette  îtude  comme  de  toutes  r«Iles  auzquelles  nous  convie  la  reforme 
detenue  sur  plusieurs  points  n^cessaire  de  Ia  l^slation  qui  nous  răgit  depuis  soixante-dix  ans, 
se  pouil  Ia  grande  question  de  choix  ă  faire  entre  trois  systâmes  :  l'nction  exclusive  de  l'^tat 
ifone  part,  de  Tautre,  Ia  liberia  absolue,  ou  enfln  cette  transaction  entre  Ies  deux  principes 
coQlraires,  qui  compose  le  fond  de  toutes  nos  inslitutions,  qui  est  passâe  dans  nos  moeurs,  qui 
assure  Ies  traditions  et  Tordre  sans  entraver,  quand  elle  est  bien  con^ue,  Tâmulation  el  le 
progris. 

Lasituation,  pour  aind  dire,  officielle  cr^  au  mâdecin  dans  certains  pays,  m6me  voisins 
da  nAtre,  en  Italie,  par  exemple,  a  pour  contre-partie  I'absence  presque  complete  en  Am6- 
riqne  de  tout  contrAle,  autre  que  celui  des  int^ts  privăs,  et,  en  Anglelerre,  des  restes  de 
privOâges  surann^  ociroyâs  i  d'aticietanes  corpbrations,  mais  de  privilt^ges  qui  n'existent  plus 
qae  dans  des  chartes  oubliâes,  qUe  l'âtat  des  moeurs  publiques  rend  illusoires,  dont  Ies  habi- 
ludes  de  utf  government  et  l'action  răpressive  des  tribunaux  rendent  Tabolition  sans  danger 
pour  Ia  santâ  des  citoyens  et  pour  Ia  morale.  Sans  doute,  en  France  aussi,  des  aspirations  se 
rtrttent  vers  cet  ordre  de  choses  qui  parall  conforme  anx  idâes  de  progrfes. 

Od  accepte  de  plus  en  plus  cette  pensie  de  M.  de  Montalembert :  «  Faire  de  Ia  m^decine 
Dne  administration  publique  I  de  toutes  Ies  sciences,  c'est  ia  moins  susceptible  de  cette  trans- 

fonniUon.  C'est  une  science qui  ne  comporte  pas  d'orlhodoxie,  comme  aulrefois  le  droit, 

elisrloul  comme  Ia  thtologie;  r£tat  mădecin  ne  vaut  pasmieux  que  r£tat  thăologien.  » 
Mais,  en  criliquant  le  r^gime  actuel,  si  Ies  membres  de  Ia  commission  n'ont  pu  se  dâfendre 
de  Usier  entrevoir  Ie  systime  plus  large  qu'il  conviendrait,  selon  eux,  de  Iui  substiluer,  si 
dts  vceox  d'indăpendance  se  sont  manifestăs,  qui  pourront  trouver  place  utilement  dans  l'exa- 
men  de  la  reforme  ă  entreprendre,  dăterminer  le  sens  dans  lequel  dcvrait  âtre  accomplie 
ctile  râforme,  nous  a  păru  oulrc-passer  le  mandat  que  vous  nous  aviez  confiă.  Nous  nous 
mnoes  gard^s  d'aborder  ce  terrain.  A  notre  avis,  c'eât  ălă  empi^ter  sur  l'examen  auquel  Ies 
Iweanx  devront  se  livrer  ultărieurement,  et  qui  permettra  4  l'AssembMe  d'exprimer,  sur  des 
TKiih»»  si  imporlantes,  une  opinion  en  quelque  sorte  pr^judicielle. 

te  eonsăquent,  le  rapport  que  nous  avons  l'honneur  de  vous  prâsenler,  devra  se  restreindre 
^  cet  deux  ordres  de  queslions,  dâjă  bien  assez  ătendus  : 

1*  0«H  quelle  siluation  ee  trouvent  Tenseignement  et  rexercice  de  Ia  mâdecine  et  de  Ia 
phnnade  7  Une  r^orme  des  lois  qui  Ies  r^issent  est-elle  ntScessaire  7  Faut-il  y  proc^er 
<'«teaee? 
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3*  A  qui  apparlient-il  d'eotreprendre  ce  travail  7  L'AssBinbMe  doit-«lle  s'en  ohaiger  «II*- 
mtoie  par  une  commission,  el  comnient  aera  organisme  celte  commissioD  7 

$  1.  Sur  Ie  premier  point,  l'urgence  immâdiate  de  la  reforme  a  seule  iii  discuta  au  seia 
de  la  commission.  On  a  objectâ  Ies  travaux  quMmposent  aax  pouvoirs  publics  Ia  râorganisa» 
tion  du  pays.  Ies  anndes  âcoulăes  depuis  l'ao  XI,  auxquelles  uue  ou  deux  anu^es  de  plus 
pourraient  bien  s'ajouler  sans  grand  pierii. 

Argumenta  sans  portâe.  Car  plus  Ie  temps  passe,  plus  le  mal  s'aggrave,  et,  parmi  Ies  rtor- 
ganisations  que  PAssembMe  considere  comme  comprises  dans  sa  t&che,  parmi  celles  qu'elle  a 
enlreprisea  jasqu'icl,  11  en  est  peu  qui  dâpassenl  en  imporlance  la  reconstitution  des  profes- 
sions  mădicales. 

Mais  la  n^cessilă  m6me  de  Ia  reforme  n'a  pas  H6  contest^e  et  oe  pouvait  pas  Titre.  Cetta 
uteessitâ  s'impose  comme  un  foit  d'dvidence,  et  semble  avoir  iii  reconnue  d6jă  par  FAssembl^ 
e)le-m6me.  En  efTet,  quand  un  premier  projet  sur  Ia  matifere,  projet  dont  on  peut  conlesler 
cei'taines  conclusions  et  m6me  peut-6tre  Tesprit  gănâral,  mais  dont  ii  est  impossible  de 
măconnallre  Ie  caractere  s6rieux,  fut  pr6sent6  par  Thonorable  M.  Naquet  (n'  672),  sous  le 
titre  trop  restrictif  d'enseignement  de  la  m^eoine,  la  commission  d'inilialive  s'exprima  ainsi. 
par  l'organe  de  son  rapporleur,  M.  fimiie  Caron  (v.  n*  819)  : 

«  U  commissioo,  pioiwie  de  la  nâcessil^  ob  est  TAssembliSe  naţionale  de  reprendre  lei 
travaux  inachevâs  et  Ia  rdvision  tant  de  fois  interrompue  de  la  loi  de  l'an  XI,  n'b^site  pas  i 

vous  proposer  de  prendre  le  projet :  en  consid^ralion 11  iui  senile  qu'une  coaamission 

speciale  devra  plus  tard  Un  constitui  pour  traiier  la  question  dans  son  eosemble,  enselgoe" 
meot  de  la  mâdecine,  pratique  de  Part,  dispositions  pdnales.  » 

Telle  est  la  premi^i-e  origine  de  la  proposition  qui  vous  est  soumise.  Ses  auteurs  n'ont  fait 
qu'eotrer  dans  Ia  voie  qui  leur  iliii  trac6e.  lis  y  ont  trouvâ  des  pr^denls  considfirables,  et 
Tun  de  nos  collâgues  Ies  plus  autoris^s  a  pu  dire  que,  depuis  si  longlemps  qu'il  fait  pârtie 
des  assemblâes  politiques,  11  ne  pense  pas  avoir  vu  une  session  se  passer  sans  que  des  plaintes 
eussent  iii  port^es  ă  la  tribune  contre  la  lăgislatlon  de  Tan  XI. 

Pour  ^pargner  vos  inslants,  messieurs,  permettez-nous  de  oe  pas  entrer  ici  dans  Ies  d6taiis 
de  cetle  lâgislation,  et  de  nous  en  rapporter  ă  ce  qui  a  iii  si  bien  expos6  dans  Ies  documenti 
d^jă  distribuâs  sur  cetle  question.  Nous  vous  signalerons  d'une  faţon  toute  speciale  le  remar- 
quable  rapport  pr^entâ  par  M.  Eugene  Talon  (n*  995).  au  nom  de  la  commissioo  dMoitiativ« 
saisie  de  Ia  proposilioo  m6me  qui  nous  occupe  actuellemenl,  rapport  oii  la  prise  en  considi- 
ratioo  de  cetle  proposition  est  d^clar^e  admise  ă  Tunanimitâ. 

(La  suite  h  ttn  prochain  numiro,) 
jeac^g  III I    BSBaaaa      i    '  i       j  ,.  i  ri.i  i      ,  i    ii.iiii   im    i  i  j    i   -a 

FORMOLAIRE 

POTIOM  EMMtNAGOGVE.  —  BOSSt. 

Bydrolat  de  menthe  poivr^e. 60  grammes. 

Hydrolat  de  rue 60     — 

Teiolure  de  safran 8  goultes. 

Sirop  d'armoise 30  grammes. 

F.  s.  a.  une  polion  k  donoer  dans  Ia  journ^e  pour  rappeler  Ies  r^gles.  —  Cataplasmes  sina- 
pis6s  aox  membrea  infârieurs,  infusioos  aromatiques  cbaudes.  —  N.  G. 

COURRIER 


Uo  projet  de  lol  pour  la  crâatioo  d'une  Facultâ  de  mâdecioe  ă  Lille,  a  iii  pr^seot^  hier  l 
l'Assemblâe  naţionale. 

—  M.  Th^opbile  Roussel  et  deux  de  ses  coll^ues  ont  ^alement  preseulâ  hier  un  projet  de 
loi  sur  la  rivision  de  la  loi  de  1838  relative  aux  a.liiais. 

—  Le  coDcours  pour  la  nomination  des  mădecins  et  des  cbirurgiens  de  l'hdpital  cantonai  de 
Geneve  vienl  d'itre  appiiquâ  pour  la  premiire  fois. 

A  la  suite  d'un  briliant  concours,  M.  Prevosl  et  M.  Odier  ontâtânommte,  le  premier,  mâde* 
cin,  ţt.le  second,  chirurgien  de  cel  bdpilaL 
Ces  deux  laureata  sont  d'anciens  inlernes  des  hdpilaax  de  Paris. 
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PATHOLOGIE 


BB  Ih  »LBDltelB  GBBX  LU  BlIFAin*  BT  BE  LA  TIOBACOCBirrtSB  (<)  j 

OiscoDrs  prononci  ii  1' Academie  de  midecine,  dans  Ia  siance  dn  16  juillet, 
Par  H.  Henri  Bogeb,  membre  de  rAcaddmie, 

XII 

Nous  venons  de  montrer  qu'il  n'y  a  point  de  doutes  sur  Ies  indications  curativea 
de  Ia  pteurisie  purulente :  11  faut  operer  toigours  et  operer  vite  (Ie  liquide  etant 
d'ordinaire  abondant,  â  moins  d'adherences  pleuro-pulmonaires,  chez  Ies  tubercul 
leux  par  exemple). 

Examlnons  si  l'oa  doitagir  de  meme  dans  l&sipanchements  sdreux :  Ie  traitement 
de  ceux-cl  rariera  considerablemeat,  et  II  &ut  dlstinguer  entre  Ies  coUections 
sereuses  de  I'hydroplsie  et  ceiles  de  rioilainmation  pleurale. 

Et  d'abord  est-il  besoin  d'intervenlr  chirurgicalement  dans  Ykydroihorax,  c'est- 
â-dire  dans  Ia  collection  liquide  constituee  uniquement  par  de  Ia  86rosit6  pure, 
lelle  (fu'oQ  Ia  rencontre  soit  dans  I'bydropisie  chronlqije  par  maladie  du  coeur  (acci- 
dent assez  rare  dans  I'enfance),  soit  dans  rbydropisie  aigue  par  albuminurie  scar- 
latineuse  (cause  Ia  plus  frequente  des  epancbements  sereux  de  la  plevre  chez  Ies 
en&uts)?  Jamais,  dans  semblable  bydropisie  (meme  des  deux  plerres),  je  a'al  eu 
l'occasion  de  pratiquer  ni  de  voir  pratiquer  par  mes  coU^ues  des  bopitaux  d'en- 
tots  Ia  thoracocentese  :  par  cela  meme  que  Ie  liquide  occupe  alors  simultanement 
plasieurs  points  (tissu  cellulaire  exterieur,  perltoine,  poumons,  etc.),  ii  n'arrive  i 
ronplir  Ia  eavite  pleurale  ni  assez  completement  ni  assez  vite  pour  menacer  direc- 
tement  Ia  vie  par  une  compression  forte  et  subite  du  poumon,  et,  en  consequence, 
ii  n'y  a  point  lieu  ă  une  thoracocentese  de  necessit^. 

D'ailleurs,  quel  soulagement  durable  ou  ef&cace  pourrait  amener  l'^vacuation  du 
liquide  contenu  dans  une  plevre,  alors  que  la  cause  de  I'bydropisie  subsiste  dans 
loule  son  aclivlte,  alors  que  Ia  dyspn^e,  I'asphyxie  menacante  resultent  non  pas 
d'une  compression  locale,  mais  d'epanchements  mulllples  6tendus  aux  deux  plevres, 
au  peritoine,  au  parenchyme  pulmonaire  lui-mâme,  et  souvent  aussi  au  pericarde. 
Laponction  de  la  poitrine,  quand  mame  elle  n 'entralnerait jamais ă  sa  suitele 
moindre  danger  (ce  qui  est  inadmissible),  ne  serait  ici  qu'un  palliatif  tout  â  Căit 
insignifiant. 

En  pareil  cas,  U  est  evident  qu'il  faut  s'abstenir  de  la  ponction  :  par  leur  naluie, 
ces  sorles  d'epanchements  sont  d'une  resorplion  tres-facile,  et,  Ia  cause  de  I'bydro- 
pisie cessant  ou  moderant  son  action,  les.accidents  auxquels  elle  avait  donne  lieu 
disparaissent  bientdt. 

Arrivons  au  traitement  des  ipanehemenis  tiro-fibrineux  de  I'inflammation  pleu- 
rale. Au  point  de  rue  des  indications  de  la  thoracocentese,  ii  doit  y  avoir  s6paration 
complete  entre  Ies  collections  liquides  de  la  pleur6sie  aigue  et  cclles  de  la  pleu- 
thânehronique;  ii  faut  mame  distinger  Ies  pleur^sies  primilives  des  pleur^sies 
tecondttires,  celles,  par  exemple,  qui  sont  une  des  manifestations  du  rhumalisme 
articulaire  aigu. 

Ces  derniers  6panchemenls  ne  sont  pourtant  pas  sans  gravita  apparente  :  ils  se 
torment  vite  et  peuvent  en  peu  de  temps  atteindre  des  proportions  consid6rables ; 
presque  toigours  ils  occupent  Ie  cote  gauche  de  Ia  poitrine,  ce  qui  amtoe  un  depla- 
cement  notable  du  coeur  et  des  conditions  d'bematose  d'autant  plus  defavorables 
m'il  existe  souvent  une  endocardite  concomitante;  frequemment  aussi  ils  sont 
wobles.  Malgrâ  ces  conditions  fâcheuses,  c'est  un  fait  d'observation  que  Ies  col- 
leeQons  de  cette  nature,  plus  encore  que  Ia  serosite  de  Ia  pleur6sie  francbe,  sont 
nmxf  Ubles  d'une  prompte  rdsoIuUon.  Dans  ces  cas,  11  y  a  contre-indicalion  de  Ia 

(t)  flnile  et  ia.  -  Voir  Ies  mmim  d<$  18,  30  et  36  JulUet. 

lome  XIY.  -  Troitihm  HHr,  □ig,.,^,  .^  G^Ogle 
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thoracocentese,  et  parce  que  Tepanchement  n'est  jamais  purulent,  et  parce  qu'on  est 
ă  peu  preş  sur  de  sa  disparition  plus  ou  moins  procbaine. 

J'en  observais  tout  recemment  un  exemple  frappant  chez  un  petit  garţon  de  douze 
ans  qui,  vers  le  buitieme  jour  d'un  rhumatisme  articulaire  complique  d'endo-peri- 
cardite,  fut  pris  de  pleuresie  double:  le  liquldeetaitdevenu,  enquelques  jours,  trfes- 
abondant,  et  neanmoins,  trois  semaines  plus  tard,  ii  n'en  restait  plus  trace. 

Remarquons  en  outre  que,  dans  ies  pleuresies  rhumaliques,  le  proc^ssus  mor- 
bide est  encore  en  pleine  action  au  moment  ou  l'on  serait  tente  de  ponctionner  la 
poitrine,  et  i'epanchement  n'en  aurait  que  plus  de  tendance  â  se  renouveler,  peut- 
Itre  mame  â  derenir  purulent  par  le  fait  du  traumatisme. 

Dans  Ies  inaammations  rhumatismales,  la  pericardite  est  bien  autrement  redou- 
table,  el  si  Ies  ipanehemetUs  thoraciques  itaient  muUiples,  c'est  la  paracentese  du 
pericarde  qui  serait  plutot  indiquee  comme  ressource  extrSme.  Si  pourtant  l'as- 
phyxie  paraissait  plus  directement  produite  par  le  liquide  pleuretique,  et  si  la  vie 
elait  menacee,  on  pourrait  avoir  recours  a  la  thoracocentese  et  ponctionner  le  c6le 
ou  la  collection  sereuse  est  le  plus  abondante. 

Je  reviens  â  la  pleurisie  primitive :  c'est  aussi  dans  des  circonstances  assez  rares 
qu'il  deviendra  necessaire,  pour  la  pleurisie  aigue  des  jeunes  sujets,  de  recourir  â 
la  thoracocentese,  afln  d'empecher  une  aspbyxie  dependante  de  l'abondance^u  de 
la  soudainete  de  la  secretion  liquide. 

La  mort  par  une  pleuresie  simple  non  purulente  ne  s'observe  pour  ainsi  dire 
point  dans  l'enfknce. 

Pour  ce  qui  est  de  la  mort  subite  par  syncope,  survenne  par  le  fait  meme  de 
Tepanchement,  je  sais  bien  qu'on  en  cite,  pour  Ies  adultes,  des  exemples  dans 
toutes  Ies  dlscussions  sur  la  thoracocentese,  et  c'est  meme  sur  la  crainte  de  ce  dou- 
loureux  hasard  que  l'on  a  base  l'indication  d'une  op^ration  hâtive.  Mais,  pour  Ies 
jeunes  sujet,  cette  crainte  n'est  aucunement  fondee,  cârje  n'ai  jamais  vu  un  seul 
de  ces  cas  de  mort  subite  dans  la  pleuresie  infantile,  et  aucua  n'est  rapporte  dans 
la  tbese  de  M.  Negrie  ni  dans  celle  de  M.  Verliac.  Je  me  trompe  :  deux  exemples 
de  cette  terminaison  funeste  soni  ă  ma  connaissance;  l'un  est  mentionne  par 
M.  Verliac,  et  j'ai  ele  temoin  de  l'autre;  mais,  chez  ces  deux  enfanls,  la  mort 
subite  doit  etre  imputee  â  la  thoracocentese  (faite  ă  titre  preventifi),  puisqu'elle 
survint  dans  Ies  vingt-qualre  et  quarante-buit  beures  qui  suivirent  l'operation,  le 
liquide  s'etant  vile  reproduit  en  Ires-grande  abondance. 

Comme  pour  Ies  adultes,  ainsi  que  l'a  demontrâ  M.  Louis,  la  gvirison  dans 
la  pleurisie  simple  est  la  rigle  chez  Ies  enfants,  r^le  presque  ateolue  et  sans 
exceptions. 

Vojons  dans  Ies  fails  recueillis  par  nous  durant  ces  derniers  ann6es  Ia  conOrma- 
lion  de  celle  proposition  favorable  :  une  premiere  sârie  comprend  25  cas,  et  dans 
tous  Ia  terminaison  a^te  heureuse,  sauf  un  seul  ou  la  maladie  etait  consecutive  â 
une  fievre  typhoîde. 

Dans  une  deuxieme  serie  beaucoup  plus  forte  (153  epanchements  pleuretiques), 
97  fois  la  phlegmasie  pleurale  etait  simple,  avec  collection  sereuse  et  unilaterale 
(Gl  fois  ă  gaucheet  38  fois  seulement  ă  droite);  sur  ces  97  malades,  la  guerison  fut 
oblenue,  sans  intervention  chirurgicale,  chez  93  malades,  c'est-â-dire  dans  la 
presque  totalite  des  cas,  puisque,  des  4  enfants  qui  moururent  3  etaient  des  petits 
racbiliques  qui  succomberent  ă  des  complications  pulmonaires,  et  le  quatri^me  fut 
emporte  par  des  accidenta  cardiaques. 

II  y  a  plusieurs  raisons  ă  cette  benignite  de  Ia  pleuresie  aigue  simple  chez  Ies 
jeunes  sujets :  ii  m'a  semble  qu'on  observe  chez  eux  moins  souvent  que  chez  Ies 
adultes  ces  epanchements  cnormes,  parfois  latenls,  qui  remplisseut  tout  un  citle  de 
Ia  poitrine  jusqu'au-dcssus  de  la  clavicule  et  le  dUatent  avec  excte,  refoulant  en 
bas  le  diaphragmc  et  Ies  visccres  abdominaux,  et  horizontalement  le  coeur  et  le 
mediastin.  Ce  qui  est  incontcstable  (et  Ies  conditions  pbysiologiques  du  premier 
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âge  rendraient  compte  de  ce  ikit  6vldent  pour  Ies  mâdeeins  d'enfants),  c'est  que 
Ia  resorption  du  liqtiide  s'effectue  chez  Ies  jeunes  pleuretiques  avec  plus  d'activite 
et  de  promptitude;  bien  des  fois  j'ai  vu  des  epancbements,  apres  etres  restes  station- 
naires  quelquesjours,  se  resorber  de  moitie  en  quarante-huit  heures.  Je  trouve  dans 
Ies  observations  de  pleuresie  avec  guerison  dont  je  parlais  tout  ă  l'heure,  que  la 
resorption  du  liqulde  sero-Rbrineux  etait  complete  deux  fois,  en  moins  de  quinze 
jours  (quoiqne,  dans  Tun  de  ces  cas,  la  plevre  fut  remplie  aux  deux  tiers,  et,  dans 
l'autre,  en  totalite) ;  deux  fois,  presque  tout  le  cote  etait  plein  et  pourtant  Ia  guerison 
ne  se  flt  pas  attendre  plus  d'un  mois;  enfin  elle  etait  complete  en  slx  semaines, 
dans  un  cas  ou  Ia  pleuresie  etait  double. 

De  meme  pour  Ies  faits  de  notre  deuxieme  serie  :  Ia  guerison,  qui  est  l'issue 
naturelle  de  la  maladie,  s' est  produiteavec  u ne  promptitude  remarquable;  danscette 
statistiqueje  vois  que  Ies  cas  oîi  Ia  duree  de  lafTection  n'a  guere  depasse  deux  et 
trois  septenaires  sontasscz  frequents;  et  que  plusieurs  enfants,  recemnient  alteinis 
de  pleuresie  assez  intense  el  meme  de  pleuro-pneumonie,  ont  quitte  la  salle  gueris 
apres  une  ou  deux  semaines. 

U  longue  observation  de  M.  Barthez  relativement  ă  la  benignilc  de  Ia  pleuresie 
simple  aigue  est  en  accord  parfait  avec  la  notre  :  M.  Verliac  (qui  a  eu  ă  sa  disposi- 
lion  320  faits  de  pleuresie  recueiliis  pendant  onze  annees  dans  le  service  hospita- 
lier  de  notre  collegue),  ne  rapporte  aucun  cas  morlel,  et  ii  ajoute  :  «  Je  pourrais 
eiter  une  dizaine  de  faits  dans  Icoquels  Ia  ponction  aurait  păru  urgente,  â  cause  de 
i'abondance  du  liquide  :  elle  a  6te  rejetee  parce  qu'il  n'y  avail  pas  de  dyspnee,  ct, 
l'on  n'a  eu  qu'â  s'en  appiaudir ;  au  bout  de  peu  de  jours,  la  resolulion  arrivait  et 
la  guerison  etait  rapide  et  complete,  meme  chez  des  enfants  de  chetive  apparence.  » 

Resorption  plus  facile  de  la  serosite  epancbee,  moindre  fr^uence  des  epanche- 
menls  enormes  et  soudains,  et  de  Ia,  gravite  moindre  du  pronostic ;  rarele  excessive 
de  la  mort  subite,  meme  dans  Ia  pleuresie  gauche ;  telles  sont  Ies  raisons  pour 
lesquelles  ii  n'y  a  presque  jamais  lieu  de  pratiquer  Ia  ponction  dans  Ies  pleur^sies 
aigues  simples  de  l'enfance. 

Cependant  ii  ne  faudrait  pas  proscrire  syslematiquement  Ia  thoracocent^se  :  ii  se 
presente,  dans  Ies  pleurăries  primitives  comme  dans  Ies  secondaires,  des  circons- 
tances  oi  elle  ,est  forraellement  indiquee.  Si  l'on  n'a  pu  moderer  l'acuite  du 
processus  phiegmasique  par  un  traitement  anti-phlogistique  proportionne  au  jeune 
âge  des  sujets  et  ă  la  faiblesse  de  leur  constitution  (une  ou  deux  petites  saignces  de 
60â25O  grammes) ;  si,  malgre  Ies  purgatifs  doux.  Ies  preparations  de  digitale.  Ies 
dinretiques  (1  â  4  grammes  d'azotate  ou  d'acetate  de  potasse)  et  Ies  vesicatoires, 
l'epanchement  sâreux  s'accroU  rapidement  et  est  considerable ;  si,  par  suite  de 
eetle  vaste  collection,  surtout  quand  elle  est  situee  ă  gauche  avec  forte  ectopie  du 
cceur,  ii  y  avait  menace  d'asphyxie  (et  principalement  si  l'on  craignait  la  purulence), 
on  devrait  pratiquer  la  ponction  de  la  poitrine;  l'operation  serait  alors  de  necessilâ 
comme  dans  l'empyeme  :  par  une  brusque  evacuatlon  du  liquide  l'obstacle  meca- 
niqueâ  Ia  respiration  est  leve,  et  ce  danger  immediat  ecarte.  Ie  traitement  medical 
peut  avoir  ensuile  une  action  plus  effîcace.  Mais,  je  le  repete,  ii  ne  faut  pas  ponc- 
tionner  precipitamment  le  thorax  par  peur  des  prâtendus  perils  que  Ia  pleuresie 
ferait  courir  aux  enfants,  et,  chex  eux  plus  encore  que  chez  Ies  adultes,  toute  ope- 
ralion  doit  etre  justUiee  par  l'ui^ence. 

L'intervention  chirurgicale  sera  plus  opportune  dans  Ies  grands  epancbements  de 
la  pleurdsie  passee  ă  l'etat  chronique. 

Lorsqu'apres  trois  semaines,  un  mois,  et  a  plus  forte  raison  six  semaines  et  deux 
nioi8,.on  ne  constate  aucun  changement  dans  la  quanlite  du  liquide  pleural  (ordi- 
nalrement  facile  â  resorber);  quand  Ia  matite  remonte  jusqu'â  la  clavicule  en  avânt 
et ;  persiste;  quand  la  mensuralion  du  thorax  montre  que  Ies  lignes  du  niveau  res- 
tent  imrariablement  â  Ia  meme  hauteur  et  que  Ia  circonference  de  la  poitrine  ne 
dinolnue  point,  on  doit  se  decider  a  une  action  plus  energique;  11  serait  inutile  de 
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conţin  uer  Ie  trailement  mMical  dans  la  vaine  esperance  de  voir  le  liqulde  se  râsor- 
ber  et  le  poumon,  longtemps  aplati  contre  la  colonne  vertebrale  et  tapisse  de  pseudo» 
membranes  epaisses,  revenir  â  une  ampliatioa  sufQsante.  Ce  qu'il  faut  craindre  et 
empâcher,  ce  sont  Ies  facheux  effets  sur  rh6matose  d'uae  compression  proIong6e  du 
poumon ;  ce  Bont  Ies  deviations  laterales  du  rachis  et  consecutivement  du  bassin, 
chez  Ies  petits  malades  dont  Ies  os  sont  encore  mous  et  flexibles. 

On  doit  alors  op6rer,  parce  que  la  pleurâsie  ayapt  dure  longtemps  d6jâ,  doit  par 
cela  mSme  durer  longtemps  encore,  et  parce  que,  dans  l'evolutlon  ulterleure  de  la 
phlegmasie,  l'epanchement  est  susceplible  de  devenir  purulent,  ă  supposer  qu'il  ne 
le  soit  pas  deja. 

Rappelons-nous,  en  effet,  qu'on  n'observe  gufere,  chez  Ies  enfanls,  de  vaste  6pan- 
chement  sereux  qui  soit  altribuable  â  la  pleurisie  chronique  simple:  je  n'en  ai  jamais 
rencontre  un  seul  exemple,  ni  M.  Barlhez  non  plus,  si  j'en  crols  la  these  de  M.  Ver- 
liac.  Lorsque  chez  un  petit  malade,  la  pleuresie  passe  ă  l'etat  chronique,  lorsque 
la  collection  liquide  persiste  au  delâ  de  deux  ou  trois  mois  tant  soit  peu  abondante, 
on  peut  en  conclure,  d'une  maniere  ă  peu  preş  certaine,  qu'il  s'agit  d'un  pyothorax. 

Dans  ces  dernieres  conditions,  ainsi  que  dans  Ies  cas  d'urgence  precites,  c'est 
evidemment  la  thoracocentese  qui  conslitue  le  plus  sar  mode  de  curation.  —  l'ai 
cru  devoir  la'pratiquer,  en  raison  d'accidents  graves,  chezcinq  malades  atteints  de 
pleuresie  simple:  trois  fois  la  guerison  fut  obtenue  assez  rapidement  malgre  I'abon- 
dance  de  r6panchement,  et  la  duree  de  la  maladie  fut  notablement  abregee.  Une 
fois  Ia  collection  sereuse  devint  purulente  par  le  fait  du  traumatisme  et  l'enfant 
mourut.  Chez  le  cinquieme  opere,  la  collection  liquide  se  reproduisit,  et  je  ne  sais 
ce  qu'il  «n  advint,  le  malade  ayant  ete  emmene  par  sa  mere. 

XIII 

Autant  je  suiş  partisan  convaincu  de  la  thoracocentese  dans  Ies  pleur6sies  puru- 
lentes  et  autant  je  reconnais  alors  Ies  avantages  d'une  prompte  aclion  chirurgicale, 
autant  je  suiş  dispose  ă  m'abstenir  et  â  me  bomer  au  Iraitement  m6dical,  dans  Ies 
pleuresies  avec  ipancbement  sireux  :  la  clinique  infantile  nous  ayant  demontre  Ie 
peu  de  gravite  de  ces  phlegmasies  pleurales,  j'hesite  ă  tenter  une  op^ration  qui  n'est 
pas,  quoi  qu'on  alt  dit,  exemple  de  tout  risque. 

Sans  doute,  ii  y  a  beaucoup  d'exemples  de  guerisons  completes  et  rapides  par  la 
thoracocentese,  et  tout  recemment  je  l'ai  moi-meme  pratiquee  avec  succes  dans  le 
cours  d'une  pleuresie  â  symptomes  graves  dont  la  duree  fut  tres-abregee  par 
l'opâration. 

Mais  malgre  ces  faits  heureuz  et  quel  qu'en  soit  ie  nombre,  esUce  une  raison  pour 
innocenter  la  ponclion  de  la  poitrine  d'une  maniere  absolue,  et  pour  nier  Ies  conse- 
quences  parfois  funestes  du  traumatisme?  Que  Ies  dangers  auxqueig  la  thoracocen- 
tese expose  Ies  malades  soient  peu  de  chose  au  prii  de  ses  avantages,  je  le  veux 
bien  :  mais  pour  etre  exceptionnels,  ils  n'en  ont  pas  moins  de  realite. 

On  voit  une  premiere  ponction  donner  issue  â  de  la  serosite  simple,  et  Ia  seconde 
a  du  pus,  quelques  jours  aprte  :  peut-on  pretendre  que  I'operation  n'ait  ete  pour 
rien  dans  Ia  transformation  de  l'epanchement? 

M.  Chassaignao  a  commence,  devant  I'Academie,  un  chapitre  qu'il  propose  d'inti- 
tuler:  «  De  la  thoracocentese  comme  cause  des  epanchements  purulents  dans  Ia 
plevre  » ;  ii  serait  possible  de  grossir  ce  chapitre  avec  Ies  observations  qui  se 
trouventdans  Ies  ouvrages  mfimes  des  partisansde  la  thoracocentese.  Ainsi  M.  Mou- 
tard-Martin  rapporte  des  exemples  de  cette  transformation.  Trousseau  ne  dissimu- 
lait  pasnon  plus  des  mecomptesanalogues.  Une  observation  de  la  these  de  M.  Voyet 
a  trăit  ă  un  eofaut  qui  succomba  quarante-huit  heures  aprfes  I'operation,  par  suite 
de  la  reproduclion  du  liquide  pleural  et  de  coagulations  sanguines  formees  dans  le 
coBur:  ă  la  necropsie,  on  trouva  un  liquide  louche,  quand  deux  jours  auparavant 
c'6tait  une  s6rosite  cilrlne  qui  avait  6te  evacu^e.  —  J'ai  publi6  l'observation  d'une 
pctite  QIU  âgee  de  12  ans  (Mărie  Caye),  que  j'operai  pour  une  pleur6sie  sereuse :  & 
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ia  seeonde  ponction,  l'epanchement  en  ricidive  et&it  purulent  et  Teufant  mourut 
six  semaides  apres. 

Les  defenseurs  quand  meme  de  la  thoracocentese  r^pondent  que  la  transforma- 
tion  purulente  de  ia  pleuresie  est  iinputable  aux  progres  mSmes  de  rinflammalion, 
et  gu'elle  s'opere  tout  naturellement  par  la  multiplication  des  leucocytes  contenus 
dans  tout  epanchement  phlegmasique.  Je  suls,  au  contraire,  frapp6  de  ce  fait  que, 
ehez  les  jeunes  sujets,  I'on  voit  rarement  la  pleurele  simple  tourner  lentement  et 
par  degrâs  â  la  purulenee,  et  que  les  empyemes  se  produisent  habituellement 
d'emblee. 

Je  ne  crois  done  pas  que  le  medecin  puisse  ainsi  rejeter  sur  l'evolution  normalo 
de  la  maladie  la  responsabilite  d'une  intervention  intempestive  ou  malbeureuse. 

Mais,  dira-t-on,  cet  accident  du  traumatisme,  possible  alors  qu'on  se  servait  de 
gros  trois-quarts  pour  la  ponction  de  la  poiirine,  n'est  plus  â  craindre  depuis  l'inven- 
Uon  des  trois-quarts  capillaires  et  des  instruments  perfectionnes  qui  empâchent 
I'introduction  de  l'air  (donl  je  reconnais  l'influence  nuisible  dans  les  epanchements 
sereux).  Je  veux  bien  admettre  theoriquement  l'innocuite,  au  point  de  vue  de  la 
purulenee,  des  ponctions  capillaires;  mais  la  question  ne  peut  etre  jugee  que  par 
les  iiaits,  et  les  faits  ne  sont  pas  encore  assez  nombreux,  pour  l'enfance  du  moins. 

XIV 

Si  la  thoracocentese  ne  doit  pas,  selon  nous,  âtre  acceptee,  chez  les  jeunes  siiyets, 
comme  melhode  gânirale  de  traitement  des  pleuresies  sereuses;  si  nous  avons  pr6- 
!enl6  des  objections  que  nous  croyons  justes  â  son  emploi  immod6r6  dans  les  grands 
epanchements,  que  sera-ce  donc  si  I'on  veut  l'appliquer  aux  Epanchements  de  mi- 
diocre  volume,  comme  Ie  propose  M.  Behier  et  comme  le  faisait  jadis  Aran,  tbâra- 
peute  excessif,  qui  se  vantait  â  l'h&pital  Saint-Antoine  de  pratiquer  deut  thoraco- 
eent^s  par  semaine.  A  quoi  bon  ponctionner  la  poitrine  alors  que  la  collection 
sereuse  6tant  si  peu  considerable,  ii  n'y  a  presque  point  de  troubles  fonctionnels, 
point  d'accidents  imm^diats  ou  prochains,  pas  de  complications  pulmonaires  ă 
craindre?  Pourquoi  cette  hăte,  pourquoi  un  traitement  risqu6,  dans  une  maladie 
simple  oii  la  gu6rison  naturelle  ne  se  fera  point  attendre? 

Mais,  suivant  notre  collegue,  on  ne  peut  jamais  savoir  au  juste,  malgr^  les  don* 
nees  de  la  percussion  et  de  l'auscultation,  combien  de  liquide  est  contenu  dans 
une  plevre;  souvent  ii  en  a  relire,  par  le  trois-quarts  aspirateur,  «  des  quantit6s 
bien  supcrieures  ă  ce  qu'il  pouvait  supposer  raisonnablement  » ;  et  I'on  est,  partant, 
mal  renseigne  sur  la  dur^e  probable  de  la  maladie  et  sur  le  pronostic.  —  Chez  les 
enfants,  l'appreciation  du  volume  vrai  d'une  collection  pleurale  est,  au  contraire 
facile,  et  la  percussion  fournită  cet  egard  des  renseignements  precis.  Qu'lmporte, 
du  reste,  que  le  medecin  meconnaisse  quelques  dizaines  de  grammes  de  liquide,  si 
le  petit  malade  n'en  est  pas  gene?  On  peut  aCfirmer  qu'un  epanchement  qui  ecbappe 
a  une  percussion  et  â  une  auscultalion  attentives,  est  en  realite  un  tres- mediocre 
epanchement;  si,  en  mcme  temps,  les  desordres  fonctionnels  sont  peu  marques, 
c'est  que  la  collection  est  ă  la  fois  petite  et  purement  sereuse,  et  qu'en  consequence 
la  maladie  est  et  restera  sang  gravite. 

En  relisant  avec  soln  les  observations  particuliferes  de  thoracocentese,  on  voit, 
chez  les  enfants  comme  chez  les  adultes,  que  des  crreurs  de  lieu  ont  M  souvent 
commises  (sans  compter  les  ponctions  dites  sicfies,  frustes,  etc.).  Chez  plus  d'un 
malade,  le  trois-quarts  a  penetra  dans  le  pcritoine,  dans  le  fole  et  surtout  dans  le 
poumon.  On  s'exposerait  grandement,  dans  certains  cas  de  pleuresie  infantile,  k 
la  piqCire  du  tissu  pulmonaire,  si  I'on  n'etait  fort  reserv6  â  l'endroit  de  l'operation 
elle-meme  et  tres-altenlif  au  modus  faciendi.  Car  c'est  presque  exclusivement  chez 
Ies  jeunes  sujets  que  I'on  renconlre  des  16sions  pulmonaires  ou  pleurales  insolites 
(transformation  caseo-tuberculeuse  de  tout  un  lobe  inferieur,  carniflcation,  etc.; 
inGltralion  tuberculeuse  de  la  pl6vre  coiffant  le  poumon  d'un  coque  epaisse  d'un 
eentim^tre  etplus);  et  ces  16sions  peuvent  simuler  parMtement  un  epanchement 
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pleural  par  leurs  signes  physiqucs  (matite  complete,  silence  du  munnure  respira- 
toire  ou  soutfle  bronchique);  des  ponctions  dans  des  cas  semblables,  et  ii  en  a  6t« 
fait,  seraient  loul  au  moins  intempestives. 

Cest  parfois  dans  un  kyste  bydatique  du  poumon,  de  ia  plevre  ou  meme  du  foie, 
qu'apenetre  le  trois-quarts  destine  â  un  epanchement  pleuretique  (heureuse  erreur, 
du  reste,  pulsque  la  ponction  est  Ie  mode  curatif  par  excellence  de  ces  kystcs) .  J'ea 
ai  observe  un  bien  curieux  exemple  a  l'h&pital  dans  le  service  de  mon  collegue  et 
ami  M.  Labric  :  Un  ^rcon  de  13  ans  1/2,  presentait  Ies  signes  ies  plus  caract^ris- 
tiques,  en  apparence,  d'un  vaste  epanchement  pleural ;  la  ponction  donna  issue  â 
1,200  grammes  de  serosite  tres-limpide,  oii  Ton  retrouva  de  nombreux  crochets 
d'echinocoques ;  survint  un  pyo-pneumo-thorax,  puis  une  vomique,  un  mois  apres 
I'operation  :  la  flstule  pleuro-bronchique  finit  par  s'obliterer  neuf  mois  plus  tard,  et 
la  guerison  etait  complete  apres  trois  autres  mois. 

D'autres  fois,  l'instrument  a  p^netre  dans  le  p6ricarde  alors  que  l'operateur 
croyait  uniquement  traverser  la  plfevre ;  c'est  ce  qui  est  arrive  ă  M.  Behier  iui-mâme 
{BulUt.  des  h6p.)  dans  un  cas  ou  ii  y  avait  simultanement  pericardite  et  pleuresie, 
et  aussi  ă  M.  Labric,  chez  un  petit  malade  âge  de  6  ans  1/2,  que  l'on  regardait 
comme  atteinl  de  pleuresie  et  qui  avait  une  pericardite  avec  epanchement  enorme 
(1,070  grammes  de  serosite  purulente,  evacuee  par  une  ponction  ă  la  region  antero- 
laterale  du  thorax) .  —  La  mort  des  deux  operes  doit,  d'ailleurs,  etre  imputee  ă  la 
maladie,  double  chez  le  premier  et  exceptionnellement  grave  chez  le  second,  et  non 
point  ă  cette  paracentese  inconsciente  du  pericarde. 

M.  Marrotte,  dans  son  int^ressante  communication,  nous  a  signale  la  flrequence 
de  la  piqâre  du  poumon  dans  la  thoracocentese;  cette  frequence,  la  plupart  des 
operateurs  Ia  reconnaissent  et  M.  Dieulafoy  tout  le  premier,  dont  le  trois-quarts 
asplrateur.  ă  la  pointe  aceree  au  devant  de  laquelle  se  porte  le  poumon  pendant 
Tevacuallon  du  liquide,  me  semble  un  instrument  particulierement  propre  â  cette 
blessure;  ils  {goutent  ă  la  verite,  en  matiere  de  consolation,  que  la  piqftre  du  pou- 
mon est  parfaitement  insignifiante  et  qu'elle  n'est  jamais  suivie  d'accidents.  Ici, 
encore,  je  reclame,  avânt  d'accepter  cette  assertion  optimiste,  une  statistique 
rigoureuse,  et  cette  statistique  fait  encore  defaut,  Ies  pruneurs  outres  d'une  op^ra- 
tion  ou  d'une  medicalion  nouvelles,  ayant  la  triste  habilude  de  proclamer  bien  haut 
leurs  succes  et  de  garder  sur  leurs  revers  un  silence  prudent. 

Si,  dans  Ies  grands  epanchements  de  la  plevre,  des  erreurs  de  diagnostic  ont  ete 
parfois  commises,  et  par  des  mattres;  si  des  lesions  d'organes  interieurs  n'ont  pu 
kre  evitees  alors  que  Ia  thoracocentese  etait  pratiquee  par  des  mains  habiles,  com- 
bien  dans  la  pleuresie  avec  epanchement  mediocre  seront  plus  nombreuses  Ies 
chances  de  meprises  dans  la  diagnose  et  d'accidents  serieux  dans  I'operation!  -^ 
Ponctionner  Ia  poitrine  dans  Ies  epanchements  moyens  ou  petits,  c'est  ne  satisfaire 
â  aucune  indication  positire.  Que  veut-on  obtenir?  L'abregement  de  la  duree  de  la 
maladie;  or,  cette  duree  est  d'importance  tout  ă  fait  secondaire,  puisque  (nous 
l'avons  surabondamment  prouve)  Ia  pleuresie  simple,  et  surtout  celle  oii  la  collec- 
tion  sereuse  est  pelite,  guerit  toujours  et  en  peu  de  temps  par  la  medication  ordi- 
naire.  Agit-on  pour  prevenir  le  developpement  ulterieur  des  tubercules;  mais  Ia 
ponction  n'a  point  le  pouvoir  d'empecher  (ni  de  hâter)  l'eclosion  de  la  tuberculose. 

Preconlser  k  tout  propos  l'emploi  du  trois-quarts  et  prescrire  I'operation  pour 
toute  espece  d'epanchement  et  quel  qu'en  soit  Ie  volume,  c'est  mettre  une  arme 
dangereuse  dans  n'importe  quelle  main  guidee  par  n'importe  quelle  inlelligence. 

Et  maintenant,  si  je  voulais  resumer  en  une  phrase  Ies  preceptes  relatifs  ă  la 
thoracocentese  dans  Ia  pleuresie  de  I'enfance,  je  dirais  :  dans  Ie  pyothorax,  ii  faut 
operer  toujours ;  dans  Ia  pleuresie  sereuse,  rarement  pour  Ies  grands  Epanchements, 
jamais  pour  Ies  epanchements  mediocres. 

Je  r6pete  Ja»wo«  pour  Ies  epanchements  s6reux  mediocres ;  car  sous  pretexte  de 
gu6rir  plus  vite  et  plus  sflrement  une  maladie  dont  la  cure  spontana  est  certaiae 
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et  prompte,  gardons-nous  d'instituer  un  traitement  qui  pourrait  (la  chance  n'en 
ftit-elleque  minime)  devenirperilleux;  proposer  Ia  tlioracocenl^se  dans  lapleun 
resie  simple  avec  epanchement  petit  ou  moyen,  c'est  proposer  un  remfede  plus  dan- 
gereuxque  le  mal ;  et  puisque  notre  eminent  et  tr^s-afTectionne  coUegue  poss6de  si 
Uen  son  La  Fontaine  et  qu'il  en  use  si  volontiers,  qu'il  me  permette  de  rappeler  â 
son  souvenir  certain  apologue  k  l'adresse  des  amis  dangereux  et  des  thoracocente- 
sistes  trop  presses,  l'apologuede  l'Ours  et  de  l'Amateur  desjardins. 


hygi£ne 
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Deimis  qnelqoe  temps,  la  qaatri^me  page  ^  joornaux  poliliques  est  occup6e  par  des 
amoDces  poropenses  sur  rexcelleace  de  Yextrait  dt  Liebig;  ces  aDnonces  soni  accompagoâes 
dt  dlaliom  d'articles  de  journaux  scientiflques,  qui,  jadis,  ont  fait  Tăloge  de  ce  produit  de 
nodustrie  cbimiqne  du  c^Iăbre  baron  Liebig.  En  outre,  tous  Ies  mădecins  reţoivent  des  pros- 
iieclDs,  dignes  de  rAin6rique,  qui  veulent  mettre  eu  garde  contre  ses  dâtracteurs.  Un  de  ces 
dtlnctears  qae  Ies  prospectus  ont  en  vue,  est  un  jeune  chlmisle  franţais,  Alsacien  de  nais- 
anse,  M.  Paul  Muller  qui,  dans  uoe  brochure  tres-int^ressanle  (1),  pleine  de  fails  et  d'exp6- 
ifeoces,  d^montre,  ă  la  suite  d'nn  autre  chimiste  allemand,  M.  Kemmerich,  que  l'extrail  de 
liande  n'est  pas  un  aliment,  roais  que,  suivant  Texpression  de  M.  Maximin  Ijegrand  (Unioir 
MzDiciLE,  1873,  n*  79),  ce  n'est  qu'une  lavasse  de  potasse,  ayant  toutes  Ies  propriătte  des 
ditaoltilions  des  sels  de  celte  base. 

Le  travail  de  M.  Muller  est  divise  en  quatre  parties  que  nous  allons  anaiyser  succioc- 
tement 

Le  premier  cbapitre  trăite  de  ralimentation  azotie.  LVxtrait  de  viande  dlant,  d'apres 
U.  Liebig,  un  aliment  plastique,  ii  6tait  năcessaire  de  faire  connaltre  d'abord  Ies  qualitâs 
iodispensables  &  une  bonne  alimentation  azotâe.  En  elTet,  « toutes  Ies  substances  azol^es  ne 
soDl  pas  alimentaires,  dit  M.  Muller;  on  ie  peut  consid^rer  comme  telles,  que  ies  substances 
neotres,  amorphes,  Talbumine,  la  synlonine  et  la  cas^ine  d'origine  animale,  et  Talbumine 
Totale,  la  I^gnmine  et  Ie  gluten.  ■  Toutes  ces  substances  se  Iransformeot  dans  le  tube 
digeslif  en  albuminoee  ou  peplone.  La  viande  contieni  210  pour  1,000  de  matiferes  albumi- 
Doides;  celles-ci  se  trouvent-elles  dans  Ies  bouilloos  et  Ies  extraits? 

Dans  le  deuxifeme  cbapitre  de  sa  brochure,  M.  Muller  prouve,  par  des  analjrses  chimiques 
does  ă  H.  Ritter,  Ie  savant  agr6g6  de  chimie  de  Tex-Facultă  franţaise  de  Strasbourg,  que  Ies 
dilTirents  extraits  employăs  dans  le  commerce  ne  conliennent  que  de  0,M5  ă  3,30  pour 
1,000  de  matieres  albuminoldes.  Un  kilogramme  d'extrait  ne  repr^sente  donc  que  la  300* 
pirtie  de  matiferes  albuminoldes  d'un  kilogramme  de  viande. 

QoeeoDtient  donc  cet  extrait  tant  pr6n67  Renrerme-t-il  Ies  principes  de  la  viande  au  mfime 
tilreque  Textrait  d'opium  conlient  tous  Ies  principes  de  Topium?  Non,  ii  ne  contient,  outre 
la  lite^nime  quantitâ  de  matieres  albuminoldes  indiqute  plus  hăul,  que  des  matiferes  azotăes 
WD  assimilables  et  des  sels. 

Les  matiires  azotâes  non  assimilables  sont  Ia  cretine,  la  crâatinine,  Tacide  inosique,  k 
xaotbine,  etc.  Ces  principes  azotâs  cristallisables  n'ont  aucune  valeur  nutritive.  IIs  ne  sont  pas 
fa<8  par  r^onomie,  puisque,  inject^s  dans  les  veines  d'animaux,  ils  sont  imm^diatement  âli- 
minte  par  les  urines.  M.  Ie  professeur  Robin,  dans  son  excelleot  Traiti  des  humewt,  dit : 
« La  crăatine  n'est  pas  un  principe  nutritif  du  bouillon  ou  de  Ia  viande,  puisqu'elle  ne  con- 
triboe  en  rien  ă  l'alimentation.  » 

La  cretine  et  la  crtetinine  rentrent-elles  dans  la  cat^orie  de  ces  substances  que  M.  Gubler 
appelle  dynamophorei,  et  M.  Ie  docteur  Rabuteau,  modificateurs  de  la  nutrition?  Nullement; 
et  li  Muller  Ie  prouve  dans  deux  s^ries  dVxpiriences  faites  sur  Iui-m6me.  Dans  la  premiere, 
qoi  dure  13  jonrs,  11  suit  pendant  U  jours  un  r^me  normal ;  puis,  les  4  jours  suivants,  ii 
ajoute  k  son  alimentation  15  grammes  d'extrait  de  viande  el,  les  U  derniers  jours,  30  grammes. 
L'analyse  des  urines,  faile  chaque  jour,  ne  donne  aucune  diminution  dans  la  quantili  d'urăe, 
aucune  augmentation  nolable  dans  la  quanlită  de  cr^alinine.  Dans  Ia  seconde  s6rie  d'expâ- 
rieocet  d'une  dur^e  de  9  jours,  Tauleur  se  soumet  pendant  A  jours  ă  une  alimentation  exciu- 
sivement  v^6lale,  ă  laquelie  ii  ajoute  :  les  3  jours  suivants,  15  grammes  d'extrait,  et,  les 
3  derniers  jours,  30  grammes.  H  ne  constate  de  nouveau  aucune  diminution  de  Purie,  mais  ii 
tnme  une  augmentation  notable  de  crtotinine  (Ia  moyenne  d'augmentation  est  de  0,66 

(1)  Dt$  «Nrottf  de  viande  au  potnt  de  vue  phytMogique,  par  le  doctenr  Paal  Muller.  Paris»  1871. 
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ă  0,81).  Ce  dernicr  fait  est  facile  ă  comprendre,  Ilngestion  d'extrait  de  vfande  ayant  amen« 
de  ia  cr^atine  et  de  la  crâatinine  dans  r^conomie. 

Nous  ne  nous  arrâterona  pas  au  dernier  chapilre  traitant  de  raction  des  geU  de  potagse. 
Nons  ne  Terions  que  rtp^ter  la  lefon  de  M.  Ie  professeur  G.  S6e,  si  bien  analys^e  par  M.  Maxi- 
min  Legrand  dans  I'Union  Medicale. 

Nous  nous  contenterons  d'indiquei  t'acUon  des  sels  de  polasse  sur  le  globule  sanguin  et  le 
sdrum :  le  premier,  en  pr^sence  de  ces  sels,  absorbe  moins  d'oxygtne,  le  second  moins  d'acide 
carbonique.  L*li6matose  est  ainsi  troublee.  Ces  phănomfenes  n'ont  lieu  qu'ă  une  dose  61ev6e;ă 
pelite  dose,  Ies  sels  de  potasse  sont  des  stimulants.  Les  răsultats  obtenus  par  Ies  expârienees 
de  M.  Ketnmerich  avec  i'estrait  de  viande  expliquent  ces  conclusions.  «  Ce  chimiste,  dit 
M.  MuUer,  donne  ă  un  lapin  de  1  kilogramme  l'extrait  d'une  livre  de  viande  de  cheval ;  ii  ne 
remarque  que  racc616ralion  du  pouls  et  Texcitation.  II  donne  k  un  lapin  du  m6me  poids  l'ex- 
trait de  1  kilogramme  de  viande,  le  lapin  păril;  ici,  ii  avail  reţu  une  dose  toxique,  enviroD 
6  grammes  de  sels  potassiques.  La  mime  action  excitante,  constata  chez  le  premier  lapin,  «t 
olnenrâe  chez  rhomme ;  tout  le  monde  a  pu  remarquer  que  souvent  une  tasse  de  bouilloo 
nous  excite  trfes-avantageusement  » 

Volei  maintenant  les  conclusions  de  Tauteur : 

«  1*  Les  exlraits  de  viande  ne  sont  aliments  ni  directement,  parce  qu'ils  ne  renfermenl  pas 
de  mati^res  albuminoldes,  ni  indirectemeni,  parce  que  leurs  principes  azol^  n'arrfttent  pas  la 
d^assimilation ; 

(I  2°  A  dose  faible,  ils  peuvent  6tre  utiles  par  Taction  stimulante  des  sels  potassiqaes  qai 
favorisent  la  digestion  et  la  circulation; 

«  8*  A  dose  plus  forte,  au  lieu  d'6tre  utiles,  ils  pourront  avoir  un  eflbt  făcheux ;  admiois- 
Itia  ă  la  suite  de  longu^s  maladies,  quand  Tăconoraie  est  ^puisâe  par  une  abstinence  pro- 
longâe,  les  seU  de  potasse  auront  un  elTet  făcheux  d'autant  plus  manifeste  que  rorganisme 
aura  perdu  plus  de  chlorure  de  sodium ;  loin  de  favoriscr  la  nutrition,  ils  Tentraveront :  1°  par 
Taction  directe  des  sels  potassiques  sur  le  globule,  qui  produit  la  moindre  absorplion 
de  l'oxyg^ne;  2'  par  la  prMominance  dans  le  sârura  de  sels  qui  ne  dissolvent  que  pliysique- 
ment  I  acide  carbonique  et  ne  permettent  pas  l'exhalation  de  la  quantiti  normale  de  ce  gaz, 
et  par  snile  rintroduction  de  l'oxygfene ; 

«  W  Le  m6decin  devra  loujours  se  rappeler  que  donner  ces  exlraits  seuls,  c'est  mainleDir 
le  malade  k  rinanition.  » 

Depuis  lODgtemps  d^Jă  la  cliniqne  psychlâtrique  suit  le  conseil  contenu  dans  cette  derni^re 
conclusion  de  Tauleur.  Certaihs  allânâs,  en  eifel,  les  lyp^maniaques,  par  exemple,  refusent 
souvent  toule  espfece  de  nourrilure.  Comme  ii  est  Impossible  de  vaincre  leur  obstination,  on 
a  recours  h  ralimentation  foreze  par  la  sonde  oesophagienne,  qui  ne  permet  que  l'nsage  d'ali- 
menls  liquides.  Les  midecins  ali^nistes  ne  se  contentent  pas  alors  uniqtiemenl  de  bouillon 
concentra,  mais  encore  et  surtout  de  lait,  de  chocolat,  de  bouillon  tenant  en  dissolution  des 
jaunes  d'oeuf^  Pour  rendre  ralimentation  encore  plus  rallonnelle,  Wurci,  dans  son  Trail^  des 
maladies  meniales,  p.  206,  conseille  encore  le  moyen  sulvânt  :  «  Des  hachis  pourront  sans 
peine  filre  Inlroduils,  si  l'on  a  soin  de  les  prSparer  dans  un  mortier  par  une  exacte  tritnration 
en  se  servant  du  bouillon  comme  dissolvant;  on  oblient,  par  ce  proceda,  une  bouiilie  parfai- 
lement  homog6ne,  n'offrant  point  de  grumeaux  capables  d^oblitârer  la  sonde  et  d'entraver 
Pop^ration.  » 

En  terminant  Fanalyse  du  travail  de  M.  Muller,  si  important  au  point  de  vue  de  Thygitae 
allmentaire  en  g^n^ral  et  de  celle  des  convalescents  en  particulier,  nous  suppliohs  les  mâde* 
cins  de  mâditer  les  conclusions  de  Tauteur,  et  surlout  de  les  meltre  en  pralique.  Je  sais  bien 
que  des  savants  franţais  distlngu^s,  tels  que  R^veil,  entre  autres,  ont  indiqu6  les  exlraits  de 
viande  comme  des  aliments  reconstituants,  sans  Ia  moindre  intention  de  charlatanisme;  mais 
aujourd'hui  que  le  procăs  a  Hi  răvisâ,  que  la  science  a  examina  la  question  ă  fond,  qn'elle  a 
renversâ,  ă  l'aide  de  l'observation  et  de  rexp^rimentalion,  les  Ih^ories  anciennes,  c'est  pour 
Ies  mMecins  un  devoir  de  mettre  le  public  en  garde  contre  cet  engouement  pour  un  produtt 
qui,  en  derniire  analyse,  n'est,  pris  k  haute  dose,  qu'un  poison,  et  qui  n'a  en  tant  d'aclietetiii 
que  parce  qu'il  a  M  trop  vantd.  Ant.  Ritti. 

MEMENTO  BIBLIOGRAPHIQm: 


LsţORS  DE  OLiRiQDE  OBSTETRiCALB,  profcssâes  ă  l'hdpiUil  dcs  Cliuiques  par  J.  A.  H.  Depaul, 
professeur  de  clinique  d'accouchoments,  etc,  râdigăes  par  le  docteur  De  Sotre,  chef  de 
clinique  adjoinl  d'accouchemenls,  —  Premier  fascicule.  In-8',  Paris,  1872.  —  Adrien 
Delabaye,  libraire-tiditeur. 

•Premier  fascicule  d'un  ouvrage  qal  paralt  sous  d'heureux  auspices.  II  est  dâdifi  ft  la  mi- 
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mofre  du  professeut  Paul  Dubols.  n  e«t  pTic6ăi  d*une  priftce  trfts-digne,  trts-modeste. 
•  Depuis  que  fai  l'honnenr  d'6tre  professeur  de  Ia  FaculW,  dil  M.  Depanl,  on  m'a  souTcnt 
dtmaDd^  pourquoi  je  ne  publiais  pas  un  tralW  sur  Ies  accouchements ;  j'avoue  sincferement 
que  fen  ai  eu  plusleurs  fois  la  pebsâe  et  que  j'ai  toujoura  Hi  retenu  par  cette  conviction, 
ţd  ne  s'est  pas  encore  affaibHe,  que  pour  faire  un  ouvrage  T«ritableraent  utile  ii  faut  avoir 
TieilUdâDS  ia  pratlque  et  se  trouver  depuis  longtemps  k  la  Iftle  d'un  service  special;  hors  de 
ii,  on  est  rtduit  au  rdle  de  simple  compilateur,  qui  pent  bien  condnire  ă  la  confeclion  d'un 
ooTrage  offrant  quelque  inWrât,  mais  qai,  k  mon  sens,  pfeclie  par  la  base,  en  ce  qu'il  ne  sauralt 
porter  Fempreinte  de  son  auteur  qui,  louthabile  qu'il  est  ă  ^numfirer  ies  opinionsdes  aulres, 
est  incapable  de  ies  juger  avec  l'autoritS  n^cessalre.  Pour  beauooup  d'auteurs  un  gros  volume 
Bl  un  moyen  de  se  crter  une  certaine  notori^W  d6s  l'entr^e  dans  la  carrifere ;  le  public  et 
mime  Ies  mSdecins  s'y  laissent  toujours  prendre.  Plus  on  est  aOirmatif  et  moins  on  sait  se 
nontrer  r^servi  dans  Ies  cas  difBciles,  et  plus  on  est  sOr  de  platre,  aux  jeunes  gens  surlout, 
qui  o'timent  pas  assez  la  ft-^quentation  des  cliniques,  et  qui,  dans  leur  inexp^rienoe,  venlent 
troaver  des  snlutions  prteises  pour  tous  Ies  cas.  » 

Cest  lă  un  bon  et  sage  langage. 

Noos  attendrons  que  la  publication  de  cet  ouvrage  soit  plus  avanele  pour  en  rendre 
compte.  Disons  d^s  aujourd'hui  que  Fauteur  ne  s'est  astreint  ă  aucun  ordre  didactique.  II  a 
pris,  dit'il,  en  quelque  sorle  au  hasard  Ies  diffârents  sujets  qui  entrent  dans  son  en8eigne< 
inent.  Ainsi,  Ies  le^ons  contenucs  dans  ce  premier  fascicule  ont  pour  sujet  :  Ie  toncher.  Ie 
palper  abdominal,  Fauseultation,  la  grossesse  simple  et  gâmellaire,  Ia  mole  risiculaire, 
rdckmpsie,  chapitre  non  termina 

Kous  estimons  que  cet  ouvrage,  fruit  d'un  long  exercice  et  d'un  long  ensetgnement,  tout 
ciioiqne,  c'est-ă-dire  pratique,  est  appeM  k  un  grand  et  Idgitime  succes.  Seulement,  que 
H.  Depaul  n'imite  pas  Ia  bien  regrettable  lenleur  de  son  illustre  mailre  Paul  Dnbois,  qui  n'a 
pnbli^  qu'un  fascicule  de  son  TraiU  (Caccmuhemmts;  qu'il  melte  Ie  moins  d'intervalle  pos- 
lible  entre  Ia  publication  de  ses  fascicules. 

Lar^daction  est  lucide  et  simple,  peut-6tre  un  peu  trop  simple;  un  peu  d'âl^ance  ne  nuit 
pas  i  la  clart6.  Les  figures  reprlsenlent  bien  Ies  sujets  qu'elles  venlent  montrer,  excepta  la 
figore  5,  qui  probablement  a  iik  renversiie. 

CoimiKEKCES  DE  CLiRiQDE  CBiRDRGicALE  (Conferenciss  de  clinica  cirurgica)  faites  it  Fhdpital 
de  la  Charitâ,  par  Ie  docteur  Domingos  Garlos  dl  Silva,  chef  de  clinique  chirurgicale  k  la 
ncultâ  de  m^decine  de  Bsbia,  recueillies  et  publl^es  par  Fâlfeve  Constancio  Pohtdal.  Un 
volume  in-8*  de  A28  pages.  Babia,  1871. 

An  nombre  de  dix-sept,  ces  leţons  traitent  des  sujets  les  plus  divers  et  tels  que  les  cas  les 
pios  intiressants  de  la  clinique,  qui  en  ont  conslammenl  fourni  Ie  texte.  Ies  ont  provoquăes. 
De  lă,  sans  doute,  Ie  savant  disordre  que  Fon  y  remarque.  La  III*,  sur  Vanivrysme  popliti, 
est  ainsi  s^par^e  de  la  VI*  sur  son  traitement  par  la  tigature ,  par  Ia  IV*  sur  Ies  ritricisse- 
mmts  withraux,  et  Ia  V*  sur  le  diagnostic  de  la  cataracte;  tandis  que  l'op^ration  de  celle-cl 
lonne  seulement  la  X*.  La  IX*,  sur  les  fistuUs  urinaires,  est  ainsi  bien  âloignte  de  celle  sur 
lef  r^lMcissements  de  FurMbre,  qui  s'y  rapporte  si  intimemenU  Prdsentâes  dans  un  ordre 
plus  logique,  elles  auiaient  âvitâ  bien  des  r6p6titions  et  facilita  leur  intelligence  aux  lecleurs. 

Ces  lefons  ont  un  grand  cacbet  pratique  qui  en  fait  la  valeur.  Le  stylo  en  est  simple,  clair, 
(l^gant,  un  peu  verbeux,  suivant  le  gânie  de  Ia  langue  de  CamoSns.  Leur  auteur  nous  est  d'au- 
tant  plus  sympathique  que,  apr^s  avoir  frâquentâ  toutes  les  cliniques  d'Europe,  celles  de  l'teole 
franţaise  paraissent  avoir  toutes  ses  prâfârences  par  les  nombreuses  citations  qu'il  fait  de  ses 
teprăsentants.  Son  ârudition  s'âtend  surtout  aux  travaux  des  ctiirurgiens  franţais,  contraire- 
ment  aux  auleurs  du  jour  de  tous  Ies  pays,  qui  sacrifient  aveugl6ment  aux  idoles  du  jour.  Id, 
Ies  Allemands  n'ont  juste  que  la  part  qui  leur  revient.  —  P.  G. 

LtGXSLAtlON 


M  l'BRSBIGIIBMBirr  DB  L'BXEBCIOB  DB  LA  X^DSCME  BT  »B  LA  PBABMAIOB  (<) 

Par  H.  DE  Salvandy,  membre  de  TAssemblie  naţionale. 

AMembl^  naţionale»  —  S^ance  du  28  juin  1872. 

Cest  qu'en  effet  Ies  lois  de  l'an  XI  devaient  avoir  un  caractere  essentiellement  transitoire. 
A  cette  6poque,  F^preuve  qui  venali  d'dtre  faite  de  la  libertâ  ne  lui  avait  pas  6\ii  favorable, 

(I)  Saite.  -  Volr  le  wxmitd  du  27  juUlet. 
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parce  qu'elle  n'avait  pas  trouvd  dans  T^tat  de  la  l6gislation  et  des  moaurs  Ies  contre-polds 
qui  peuvent  seuls  la  rendre  stable.  Sans  la  d^clarer,  dans  la  mati^re  qui  nous  occupe,  & 
jamais  inconciliable  avec  Ies  condilions  de  sâcuritâ  r6clamâes  par  une  socială  comine  la  D6tre, 
ii  faut  reconnaltre  qu'elle  n'avait  produit  encore  que  la  dâsorganisation  et  ranarchie.  En 
admettant  mame  quelque  exagâration  dans  le  rapport  de  Fourcroy,  Ies  combinaisons  qn'il 
pr^senta  ^talent  une  râaclion  heureuse  de  l'esprit  d'ordre  et  de  prăvoyance  en  face  de  la 
Dâcessitâ  des  temps.  Mais  cette  nteessit^,  ă  son  tour,  avait  imposâ  son  joug  ă  Ia  lâgislatioo. 
On  avait  fait  le  mieux  possible  pour  Pătat  passager  et  violent  de  la  socMtă  d'alors.  Mais, 
aprts  70  ans  d'âcoulis,  cette  organisation  ne  peut  plus  coDvenir  ă  Tâtat  actuel  des  esprits,  i 
la  râpartition  prâsenle  des  Iunii6res  et  des  garanties  au  sein  de  la  sociătă  franţaise.  II  n*y  a 
plus  ^uilibre  entre  la  constitution  des  professions  mâdicales  et  Ia  mission  qu'elles  remplissenL 

La  l^lation  de  l'an  XI  comprend  :  1°  la  Ici  du  19  ventdse,  qui  pose  Ies  principes  gioi- 
raux,  et  l'arrftlâ  du  20  prairial  portant  reglement  d'administration  publique  en  ce  qui  concerae 
la  mădecine ;  2*  la  loi  do  21  germinai  pour  renseignement  et  Texercice  de  Ia  phannacie. 
Cette  I6gislation  tout  entifere  a  pour  point  de  d^part  I'idâe  des  deux  ordres.  Elle  cr6e  deux 
ordres  de  mâdecins;  Ies  uns  râunissant  toutes  Ies  condilions  d'aptitude,  et  jouissant  du  plein 
exercice  de  leur  profession ;  Ies  anlres,  institui  k  moins  de  frais,  aprfes  moins  d'efforls  et  de 
iravail,  presque  sans  garanties  sărieuses  d'ătudes,  auxquels  ii  ^t  interdit  d'exercer  en  dehors 
d'un  dăpartement,  ou  de  faire  Ies  grandes  opărations.  Les  garanties  de  capacită  exigăes  du 
premier  ordre  lui-m6me  6taient  insutfisantes.  La  loi,  impoissante  ă  empâcher  que  les  offlciers 
de  saniă  se  confondissenl  avec  les  doeteurs,  l'dtait  ^alement  k  marquer  une  distinction  bien 
tranchâe  entre  les  mădecins  r^uli^rement  reconnus  et  la  foule  des  empiriques  ou  des  pr^- 
tendus  guârisseurs  de  tout  ordre. 

La  pharmacie  âtait  conslilude  sur  Ies  mâmes  bases  :  d'une  part,  deux  ordres  de  praticiens, 
c'est-ă-dire  deux  ordres  d'enseignement  et  de  condilions  d'exercice,  d'autre  part,  pour  le 
premier  ordre  Iui-m6me,  complete  insuffisance  d'ăludes  et  de  garanties. 

Aussi,  ăbs  1811,  Dupuytren  signalait  les  vices  de  cet  6tat  de  choses,  et  le  conseil  d'£tat 
imperial  demandait  une  nouvelle  loi.  Un  projet  fut  prepară  en  1820,  vota  en  1825  par  la 
Cbanibre  des  d^put^s,  en  1826  par  la  Chambre  des  pairs  apr^s  un  m^morable  dăbat  auquel 
prirent  part  ChapUl  et  Cuvier  eux-m6mes.  Mais  ii  ne  rejut  jamais  la  sanclion  de  la  cou- 
ronne  (1).  Malgr^  leurs  divergences  de  vues  sur  la  quiestion  des  deux  ordres,  toutes  ces  auto- 
rităes  s'âtaient  trouvăes  unanimement  d^accord  pour  dăclarer  insuffisant  ă  faire  răellement  un 
mMecin  le  nombre  d'annâes  d'ătudes  exigă  mame  des  doeteurs  par  la  loi  de  l'an  XI. 

Sous  le  gouvernement  de  Juillet  ce  fut  l'ordre  unique,  le  doctorat  pour  tous,  qui  fntconstam- 
0ient  proposă,  d'abord  par  une  grande  commission  composăe  en  1838  des  noms  les  plus 
ăminents  de  la  science,  puis  en  18/Î5,  par  le  congres  mădical,  une  des  reprăsentations  d'in- 
tărâts  spăciaux  les  plus  larges  qui  se  soient  vues  dans  notre  pays;  enfln  l'annăe  suivante,  par 
la  commission  dite  des  haules  ătudes  et  par  le  conseil  royal  de  l'Universită,  cliargăs  d'exa- 
roiner  ce  qu'avait  de  răalisable  les  voeux  exprimăs  par  les  intăressăs  eux-mgmes,  au  sein  da 
congrta. 

Comme  conclusion,  la  suppression  pour  l'avenir  du  titre  d'ofllcier  de  sântă  fut  inscrite  dans 
le  projet  de  loi  sorti  en  18^7  de  ces  dălibărations,  et  admise  dans  le  rapport  du  comte  Beugnot 
parlantau  nom  de  la  commission  de  Ia  chambre  des  pairs  qui  avail  examina  ce  projet  :  enfin 
elle  fut  consacrăe  par  la  Chambre  eile-mâme,  apr6s  de  longues  discussions  illustrdes  par  des 
hommes  comme  MM.  Cousin,  Thănard,  Flourens,  de  Montalembert,  pour  ne  citer  que  ceux 
qui  ne  sont  plus. 

En  porlant  au  Palais-Bourbon  Ia  loi  votăe  au  Luxerobourg,  et  qui  se  rapprochait  beaucoop 
du  projet  primitif,  le  ministre  d'alors  en  răsomait  ainsi,  dans  son  exposă  des  molift,  i'urgente 
năcessită  : 

«  Un  des  reprocbes  Ies  plus  ătranges  que  le  projet  de  loi  pourrait  rencontrer  serait  de  ne 
pas  răpondre  k  des  besoins  sufBsamment  pressants,  de  n'ătre  pas  răclamă  par  des  voeux  răels 
et  considărables,  de  manquer  de  maturită,  de  n'avoir  pas  ătă  prăpară,  notamment  par  ces 
dăiibărations  anlărieures  qui  sont  la  plus  sare  garanţie  de  la  sagesse  de  l'ceuvre  prăsente. 
Ces  dălibărations  remontent  au  conseil  d'£lat  de  l'Empire,  au  conseil  d'£lal,  aux  commissions, 
aux  Chambres  de  la  Reslauration.  La  loi  est  răellement  pendante  devant  Ie  pouvoir  depuis 
1811,  devant  Ies  Corps  lăgislalifs  depuis  1825.  Des  pătitions  sans  nombre ,  reproduites 
chaque  annăe  au  mileu  de  vous,  messieurs,  en  ont  dămandă  la  reprise  ă  votre  patriotisme. 
Chaque'  annăe,  vous  pressiez  l'administration  de  vous  meltre  en  mesure  de  satisfaire  ă  des 
voeux  multipliăs,  divers,  lăgitiroes.  » 

(1)  A  la  suite  de  Tadoption  de  Tamenderoent  de  Chaptal,  qui  substituait  aux  officiers  de 
sântă  des  licenciăs  ayant  droil  d'exercice  gănăral,  le  gouvernement  retira  Ie  projet  de  loi. 
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Ailleun,  et  aprto  en  avoir  fini  avee  le  projet  sur  la  mâdedoe,  M.  de  Sdvandy  ajoutalt : 

f  De  son  cdU,  le  ministre  de  Pagriculture  et  du  commerce  a  prâpar^,  sur  uoe  pârtie  considâ- 
nbledn  service  mMcal,  Texercice  de  la  pharmacie,  une  loiqui  ne  tardera  pas  ă  âtre  pr^nt^e 
aox  Chambres.  » 

Ualheoreusement  ce  document  porte  la  date  du  3  janvier  1848,  et,  peu  de  semaines  aprfes, 
ia  momeot  oii  la  discussion  allait  s'ouvrir,  le  pays  se  trouvait  en  prdsence  de  bien  d'auti-es 
prablimes.  La  răaction  qui  suivit  6lait  loin  d'6lre  favornble  au  dâveloppement  r^ulier  et 
IWral  des  institutions.  Aussi  TEmpire  essaya-t-il  vainejnent  de  reprendre  l'oeuvre  de  ce  răgime 
parlementaire  qu'il  accusait  tous  Ies  jours  d'impuissance. 

NoDs  lisons  dans  un  rapport  ofBciel  servant  de  preface  &  la  statistique  de  l'enseignement 
I   tup^rieur,  dressâ  par  Ies  soins  de  M.  Duruz,  en  1868  : 

'      f  Cette  statistique  est  la  demi^re  pârtie  de  Penquite  commencie  ii  y  quatre  ans  sur  le 
qtlime  entierde  nos  ^tudes. 

•  Ces  eDquMes  approfondies  et  cette  v4ridique  exposition  des  faits  qui  est,  en  mime  temps, 
DO  recours  aux  lumieres  de  tous,  ont  d^jă  eu  pour  r^ultat  le  vote  unanime  de  deux  lois 
importantes,  dans  Tordre  des  6tudes  primaires  et  secondaires.  Une  troisi^me  Ici  est  n^ssaire 
poar  r«Dseignement  medical. 

•  Pr^parte  ăta  1811 cette  loi  est  encore  k  faire.  Elle  sera  procbainement  soumise  au 

i-ODseil  d'£tat.  » 

En  efTel,  depuis  quatre  ans,  une  commission  âtudiait  la  question.  Son  travail  ^tait  termina 
i  cette  ^poque. 

Ud  projet  âtait  Elabora.  Mais  au  moment  oii  ii  allait  £tre  reovoyâ  au  conseil  d'iStat,  Ies 
borizoos  s'^tendirent  On  rencontra  des  demandes  tendant  ă  la  liberte  de  l'enseiguement 
np^rieur  dans  toutes  ses  branches,  et  sptoialement  pour  la  mâdecine.  II  fallut  diriger  de 
noarelles  itndes  en  ce  sens,  et  quand  enfin  le  conseil  sup^rieur  de  Pinstruction  publiquc 
vţnait  d'fitre  saiside  leure  r^sullats,  dans  VM  de  1870,  Ies  ^v6nement8  encore  une  fois,  arrfi- 
tirent  tont. 

Ainsi  semble  fuir  sans  cesse  la  solulion  d(Sjă  prftte  ii  y  a  \ingt-cinq  ans. 

Ce  n'esl  pas  que  la  France  en  soit  restde  aux  dispositions  6dict6es  par  le  fondateur  de 
ITniversit^.  En  dehors  du  domaine  proprement  l^gislatif,  un  grand  nombre  d'ordonnances 
OD  ie  dterets  sont  venus  ă  toutes  Ies  âpoques  altester  Ie  travail  constant  des  pouvoirs  plac^s 
i  la  tfite  de  Tinslruction  publique  pour  relever  Ia  mâdecine  franţaise,  en  relevant  l'enseigne- 
incnt,  en  mnttipliant  ses  exigences  et  ses  cbaires,  en  instituant  des  conditions  d'âtudes  de 
pios  en  plus  nombreuses  et  săv^res,  en  introduisant  une  forte  dicipline  dans  Ies  âcoles.  A  ces 
etrorts  est  dâ  le  haut  rang  qu'occupe  dans  le  monde  le  corps  medical  franţais,  rang  que 
noos  serions  Ies  demiers  k  lui  contestcr,  et  dont  ii  est  heureusement  loin  de  dechoir. 

L'Acad^mie  de  roâdecine,  ^blie  sous  la  Restauration,  Ie  baccalaur^t  is  lettres,  exig^  de 
tous  Ies  aspirants  au  doctorat  depuis  1823,  Ie  baccalaur^at  6s  sciences,  depuis  1837,  Ies 
dcdes  sp^iales  de  pharmacie,  r^alisaot  dans  cette  branche  de  Ia  science  Ies  mimes  progres 
qae  Ies  Facultăs  dans  la  m^decine,  de  maniere  ii  Ies  faire  marcher  toutes  deux  du  mtroe  pas. 
Ies  teoles  de  m^decine  et  de  pharmacie,  crâdes  au  nombre  de  20  d'abord,  de  22  ensuite,  ă 
praximitâ  ă  la  fois  des  famiiles  et  des  hdpitaux,  dâvelopp^es  el  aftermies  par  Ies  r^lements  de 
1S37,  âlevdes,  par  Tordonnance  de  182iO,  au  rang  d'âcoles  pr^paratoires,  et  par  lă  introduites 
dans  renseignement  sup^rieur ;  voilă  ce  qu'avaient  produit  Ies  trente  ann^es  de  Ia  monarchie 
roDslitulionnelle.  II  y  aurait  de  Tinjuslice  envers  ses  successeurs,  ăne  pas  reconnaltre  leurs 
efTorts  pour  marcher  dans  Ia  m6me  voie. 

(La  suite  ă  un  prochain  numfro.) 

FORMULAIRE 

Garcarisme  d^tersif. 

D^oction  de  quioquina 150  grammes. 

Miel  rosat. 30     — 

Acide  chlorhydrique. 20  ă  30  gouttes. 

Milez.  —  A  employer  dans  Tanginc  gangrâncuse.  —  Pr^paiations  toniques  ă  l'intârieur.  — 
Caulirisations  r^p^t^es.  —  N.  O. 

Eph^m^rldes  Medleaiea.  —  30  Jdillet  1798. 

Ad  nom  du  citoyen  Bone,  peintre,  Cabanis  ofTre  au  Conseil  des  cinq-cenls,  la  gravure  d'un 
portrait  en  picd  de  Mirabcau.  II  profite  de  Toccasion  pour  invitcr  le  Conseil  ă  porter  ses  rcgards 
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sur  Ies  Eclatanta  services  que  Htrabeau  rendit  ft  Ia  libertâ  dans  Ies  premi^res  ipoqnes  de  la 
Mvolation.  «  Vous  n'oublierez  pas  surtout,  dit-il,  que  Ies  productions  âoquentes  et  Ies  lumi^res 
qui  s'y  trouvent  r^pandues  font  pârtie  du  monument  âlevâ  par  Ies  lettres  et  la  philosophk,  I 
la  gloire  de  la  nation,  et  qu'elles  entrent  dans  ce  legs  inunorlel  d'idtes  saines,  fortes  et  libi- 
ratrices  que  I9  France  a  fait  au  genre  humain,  et  le  silele  prâsent  &  la  post6rit&  » 


Le  concours  ponr  Fagrâgation  (section  de  chirurgie),  ă  la  Facnltâ  de  mMecine  de  Paris,  s'est 
termina,  vendredi  demier,  par  Ies  nominalions  suivantes  "S 

Premier :  M.  Teirier ;  —  deuxifeme :  M.  Nicaise ;  —  Iroisiâme  :  M.  Delens ;  —  qualriime : 
M.  Benjamin  Anger. 

Accouchements  :  M.  Charpentier. 

NiCROLOGiE.  —  Nous  avons  le  regret  d'annoncer  la  mort  de  M.  le  docteur  ViDgtrinier, 
mâdecin  en  chef  des  prisons  de  Rouen,  vice-prâsident  du  Ck)nseil  d'hygi^ne  et  de  sdobrit^, 
pr&ident  de  la  Socială  locale  des  mâlecins  du  dâpartement  de  la  Seine-Infi6rieure. 

•-  Le  Lgm  midical  publie  dans  son  demier  număro  l'humoristique  anecdote  suivante  soas 
la  signature  de  M.  Ie  docteur  C.  Bărbier : 

«  Je  ne  suiş  par  trfes-fort  sur  le  diagnostic  difKrentiel  de  cette  hypertrophie  da  sfsiime 
^pidermolde  que  Ies  nosographes  appellent  cor,  durillon,  ceil-de-perdria;,  oignon,  etc.,  aussl 
jc  lui  donne  le  nom  gtoârique  de  cor-atuc-pteds. 

Les  auteurs  disent  que  cette  petite  mais  agasante  infirmit6  a  pour  cause  l'usage  des  chaus- 
sures  trop  6troites  ou...  trop  larges.  Les  cordonniers  devraient  donc  adoptcr  Ia  devise  :  « In 
medio  ttat  virtus.  »  Mais  venons  au  faiU 

Observation.  —  Un  de  mes  clienls,  marcheur  de  profession,  souffre...  ce  que  l'onsait, 
depuis  trente  ou  quarante  ans ,  d'un  cor  ă  la  pârtie  moţ enne  interne  de  chacun  des  petits 
orteils.  —  Ha  tout  employă  pour  s'en  guârir  :  les  pommades,  les  onguents  ,  tous  Ies  arcaaei 
grippe-sous  connus,  et  cela  toujours  en  vain.  Pendant  plusieurs  anndes  ii  eut  chaque  jour  la 
patience  d'appiiquer  Ies  emplâtret  ftnestris  de  Peyrithe,  mais  Ie  plus  souvent  le  diachyloo 
tournait,  et  U  se  voţait  obliga  de  s'asseoir  sur  les  m^tres  de  pierre  de  la  route  pour  se  dtehaos- 
ser  et  se  repanser.  II  ătait  enfin  venu  ă  remplacer  Templitre  fenestră  par  une  mtohe  plac^ 
en  forme  de  coussin  axillaire,  eotre  la  commissure  des  orteils  pour  empâcher  leur  rapprocbe- 
menU—  Ce  monsieur  âtait,  en  un  mot,  arrivâ  si  prte  du  d^sespoir  que,  plusieurs  fbis,  ii  son- 
gea  ă  se  fiadre  amputer  les  deux  orteils.  —  Je  le  guâris,  tans  beaucoup  de  mtrite,  comme  oa 
va  le  voir. 

Au  mois  de  novembre  demier,  notre  bourg  donnait  asile,  pendant  quinze  jours,  ă  une  Iroupe 
nomade  d'artisles  dramatiques,  flanquâe  de  vendeurs  d'orviătan. 

Voyant  un  jour  entrer  dans  notre  cercle  Ie  chef  de  Ia  troupe,  un  monsieur  âgâ,  ddcori, 
liabile  dentiste  et  fort  distinguă,  je  m'emparai  de  ce  pseudo-con&ire  sous  le  pretexte  d'one 
pârtie  de  piquet,  mais  eu  rialitâ  pour  Ie  faire  causer. 

—  Je  suiş  ămerveilM,  lui  dis-je,  de  votre  răussite  en  fait  de  mâdicalion  authelmlnthiqae. 
Vous  n'avez  pas  ă  votre  usage  special  un  formulaire  secret?  Que  pouvez-vous  donc  employerî...» 

—  .....  Point  de  râponse. 

Voyant  qu'il  ne  voalait  pas  lăcher  ton  fromage,  malgrâ  mes  plus  insidieuses  flatteries,  jt 
changeai  de  batterie.  —  Quant  ă  vos  remides  contre  les  con,  continuai-je,  vous  me  pemiet* 
trezdevous  dire  queje  n'y  croispas.  II  y  enacent  et  pas  unde  bou,  y  compris  lafameusepom* 
made  Galopeau.  —  Toutes  ă  base  d'acide  acătique,  ii  est  rare  que  Ia  douleur  ne  force  pas  i 
suspendre  Ie  traitement  avânt  la  guărison.  —  Je  vous  mets  donc  au  dâlL.... 

—  Essayez,  me  dit-il  alors  ă  mi-voiz  et  du  ton  d'uoe  mystărieuse  coniidence,  esseyez  le... 
—  maisje  nesais  si  jedois  commettre  cette  indiscrâtion...  —  Tant  pisl  l'intiret  giniral  m)ari\ 
touU  —  Essayez,  me  dit-il  donc,  le  perchlorure  de  fer. 

Je  n'en  entendis  pas  davantage,  et,  me  rendant  chez  mon  client,  je  Iui  ordonnai  de  toucber 
matin  et  soir,  jusqu'a  eCTet,  ses  cors  avec  une  paille  humect^e  d'une  goutte  de  la  liqueur. 

Le  traitement  fut  suivi  pendant  une  quinzaine  de  jouiv,  tema  dolore.  et,  au  bout  de  ce  temi», 
le  pauvre  martyr  marchait  sans  appareiL  J'ai  vu  et  lowbi  le  mal,  la  pression  il'y  est  pios 
douloureuse  et  je  le  crois  dilruit  dans  sa  racine. 

M6me  râsullat  sur  deux  autres  cas  :  total,  trois  8ucc6s. 

Mon  client  e&ţ  donnâ  miile  franca,  m'a-t-il  dit,  pour  se  dăbarrasser  de  son  mal...  April 
guârison,  j'ai  dâ  me  contenter  (comme  toujours)  de...  sa  reconnaissance. 

Ici,  je  donne  le  secret  ă  tout  le  monde  pour...  le  mame  prix. 

Encore  un  petit  pro&t,  que  dis-je?.. .  c'est  un  grand  profit  qu'il  ne  faut  pas  nâgliger. 

■ ■ " ■ ■ 1 

Le  Qirant,  6.  RiCHBLOT.        j 

tiMvh  —  Trpognpbic  riMi  MALtasn  et  c»,  ni«  in  l»««-Port«HB«inHJ«UTTOr,  Ja. 
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BULLBTIlf 

SCR  LA  SiANCB  DE  L'ACAOtHlE  DE  HÂDECINE 

Si  Ton  se  demande,  comme  tout  publiciste  altentif  doit  Ie  faire,  quelle  impres- 
sion  doivent  ressentir  nos  confreres  des  debats  academiques  actuels,  oa  6prouve 
poor  la  determiner  un  certala  enabarras.  Les  disoours  se  suivent,  mais  ne  se  res- 
semblent  gu^.  Les  opinions  Ies  plus  divet^entes  se  suce^dent  kia  tribune,  aiosi 
que  Ies  aCDnnaUODS  Ies  plus  opposâes,  et  ii  n'est  pas  un  seul  point  de  la  question 
vers  lequel  on  puisse  remarquer  convergence  d'idees  et  de  pralique. 

Pui«,  grande  confusioa  dans  la  discussion;  pleuresie  simple  ou  compliquâe, 
ggue  ou  ebnmique,  s^reuM  ou  purulente,  tout  cela  s'entremfile  et  s'enohevâtre ;  de 
sorte  que  ne  sont  pas  mis  en  sufflsante  lnmi6re,  et  selon  des  Indications  bien  d^r« 
minies,  Ies  moyens  divers  pr^nisee  par  Ies  savante  orateura. 

Et  quant  aux  mojren»  eux-m6me8,  le»  dissidences  s'accuaenl  plus  nombreuses 
encore,  puisque  chaque  orateW)  k  peu  prto,  vlent  prteonlser  aa  m6thode  et  son 
^)pareil  instrumental. 

11  serait  vraiment  utile  et  opportun  qu'un  orateur  se  pr^sentât  ă  la  fin  de  cetle 
discussion  —  cerlainement  ii  serait  bien  accueilli  —  qui,  dans  un  resume  succinct 
et  lucide  plaţât  ea  evidence  ce  qu'il  faul  retenir  de  ces  longs  debats  en  indiquant 
lesr^les  de  conduite  qu'ili  imposent. 

El,  par  exemple,  ii  serait  bon  d'elucider  ce  premier  point : 

La  pleur6sie  aigue  simple,  donnant  lieu  ă  un  epanchement  limite,  coumande-t- 
elle  toujours  la  thoracent^se,  comme  le  declarent  quelques  orateurs? 

Est-elle  gen^ralement  nne  maladie  si  grave  qu'il  faille  n^essalrement  recourir  k 
une  opâraUcn  ehirargiealer 

L'opinioD  de  M.  Louis,  si  longtemps  acoeptăe,  que  la  pleuresie  simple,  aigue,  est 
une  des  maladies  Ies  moins  graves  et  presque  toiigours  susc^lible  de  guerison  spon- 
tanee, n'est-elle  plus  vraie? 

Nous  assaroDs  que  le  conftire  autorisâ  qui,  du  haut  de  la  tribune  acad^mique, 
Irailerait  et  r^aoudralt  cette  premiere  question ,  rendrait  un  grand  service  aux  pra- 
lieiens. 

Ie!,  qu'on  nous  permette  une  observation. 

Leg  medecins  des  hdpitaux,  en  g6n6ral,  dans  leurs  acrite,  dansleurs  discours,  ne 
pensentpas  assez  ă  leurs  confreres  de  Ia  pratique  particuli^re.  Pour  le  cas  qui  nous 
oeeape,  îl  est  certain  qu'il  faudra  des  masses  el  des  montagnes  de  faits  pour  que 
latheracentise  se  gân6ralise  dans  la  pratique  particuliere  pour  des  âpanchements 
limita  et  r6sultant  d'une  pleurâsie  francbe,  aigue;  on  aura  beau  simplifler  I'instru- 
OKntatlon  et  rendre  facile  le  procM6  operatoire,  tant  que  le  medecin  sera  convaincu 
qm  par  Ies  moyens  ordinaires  de  Ia  thărapeulique,  ii  pourra  conduire  Ie  malade  â 
laţuârison,  11  reculera  devant  une  op^ralion  pourlaquelle  ii  sent  peut-etreson 
inexpMence  et  ii  besitera  ă  recourir  ă  une  main  etrang^re. 

%tis  appelons  douc  trto-serieusement  l'attention  de  rAcademle  sur  ce  premier 
point: 

D'one  part :  prouver  que  la  pleurâsie  dans  Ies  conditions  que  nous  venons  d'in- 
dfqoer  est  une  maladie  grave,  dangereuse  et  necessitant  l'intervention  chirurgicale. 

I^antre  part,  que  la  thoracentise  est  touijours  innocenle,  toigours  exemple  de 
daiiders. 

Par  Texcellent  discours  de  M.  H.  Roger,  nos  lecteurs  ont  pu  voir  que  d^jă,  en  ce 
qui  concerne  Ia  pleurâsie  des  enfants,  notre  savant  confrere  ne  partage  pas  l'enthou- 
daoM  des  tltoracoceatiste».  U  rqioasse  formellement  toute  operation  dans  la  pleu- 
rfeie  dmple  aigue.  Cette  opinion,  d'an  praticlen  aussi  exercâ,  est  d'un  grand  poids 
dsM  k  qBestion. 

QMnt  k  la  pleurâsie  purulente  et  â  I'opâration  de  l'empy^me.  Ia  discussion  n'a 

pas  toeore  âclairci  toutes  Ies  obscurites,  ii  reste  encore  des  desideraia  a  satisfaire, 

et  cela,malgre  Ie  spiriluel  et  tres-incisif  discours  prononce  par  M.  Behier;  mais 
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qu'il  a  prononce  si  rapidement  qu'on  a  eu  de  Ia  peine  â  le  suivre.  Nous  desîrons 
nous  en  penetrer  par  une  lecture  attentive  avânt  d'en  dire  notre  sentiment. 

M.  Andral  nous  adresse  Ia  lettre  suivante  : 

Cb&teaovieux,  M  joilht  1873. 
Mon  cher  confrire. 

Tont  loin  que  je  suiş  du  monvement  de  la  science,  je  ne  mVn  d^intiresse  pas,  et  restd  un 
peu  chatouilleux  en  ma  qnalitâ  d'auteur,  je  vous  envoie  Ies  quelgaes  Ugnes  suivantes,  avec 
pri^re,  si  tel  est  votre  bon  ptaisir,  de  Ies  insârer  dans  TUnioir  hIdicau,  que  je  lis  toi^onrs 
avec  un  vdritable  int^rât. 

Dans  un  article  siţnâ  P.  O.  (numâro  dn  25  jaillet  dernier),  on  m*attribne  tme  opiniou  qni 
n'a  jamais  iti  la  nuenne,  ă  savoir :  que  Texcte  de  la  fibrine  dans  le  sang  prMispose  aux 
inflatnmations.  Je  n'ai  rien  dit  ni  rien  torit  de  semblable,  attendu  qu'il  râsulte  des  recherches 
qui  me  sont  communes  avec  M.  Gavarret  qu'aucun  foit  ne  dâmonlre  qn'avant  que  le  travail 
morbide,  qu'on  appelle  une  inflammation,  ait  commeDc^,  le  cbilTre  de  la  fibrine  soit,  dans  le 
sang,  sup^rieur  k  ce  qu'il  est  dans  l'âtat  normal.  Tout  ce  que  j'ai  dit,  et  je  n'en  sais  pas 
davantage,  c'est  que  Taccroissement  du  chiffre  de  ce  principe  et  la  pblegmasie  sont  deax  iaits 
qui  coincident  l'un  avec  l'aatre  d'une  maniire  assez  constante  pour  que  f  aie  cru  pouvoir  en 
faire  une  loi  patbologique,  dont  l'exislence  reste  indâpendante  de  la  maniere  dont  on  com- 
prend  l'origine  et  la  production  de  la  fibrine  dahs  răconomie. 

Je  vous  r6il6re  avec  grand  plaisir,  mon  cher  confr^re,  l'assurance  de  toos  mes  mcilleors 
sentiments.  Andral. 

mtmm—-m——fr~——  i    ii  .1  — — — — -  ■ 

CONSTITUTION  MEDICALE 

MAI  ET  JUIN  Il7t 
BAPPOBT  BB  LA  COMHI88ION  BBS  MALABIIS  BtffiRAHTBS, 

Falt  k  la  Sociiti  mi^icale  des  hApitaux,  dans  la  s^ance  da  vendredi  98  Joillflt  I87>, 
Par  M.  Emest  Besicier. 

Mcssieurs, 

La  constilution  medicale  des  mols  de  mai  et  de  juin  a  ete  riguUiri  et  bSnigne, 
c'cst-â-dire,  d'une  part,  que  Ies  maladies  observees  pendant  Ia  duree  de  ces  deux 
mois  ont  ete  celles  qui  appartiennent,  normalement,  â  la  viile  et  ă  Ia  saison,  et, 
d'aulre  part,  que  ces  maladies  se  sont,  le  plus  generalement,  montr6es  en  petit 
nombre  et  avec  une  extraordinairc  benignit^,  bien  que  Ies  condilions  atmosphe- 
riques  aient  presente,  en  mai,  d'assez  notables  perturbations  (1). 

Les  affections  des  voies  respiratoires,  qui  etaient  restăes  â  peu  preş  stationnaires 
en  mai  ont  rapidement  decline  en  juin;  la  fiivre  typhoide,  qui  avait  semblă  subir 
une  exacerbation  ă  l'epoque  des  chaleurs  precoces  du  prinlemps  est,  en  realite,  des- 
cendue  en  mai  et  en  juin,  au-dessous  du  minimum  normal  ă  cette  epoque;  la 
variole,  qui  avait  păru  un  plus  accentuee  en  ao(kt,  est  rapidement  retomb^  ă  son 
niveau  le  plus  inferieur;  la  scartatine  continue  ă  ne  donner  qu'une  mortalile 
presque  nulle ;  la  rovgeole  a  sensiblement  decline,  et  les  fitvres  intermittentet  sont 
entrees  dans  leur  periode  d'etat ;  les  affedions  diphthiritiques  et  puerp&aleSy  elles- 
mcmes,  qui  n'ont  alteint  leur  paroxysme  qu'en  mai  (2),  c'est^-dire  tardivement, 
ont  pris  part  en  juin  â  l'accalmie  patbologique  generale. 

Quant  aux  aţfecHotu  estivales  proprement  dites  (6tat3  bilieux,  flevres  gastriques, 
febricules,  diarrhees,  enterites  et  dysenteric,  ele),  c'est  ă  la  fin  seulement  de  la 
periode  que  nous  6tudions,  que  se  place  leur  premier  developpement,  et  leur  expo- 
silion  sera  faite  dans  le  rapport  suivant  sur  les  maladies  des  mois  de  juillet  et 
d'aoftt. 

(1)  M6me  observation  ă  Bordeaux,  oii  M.  Henri  Gintrac  constate  que  l'âtat  sanilaire  est  plas 
satisfaisant  que  Ies  ann^es  pr6c^dentes,  h  pareille  âpoque. 

(2)  Voy.  plus  loin  la  note  trte-iniâressante  du  docteur  Fonteret  sur  les  maladies  de  la  viile. 
de  Lyon.  C'est  6galement  en  mai  que  les  croupsont  Hi  en  plus  grand  nombre.  —  Voy.  aussi 
au  cliapitre  des  afTfctions  diphthâritiques,  l'inaicalion  pour  la  m6me  6poque  de  la  meme  cra- 
viKj  de  I  «pidtoie  diphlWritique  ă  Bordeaux,  par  M.  Henri  Gintrac  ' 
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L'etat  sanitaire  a  6t6  aussi  favorable,  au  moins,  pour  la  population  militaire  que 
pour  la  population  civile.  H.  Lion  Colin  nous  6crit  du  Val-de-Grâce  que  «  le  M 
le  plus  saillant  observa  par  Iui  duraut  oee  deux  mois  de  maiet  da  juin,  eatl'extrAme 
b^nignite  de  la  constitution  in6dicale;  11  n'y  apaş  eu  pendant  leurduree,  dans 
tout  l'b5pital,  un  seul  dâces  causâ  par  ane  maladi«  ugu»,  «t  U  cbiffira  d«i  »n\xiat 
a  6t6  reduit  h  un  mioimum  eiceptionnel.  » 

Les  tableaux  suivants  etablissent  sur  des  bages  num^iques  ineontestables  Ia 
realite  et  le  degrâ  des  diff6rences  qui  s6parent,  au  point  de  vue  de  la  b6nignlt6,  les 
constitutions  mâdicales  d'anneea  difTereotes;  on  a  acquis,  par  le  demier  recenae- 
mcnt,  la  preuve  du  peu  de  dlffiirence  qui  existe  entre  les  chifTres  de  populalioa  aox 
ăpoques  que  nous  comparons,  et  cependant,  pour  les  seuls  hftpitaux  de  Paris,  la 
morialite  des  six  premlers  mois  de  cette  annee  est  inferieure  de  30  pour  100  ă  Ia 
mortalitâ  des  moUcorrespondants  de  l'annâe  1870,  anlerieurementauţ^Yâoements, 

Tableaa  eompanitir 

Indiiumt,  par  U$  majfmnn,  t$$  ţuinoipuuai  earaoiires  ât  CHat  atmeiphiriţue  ebHrvU 
k  Paris  pendant  Iu  tix  premier»  mois  <t*  fmnit  1872. 

p,  u  w  n  wmt 


Janvier. 
F^vrier. 
Mare.  . 
Avril.  . 
Mai  .  . 
Juin.  . 
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aantes  iseş,  1869,  tsro,  isrs.  ' 
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■ORTALITi  CţNiRAlC  COMrAREC 

da  hojritaux  et  hospices  civili  de  Parit  ptndmt  Ut  six  premiers  moia  de*  mnitt  1870  «<  1873. 


Hombreded^ctodansles 
B6pirAtn  civii&  .  . 

—          dans  Ies 
HoiPiois  anw  .  .  . 

Jan 

1870 

1024 
319 

vier 
1873 

785 
135 

1870 

1113 
383 

Tler 
1873 

776 
106 

Mare 
1870  1873 

1317    866 

25&    130 
lATl    996 

Avrll 
1870  1872 

1361    833 

317    131 
1478    9/i3 

Hai 
1870  1873 

1313    833 

254    114 
1667    946 

1870 

1148 

309 
1357 

In 
1873 

714 
118 

13/i3 

930 

139/r 

883 

833 

To(al  des  d4c6s  pour  Ies  six  premiers  niois  de  1870 .  .  .     8,510 
—  ~  de  1872.  ,  ,      6,519 


Ditf^rence 2,991 

1.  Affections  des  voies  respiratoires.  —  Le  lableau  suivant,  dans  lequel  j'ai 
elablt  Ia  mortalite  compărea  des  principales  aiTeclions  thoraciques  dans  Ies  b6pitaux 
civilg  de  Paris  pendanl  Ies  six  premiers  mois  des  annees  1870,  1872,  monlre  dans 
quelle  proportion  minime  ces  affeclions  ont  ele  obserrees  relalivement  aux  autres 
annees,  et  surtout  combien  leur  mortalite  a  ete  faible  pendant  tonte  la  duree  de  cette 
periode  : 


Janvier 

FiTrier 

Marş 

Avril 

Hai 

Juin 

MALADIES 

^— ~'^— ^ 

-— — — ^ 

,-— — — ^ 

.  -^-_^  , 

^-«-^ 

.^-, 

,_^ 

s.._^ 

1870 
360 

1872 
198 

1870 
307 

1873 
197 

1870 
339 

1873 
324 

1870 
336 

1872 
223 

1870 
322 

1872 
345 

1870 
336 

1872 

Phthisie  pulmonaire .  . 

301 

Pneumonies.  ..... 

88 

66 

117 

58 

91 

67 

125 

54 

116 

62 

88 

36 

BroDcbiies 

31 

33 

45 

14 

43 

20 

42 

32 

34 

10 

19 

5 

Weur«8ie8 

15 
394 

9 
396 

14 
483 

13 
282 

9 
481 

13 
833 

15 
518 

12 
331 

17 
489 

14 
331 

13 

7 

Total  des  dtete.  .  . 

846 

349 

Pour  Ies  six  premiers  mois  de  Tano^e  1870 

1872 


2,711  Ai<A»  pour  ces  quatre  maladiei. 
1,803  —  — 


DilKrenco. 


909 


Malgre  I'el^vation  de  la  tempârature,  on  a  vu  en  mai  et  en  Juin  se  d^velopper 
«ncore  nn  assez  grand  nombre  de  catarrhes  brotichiques,  survenant  chez  des  indi- 
ridus  emph;s6maleux  ou  non,  sujets  ou  non  ă  s'enrhumer  pendant  l'hiver,  et  pr6- 
stnlant  souvent  ies  caracteres  d'une  flevre  catarrhale  intense,  d'une  v^ritable 
grippe  violente  et  tenace  (1).  Ces  affections  qui  semblent  apparteniră  la  population 
civile  plul6t  qu'ă  la  population  nosocomiale,  repondent  ă  ce  que  Ies  malades 
appellenl  rhume  de  sang,  rhume  de  chaleur;  elles  n'ont  pas  elo  suRlsamment  etu- 
diees  en  France,  ou  leur  frequence  esţ  peul-etre  moindreque  dans  d'autres  coulrees, 
l'Aogleterre,  notamment;  on  en  trouveri^t  difriciiement  la  trace  dans  Ies  auteurs 
classiques  qui,  sous  la  denominalion  banale  de  bronc/iite,  tracent  des  phiegmasies 

(1)  M.  Laboiilb^oe  sigoale  TexisleDce,  dans  ion  service  de  riiOpilal  Necker,  pendant  le  mois 
de  mai,  de  cas  assez  nombreux  de  bronchiUs  aiguis,  4  forme  spatmodiqw,  avec  ^uintes  fati- 
gaates  mnlliples ;  fl^yre  le  soir;  pour  ces  dermâres,  ii  a  eu  4  se  louer  de  Tadministration  du 
nlţaU  de  quinin*^ 
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superflcielles  de  Ia  muqueuse  des  voies  aeriennes  un  tableau  synthâtique  artiflciel 
qui  ne  montre  aucune  des  difficult^s  de  la  pratique  reelle. 

II  ne  saurail  £tre  conteste  que  Ies  etats  morbides  dans  lesquels  intervient  une 
affection  de  l'arbre  aerien  sont  multiples,  variant  avec  Ies  saisons,  Ies  ^pidâmies, 
l'etat  anterieur  des  bronches  et  du  poumon,  l'element  anatomique  particulierement 
interesse,  etc.  Chaque  praticien  arrive,  plus  ou  moins  peniblement,  ă  se  faire  sur 
ces  diverses  particularlles  une  opinion  puisee  dans  son  experience  personnelle ; 
mais  ii  n'en  reste  pas  moins  une  lacune  importante  ă  combler  dans  l'âtude  des 
etats  morbides  divers,  qui  ont  une  localisation  plegmasique  dans  la  muqueuse  des 
voies  aeriennes,  et  nous  tenons  avec  Dechambre  «  qu'il  est  tout  k  fait  dans  l'intârât 
de  la  clinique  de  decouper  dans  Ies  grandes  formes  nosologiques,  dans  Ies  formes 
complexes,  des  groupes  de  sympt&mes  6videmment  eonnexes,  formant  des  parties 
distinctes  dans  Ie  tout  morbide,  ayant  une  etiologie,  une  caracterislique,  et  une 
therapeutique  sp^ciales.  {Gazette  hebdom.  de  mid.  et  de  chir.,  1862,  p<  750.) 

Parmi  ces  formes  diverses  de  catarrhe  des  voies  respiratoires,  une  des  plus  inte- 
ressantes  est  celle  que  Ies  medecins  anglais  designent  sous  le  nom  de  kay-fever 
(flevre  ou  asthme  de  foinj  catarrhe  d'ete,  de  la  premiere  pârtie  de  l'et^,  frushomiieh 
Aliem.)  et  dont,  âpart  l'observation  de  Cazenave  {Gaz.  mid.  de  Paris,  1837),  ii  n'a 
guere  ele  publie  de  relations  qu'ă  l'occasion  des  recherches  de  Pbcebus  (de  Gies- 
sen)  (1).  Cette  aflection  se  detache  du  groupe  des  bronchites  ou  des  coryzas  communs, 
par  l'epoque  ă  laquelle  elle  se  developpe;  par  sa  tenacite  exceptionnelleet  sa  râsistance 
ordinaire  â  tous  Ies  moyens  therapeutiques  employes ;  par  l'intensitâ  de  la  secretion 
catarrhale  intermittente  (ophthalmique,  nasale,  pharyngee,  ou  bronchique)  colnci- 
dant  arec  des  phenomenes  spasmodiques  parfois  tr^s-intenses,  văritables  acc^s  de 
congestion  bronchique,  pharyngee  ou  nasale ;  par  la  disproportion  entre  Ies  pheno- 
menes generaux,  Ies  symptomes  spasmodiques  et  Ies  signes  physiques  d'auscul- 
tation;  par  spn  extrSme  sensibilite  aux  influences  meteorologiques  de  l'ete,  peut- 
^^reaussi  â  quelques  emanalions  vegetales  ou  ielluriques;  par  cette  singuli^re  parti- 
cularite,  enfin,  propre  â  un  certain  nombre  de  ces  cas,  de  r^idiver  chaque 
annee,  au  moment  des  premieres  chaleurs,  quelquefois  pendant  toute  la  duree  de 
la  vie. 

Notre  savant  coll^ue,  M.  Leudet,  de  Rouen,  nous  ecrit  qu'il  a  revu  cette  annâe 
deux  de  ses  clients  qui  ont,  depuis  longtemps  vers  cette  epoque  (juin  et  juillet)  des 
attaques  d'asthme  de  foin  qui  concordent  exaclement  avec  ia  description  de  Pbcebus, 
attaques,  du  reste,  qui  vont  s'attenuant  avec  Ies  annees ;  aucun  cas  de  ce  genre  ne 
m'a  ete  signale  par  vous,  mais  11  est  vraisemblablequ'un  grand  nombre  d'entrevous 
en  ont  observe  d'analogues ;  et  ce  serait  certainement  chose  utile  que  d'apporter  ici 
le  resultat  de  son  experience  personnelle  ă  cet  egard.  Le  catarrhe  d'^te,  ou  ce  que 
je  proposerais  d'appeler  plus  exactement  peut-âtre  la  grippe  d^iti,  merite  d'attirer 
l'altention  des  observateurs,  et  ii  y  aurait  lâ  pour  une  Academie,  un  sujet  de  con- 
cours  d'un  grand  int^ret. 

Les  pneumonies,  qui  avaient  6te  assez  fr6quentes  encore  en  nuu,  ont  considMa- 
blement  diminua  de  firequence  en  juin;  generalement  assez  benignes,  mame  en 

(1)  Voy.  Gaz,  hebdom.  de  mid.  et  chir.,  1859,  p.  688,  DOle  da  docteur  Phflebos  (de  Gie«- 
sen).  —  Unioif  Medicale,  17  decembre  1859,  deux  observatioDS.— i46n7{«  midicale,  30  jao- 
vier  1860,  uoe  observation.  —  Gaz.  hebdomad.,  1860,  deux  observatioDS,  avec  conunentaires, 
par  Dechambre  (I'uoe  d'elles  cootienl  Tindication  d'une  mădicalion  insUlute  par  Trousseau, 
et  qui  paralt  avoir  Hi  couronn6e  de  succes.  —  Gaz.  hebdomad.,  1862,  p.  169,  trois  obser- 
vations  de  catarrhe  d'6tâ  sans  fiâvre  de  foio,  par  le  docteur  Hervier,  travai!  Iu  ă  la  Sociătă  de 
m^decine  de  Saint-âtienne  et  de  Ia  Loire.  —  Pag.  750  et  saiv.,  analyse  et  critique  par  De- 
chambre du  Trait6  de  Phoebus  :  ■  (Der  typi$che  FrUshommer  —  Katwrrh,  oder  dat  $0f»~ 
nannte  Heu-fUber,  Beu-aathma,  vod  Philipp  Phcebus,  iD-8*,  Giessen,  1863.) 

«  [Le  catarrhe  tCiU  {PrOthommer  indiqae  la  premiere  pârtie  de  Vili),  ou  fihfre  d«  foint 
asthmt  de  foin,  avec  un  tableau,  in-8%  par  Philipp  Phcebus,  Giessen,  1863.]  »  On  trouveim 
dans  Tanalyse  de  Dechambre,  travail  trfes-remarquable  sur  la  mati^re,  toutes  les  indications 
bibliojraphiqnes  et  chronologiques  n^cessauvs. 
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mai,  sauf  chez  Ies  individusâges,  comme  l'indiquent  divers  releres  et,  notamment, 
ceux  de  H.  Laboulbene  â  Necker  et  de  M.  Cadet  de  Gassicourt  â  St-Antoine,  etc.  (1 ). 
Dans  Ies  hâpitauz  militaires  cette  b4nignite  de  la  pneumonie  est  Ia  regie,  et,  nous 
eeritM.  Leon  Colin,  v  11  n'y  a  lâ  rien  d'exceptionnel  ni  de  special  aux  soldats; 
eette  benignite  relative  est  surtout  une  question  d'âge,  car  elle  correspond,  ă  peu 
prâs,  au  cbiiTre  de  la  morlalite  dans  la  pneumonie  des  malades  civila  d'un  âge 
semblable  (8  dec^s  sur  116  ăujets,  de  20  â  30  ans,  atteints  de  pneumonie.  —  Gri- 
SOLLE,  Trotil  de  la  pneumonie) ;  ce  chifTre  est  ă  peu  preş  idenlique  ă  celui  que 
nous indique  pour  l'armee  Ia  statistique  officielle  (6p.  100  en  1863;  6,  3p.  100 
en  1864 ;  9  p.  100  en  1865).  Dans  notre  armee  comme  dans  Ies  populations  civiles, 
iuiortalite  s'eleve  avec  l'âge  et  elle  atteint  son  maximum  ă  l'Hotel  des  Invalldes.  » 

hapleurisies,  en  mai  surtout,  ont  continue  ă  6tre  observees  assez  A'equemment(2) 
et  ont  ete  traitees  en  grand  nombre  par  Ia  thoracenlâse,  non  universellement, 
cependant;  au  Val-de-Grâoe,  M.  Leon  Colin,  par  exemple,  signale  trois  cas  depleu- 
nsie  ^gue,  dont  la  gu^rison  fut  rapide  sous  l'influence  du  iraitement  medical 
(vesicatoires  et  diuretiques).  Chez  un  quatri^me  malade,  I'epanchement  ayant  son 
siege  â  droite,  6tait  complet,  occasionnant  une  dyspnie  trăs-marquie,  avec  gene 
efidente  de  la  circulation  veineuse,  g6ne  consideree  comme  ayant  ete,  chez  ce  ma- 
lade, la  cause  d'epistaxls  rebelles.  Ne  pas  praliquer  toul  de  suite  Ia  thoracentese  en 
pareille  ciroonstance,  ajoule  M.  Leon  Colin,  etait  une  imprudence,  et  ce  fută  regret 
qu'il  aceorda  un  delai  â  ce  malade  fort  pusillanime ;  un  vesicatoire  fut  applique,  et, 
des  le  kndetnain,  I'epanchement  eprouvait  un  mouvement  de  retrocessiou  si  rapide 
que  le  frottement  pleural  se  faisait  entendre,  trois  jours  aprte,  jusqu'â  la  base  du 
poumon. 

A  l'h&pital  Saint-Antoine,  M.  Cadet  de  Gassicourt  signale  dans  son  service  un 
cas  de  guerison  rapide  de  la  pleuresie  apres  une  thoracentfese  faite  au  quinzieme 
jour  avec  l'appareil  Potain.  Chez  un  autre  de  ses  malades  ayant  deja  subi  plusieurs 
ponctions  â  l'hfipital  de  la  Pitie,  le  passage  du  liguide  â  rtruT  purulent  a  neces- 
siti,  apres  une  nouvelle  ponction,  ayant  donne  issue  â  un  lilre  de  liquide  louche, 
l'op^tion  de  Vempyime  suivie  de  lavages  avec  l'eau  alcoolisee,  et  d'injections  lodees; 
indgr6  un  espace  de  un  mois,  passe  depuis  Toperalion,  M.  Cadet  de  Gassicourt  con- 
sidke  Ie  succes  comme  encore  tres-douteux. 

M.  Laboulbene  signale  dans  son  service,  ă  Necker,  pour  le  mois  de  mai,  quatre 
cas  de  pleuresie  ponclionnes  avec  l'appareil  ă  pompe,  et  gueris  sans  nouvelle 

(Im  suite  ă  un  prochain  numiro.) 

(1)  A  Rouen,  M.  Leudet  a  observa  des  pneumonies  en  plus  grand  nombre  que  Ies  anuâes 
fa'icideiites,  ă  la  m6ine  ipoqae ;  «  ces  pneumonies  ont  eu  presque  loutes  un  caractere  com- 
moo :  dib»it  talent,  symptdmes  g^nâraux  adynamiques  graves,  tendance  ă  Ytxlention  de  ta 
pUigmasie  &  une  grande  pârtie  d'un  poumon  et  m^me  aux  deuz  poumons;  obez  plusieurs  de 
ces  malades,  malgnă  la  d^fervescence  assez  rapide  et  r^guliere,  la  phiegmasie  s'est  râsolue 
tres-lentement :  la  respiration  bronchique  et  le  răie  cr^pitant  persistaient  lorsque  le  malade 
cooTBlescent  se  levait  deja  et  maogeait  deux  portions ;  la  risolution ,  qui  avait  tardd  parfois 
JDsqu'an  dixieme  jour,  s'acbevait,  en  gănăral,  tout  ă  coup,  en  deux  ou  trois  jours,  sans  aucune 
lutenention  mâdicamenteuse.  ■>  —  A  Tbâpita!  Necker,  M.  Laboulbene  a  eu  une  s6rie  assez 
Dombreuse  de  pneumonies  sans  aucun  d^câs ;  ii  a  peu  employ 6  le  tarlre  stibie,  mais  Ies  vomi- 
lib,  \m.  potion  alcoolisie,  et,  plus  tard,  le  quinquina.  A  Saint-Antoine,  M.  Cadet  de  Gassicourt 
lignale,  parmi  ses  pneumoniques,  un  homme  de  56  ans,  eutrâ  pour  une  hydarthrose  aigui 
da  genoa  droit  avec  epanchement  considerable,  qui  fut  pris,  subitement,  d'une  pleuro- 
puBmiODle  du  cdt6  droit,  coincidant  avec  la  disparilion  rapide  de  Cipanchement  articulaire; 
la  atai  est  snrvenue  au  septi^me  jour. 

(2)  A  Bordeaux,  pendant  Ies  mois  de  mai  et  de  juin,  «  la  pleurisie  a  ălâ,  de  toutes  Ies  ma- 
ladU*  des  voies  resinratolres,  la  plus  fr^uente ;  elle  s'est  souvent  terminte  par  ^panchement ; 
de  BOnteeuses  thoracenieses  ont  6tâ  pratiquâes,  «t  presque  toujours  avec  succta.  (Renseigne- 

I  Mouoaaiqaâs  par  M.  B.  Giab-ac)  » 


Digitized  by 


Google 


işe  L'UNION  m£digale. 


biblioth£que 


DE  l'ACONITINE  CRISTALLIsiE  ET  OES  PIltPARATIONS  D'ACONIT.  £tncle  chimiqne  et  plianna- 
cologique,  par  M.  H.  Ddqdesnel,  phartnaciea  de  1"  classe,  etc.  Parii,  J.-B.  Bailli^re  et 
flls,  1873.  Brochure  grand  in-8*  de  38  pages. 

Depuis  Steinacher  qui,  en  1808,  attrihuait  Ies  propri^t^  6nergic|ues  de  Taconit  ă  nn  prin- 
cipe  volatil;  depuis  Brandes  qui,  en  1819,  prăsenla  ce  principe  aclif  sous  Ia  forme  d'un  exlrait, 
produit  sans  doute  fort  complexe,  qu'il  nomma  aconitin ;  depais  Hesse  enfin  qui,  le  premier, 
d^couvrit  Taconitine,  en  1833.  et  la  fit  connaltre  comme  un  alcalolde  trfes-v^n^neox,  celte 
gubslance  a  6li  Fobjet  de  norobrenx  travaux,  einpreints  d'un  caractere  viritablement  scientU 
fiquc.  Les  plus  importants  de  ces  travaux,  au  point  de  vue  chimfque  ou  phannacologiqoe, 
Bont  ceux  de  Geiger,  Berthemot,  Stahlschmidt,  puis  de  MM.  Morson  et  Planta ;  en  1863,  ceas 
de  MU.  Hotlot  et  Li^eois,  dont  le  procădi  de  pr^paration  a  iii  adopta  par  la  ComniissioB  do 
Codex.  II  faot  enOn  ciler  M.  Grove,  qui  a  prfeent^,  en  1866,  au  Congrto  scientiOque  de 
Notlingbam,  un  travail  ayant  pour  but  de  dimontrer  que  Taconit  ne  contient  pas  de  subs- 
tance  acre  volatile,  et  de  faire  connaltre  un  nouveau  proceda  pour  extraire  de  cetle  plante 
une  substance  crislallisâe  trâs-active,  qu'il  a  apppelie  aconitine,  et  qu'il  a  pu  combiner  aux 
acides  pour  former  des  sels  cristallisables. 

Le  proc^dd  de  M.  Grove,  d'une  manipulation  trfes-longue  et  trfes-d^licate,  n'a  pas  Hi  adopţi 
en  France.  M.  Duquesnel  en  indique,  dans  une  note,  les  dilT^rentes  op^rations,  afln  de  mon- 
trer  qu'il  ne  lui  a  rien  emprunt^  II  d^crit  ensuile  celui  dont  ii  s'est  servi,  et  ii  le  d^crit 
assez  minutieusement  pour  que  chacun  puisse  arriver  au  răsuUat  auquel  ii  est  lui-m6me  par- 
venu,  ă  lavoir,  d'obtenir,  par  kilogramme  de  racine  d'aconit  napel  convenablement  cboisie, 
8  i  A  grammes  ăWonitine  cristalUiie,  alcalolde  bien  dafini  el  d*une  Energie  tr^s-sup^rieure 
4  celle  des  substances  jusqu'ici  connues  sous  le  nom  d'aconitine. 

Cest  en  supprimant  autant  que  possible  l'aclion  de  la  chaleur,  en  rempla^nt  les  acides 
min6raux  par  l'acide  tartrique,  et  les  alcalis  par  le  chromate  alcalin,  que  le  proc6d6  de 
M.  Duquesnel,  presque  semblable  ă  celui  qui  a  permis  &  M.  An.  Vie  d'isoler  l'&erine,  diO&re 
esseniieilement  des  procădâs  employâs  jusqu'A  ce  jour, 

L'acopitine  cristallisie  a  pour  formule : 

C8*  H*»  AzOW 

Les  eristaux  afTectent  la  forme  de  tables  rbombiques  ou  hexagonales;  dans  des  cas  parlica- 
liers,  ils  offrent  la  forme  prismatique. 

L'aconitine  cristallisâe  est  ă  peu  pr6s  insoluble  dans  I'eau,  m^me  ă  100  degris.  Elle  n'esi 
pas  volatile  ă  cette  temp6rature;  ă  partir  de  130  degr^,  elle  se  d^conipose  et  paralt  se  voia- 
tiliser  en  pârtie. 

Insoluble  ^galement  dans  la  glyc^rine  et  les  huiles  de  pilrole  lourdes  ou  ligtres,  elle  est 
Boluble  dans  l'alcool,  l'^lher  et  le  cliloroforme.  Ce  dernier  en  est  le  meilieur  dissolvant.  . 

L'acide  phosphorique.  Ie  tanoin,  l'iodure  de  potassium  ioduri  et  l'iodure  double  de  potas- 
sfum  en  sont  les  r^aclifs  les  plus  sensibles.  Mais  pour  se  prononcer  avec  certitude,  dans  ui 
cas  d'empoisonnement,  ii  faut  avolr  recours  ă  l'expirimentation  physiologique.  La  plus  petiti 
qnantiti  de  cet  alcalolde,  ou  d'un  de  ces  sels,  ou  bien  encore  d'une  priparation  pbannaceu 
tique  active  de  l'aconit,  determine  sur  la  langue,  au  bont  de  quelques  minutes,  une  sensatioi 
de  fourmillemenl  caractiristique  et  de  plcotement  analogue  k  celui  que  produit  la  racine  d 
pyrftthre. 

L'aconitine  cristallisie  est  un  des  poisons  les  plus  actifs  du  r^gne  vigital ;  elle  tue  un  oise^ 
avec  un  dixiime  et  m^me  un  centiime  de  miiligramrae;  un  lapin  de  taille  moyenne,  avec  a 
dixitme  de  miiligramme.  —  Le  tannin  et  l'iodure  de  potassium  ioduri  en  soni  les  coutr* 
poisons  chimiques. 

Les  priparations  pharraaceuliqnes  actuelles  d'aconit  sont  giniralement  variables  et  infld^Ie 
Le  moyen  de  remidier  ă  ieur  variabilili  consiste  k:  1*  employor  l'aconit  napel;  2*  proscri 
remploi  des  feutlles ;  3*  donner  la  priMrence  ă  la  racine,  convenablement  cboisie,  de  la  plari 
sauvage;  W  employer,  k  l'exclusion  des  autres  priparalions,  la  teintnre  alcoolique  et  l'exln 
alcoolique  de  racine  qui,  k  la  dosc  de  1,  2  ou  3  centigrammes  dans  les  vingt-quatre  heur^ 
produit  des  effiels  sârg.  ■ 

Le  riiumi  qui  pric^de,  emprunti  k  Ia  broebure  de  M.  Duquesnel,  donnera,  bien  que  Ci 
incomplet,  l'envie  k  nos  lecteurs,  nous  l'espirons,  de  lire  in  extenso  ce  travail,  tris-tnâtbcM 
quement  conţu  et  exicuti,  et  qui  marque  une  date  fort  imporlame  dans  l'bistoire  des  d6cq 
vertes  pharmaceutiques.  —  M.  L.  ' 

,  j 
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ACADÎMDSS  ET  SOCIfiTlSS  SAVAJÎTES 
ACADf  Hie  DK  ■CoeeiNc 

Simse  da  30  jaillet  1872.  —  prisidence  de  M<  Baktb. 

COKRBBPOnAICI  OmCULLI. 

H.  Ie  Bfntstre  de  ragrienltnre  et  do  eommeree  transmet : 

1'  Dn  mimoire  manuscrit,  sans  nom  d'aatear,  sur  le  vaccin  et  Ia  TevaccInaUon.  (Gom.  de 
nocine.) 

2*  U  compte  renda  des  maladles  jpid^ndqaeB  qui  ont  r^gnâ  en  1871  dans  Ie  dâpartement 
de  la  Loz^re.  (Con,  des  tpidâmies.) 

-  M.  le  miDistre  de  riostructioo  pubiique  transmet  rampliation  d'un  dteret  en  date  du 
33  jQiilet,  approunnt  Tâlection  de  M.  Tarnier  comme  membre  de  rAcadimie,  pour  la  lection 
facooDchementţ,  en  remplacement  de  M.  Danyau,  d€c6ă6. 
U  oorreaponduice  non  ofBcIelle  eomprend : 

1*  Od  travail  de  M.  Girard  de  CaUlenx,  membre  correapondant,  snr  lea  caox  min6nlet  ther« 
aiala  de  Salina,  de  Brides  et  de  Bonrbon-Lancy. 

2*  I}n  pU  eaobeti  de  II.  le  docteur  Loton,  de  Reims,  dont  le  ddpAt  est  aocepttf. 

—       • 

M.  BioLARo  prâaente ,  de  Ia  part  de  M.  Ie  docteur  Laurenţo,  de  Bahia,  ane  piMe  qu'U  A 
hit  extenter  par  M.  Aubrf ,  fabricant  d'instraments  de  chimrţie,  pour  ftioiliter  Foptration 
(Tigrudissement  de  Fangle  interne  de  rosil. 

U.  GuBLES  prisente  nne  notice  historique  snr  Ie  châtean  de  BoQrbon-l'ArchambauIt,  paf 
M.  Ie  docteur  P^rler,  m^decin  inspectenr. 

M.  Lakiixt  prdsente,  de  la  part  de  H.  L^on  Le  Fort,  un  volume  intItuU :  La  chirttrgie  mi' 
l^are  tt  Ut  SociHit  de  secours. 

H.  HiRARD  ofTre  en  hommage,  de  la  part  de  Bl.  Ie  docteur  Houtard-Hartin,  une  brochure 
tur  Ui  pUwitit  jnmUmtt  tt  ton  traittment, 

H.  foiQDET  prdsente,  ap  nom  de  M.  Ie  docteur  Dagonet,  deuz  brocharea.  Tune  intitiilte  : 
Lt  thtpew  dtmt  Ut  maladui  mmtaUt,  et  de  Paffection  ditignte  tout  U  neţn  4*  ttupiditi; 
Fiatre  intitolte  :  Det  impidtions  dam  \a  foUt  ttde  la  folit  impuUivt, 

Tordre  du  jour  appelle  la  suite  de  la  discussion  sur  la  thoraoocentise.  — •  La  parale  est 
I M.  Bimn. 

Aprte  avoir  rappeI6  que  Ia  discussion  sur  Ie  traitement  de  Tempytrae  est  nte  ineidemment 
de  ta  commnnlcalion  qu'il  a  falie  sur  Ie  traitement  de  la  pleurteie  rfeente  par  let  ponctions 
capillaires,  Torateur  s'attacbe  ă  răpondre  aux  divers  membres  qui  ont  pris  la  parole  dans  oette 
dii^sion. 

II  n'accepte  ni  le  fond  ni  la  forme  des  argumente  de  M.  Chassalgnao,  et  redresse,  en  pas- 
lant,  eonime  erronâes,  diverses  propositions  ^mises  par  son  contradicteur  relativement  ă  la 
tboracocentese  et  au  drainage.  M.  Băhier  ne  nie  pas  Tutilitâ  du  drainege,  mais  ii  pense  que 
eette  ra^thode  ne  saurait  snfflre  ă  elie  seule  dans  le  traitement  de  tootes  Ies  plenrteies  puru- 
faite». 

B^pondaat  i  H.  Mdillot,  M.  Bdhier  declare  qa'fl  respecte  et  admire  inflniment  Rlppocrate, 
car  o  retroove  dans  ses  6crit3  des  observations  et  des  prteeptes  qui  n'ont  pas  vfeilli;  mais  tout 
o'eet  pas  bon  dans  Rippocrate.  En  ce  qui  concerne  Ia  thoracentâse,  ii  r^ne  une  eertaine  con*- 
finioii  dans  Ies  indications  de  r^ole  hipporratique ;  ii  est  difflcile  de  distinguer  ce  qui  a  trăit 
k  la  pleur^ie  săreuse  et  ce  qui  se  rapporte  ă  la  pleur6sie  purulente.  La  regie  Stabile  par  l'^cole 
gree^  de  ne  pas  optrer  avânt  le  quloziâme  jour  se  rapporte  ft  la  pleurele  sereuse ;  car,  au 
bam  de  qtiinxe  jours,  le  pus  est  rarement  produit  dans  la  pl6vre.  La  pratique  aotnelle  de  lA 
theneeM^se,  dans  Ies  premiera  septenaires  de  la  pleurăsle,  est  en  oppositioa  aveo  Ies  pr^ 
eiptt»  hliqiocretiques ;  mais  quMmporte,  s'il  est  dâmontrâ  que  la  thoracenttse  doit  gu^rir  plus 
un  ^  fie  te  croyait  le  maltre  de  Cos?  Hippocrate  prescrit  de  vlder  lentement  la  peitrine,  aflu 
ii»' pemittn  «u  ponmon  de  tevenir  lentement  snr  lul-m«me;  meis  Ies  Ms  prouvent  que  le 
pent  reprendrţ  sa  place  et  sa  fonelion  alers  qne  l'oo  ivacue  le  liqoide  en  une  seule 


âf{ir^oftptfrd*H!ppocrate  relteoant  ropiration  au  troisifeme  septtoaireet  prescrivant  une 
cetUâm  lenleurdans  r^vacuatlon  de  Fâpancbement  n'a,  aux  yeax  de  'M.  B^hier,  qu'ane 
valattrnMHeere,  et  kd  paralt  devoir  seulement  fayoriser  ou  conşoUder  Temprisonnement  du 
t  ptf  des  ftrasses  membrane», 
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M.  B6hier  est  encore  ă  chercher  la  dămonstration  de  cette  autre  proposition  d'Hippocnte, 
d'aprăs  laquelle  la  mort  est  Ia  consâquence  de  l'^vacuatioD  totale  de  r^pancbement. 

L'orateur  consid6re  comme  exagiri  le  tableau,  fait  par  M.  S^dillot,  des  dâsastres  de  l'^rt» 
caatioD  de  la  poitrine  en  une  seule  fois  :  fipancbemeols  de  sârosit6  sanguinoleote,  de  sang, 
bâmorrhagies  interstitlelles,  inflamniallons,  gangrănes,  infection  potride,  etc 

Quant  ă  Tintroduction  de  Fair  que  M.  S^dillot  dâclare  itnpossible  ă  cause  de  la  tensioD 
constante  de  r^panchement,  M.  Bâhier,  tout  eo  admettant  qa'elle  n'a  pas  le  daoger  qoe  fon 
croyait,  pense  que  Ton  ne  saurait  en  râvoquer  en  doule  la  r^itâ. 

A  M.  J.  Gu^rin  M.  Băhier  dâclare  que  la  thoracent^  sous-cutanâe  ne  peut  remplir  rindl- 
cation  capitale,  dans  Ies  cas  de  fausses  membranes,  de  pratiquer  râvacuation  de  ces  corps 
âtrangers;  cette  ipdication  est  remplie  par  rincision.  La  ponction  ne  peut  pas  &  elle  seule 
r^pondre  k  toutes  Ies  indlcations;  ils  est  des  cas  dans  lesquels  r^panchement  purulent  k 
reproduira  aprfes  Ies  ponclions  et  des  cas  dans  lesquels  Ies  accidents  graves  de  la  pnrolence 
seront  entretenus  par  des  masses  pseudo-membraneuses.  M.  Gn^rin  a  donc  Ie  tort  d'ttn 
excIusiL 

M.  Băhier  repousse  l'aphorisme  ou  la  loi  de  M.  Gndrin  :  ia  fonction  fait  Corgaiu.  Sainai 
-Ini,  la  fonction  r6guli6re  ne  peut  exister  qu'avec  riot^rită  de  Torgane,  si  bien  que  l'altto* 
tion  de  Torgane  modiOe  profond^ment  la  fonction.  Dans  Tesp^ce,  Ies  cas  dans  lesqueli  li 
fonction  se  r^lablit  soot  ceux  dans  lesquels  l'absence  des  adb^rences  ou  des  dâpdts  pseudo- 
membraneux  permettent  au  poumon  d^  se  dilater  de  nouveau  et  de  plus  en  plus  comple- 
ment sous  riofluence  de  la  pression  atmosphârique  augmenta  des  puissaoces  inspiratrioes, 
d6s  que  la  pression  produite  par  le  liquide  6pancb6  a  il6  supprimâe. 

A  propos  du  drainage,  M.  Bâhier  ne  s'explique  pas  pourquoi  11.  Gosselin,  aprte  aroir  M  k 
Ia  poitrine  une  incision  de  plusieurs  centimfetres  afin  d'âvacner  Ie  liquide  et  Ies  favuses  mem- 
brines;  pratique  une  seconde  ouverture  par  ponctiou  et  passe  un  drain  &  travers  cet  deu 
ouvertures.  II  lui  semble  que  rincision  sufSt,  sans  le  drain,  ou,  si  Fon  veut  pratiqueilei 
lavages,  avec  le  sipbon  de  M.  Potain. 

En  râsumd,  voici  cojnment  M.  B6bier  comprend  le  traitemetat  des  ăpancbements  pumlenls 
de  la  pitvre : 

Le  traitement  purement  mMical,  vâsicatoires,  cautires,  diorttiqnes,  rdvulsib,  etc.estgini- 
Valement  impuissant  ponr  amener  Ia  gu^rison  de  ces  âpanchelnents. 
Les  indications  prteises  sont  : 
L*6vacuation  du  pus  dis  qu'il  est  fomiâ  ou  reforma; 

L'opposition  attentive  ă  raltăration  putride  de  ce  liquide  ou  ă  celle  des  produits  organiqoei 
contenus  dans  la  cavită  pleurale. 

Plus  ces  indications  seront  promptement  remplies  ă  partir  de  la  formation  da  pus,  plus  b 
gu^rison  sera  facile  et  solide. 

La  thoracentfese  sou»-cuttato,  faite  de  tr^boone  beure,  pourra  riussir  dans  un  cerUin 
nombre  de  cas,  comme  elle  a  râussi  en  eiîet 

LYvacuation  du  pus  doit  6tre  tent^  de  bonne  beure  pour  obtenir  le  retonr  plus  facile  du 
poumon  et  une  purulence  moms  puissante. 

On  modiOera  ă  la  fois  Tâpanchement  et  Ia  surface,  suivant  Ie  precepte  de  M.  H6rard, 
ă  l'aide  des  injections  iodâes. 

Si  le  malade  est  dans  un  6tat  bectique  vâritable,  ou  prisente  une  tendance  vers  cet  iM,  oo 

.^râfârera  d'embite  le  drainage  et  la  mâtbode  par  incision,  aidte  de  lavages  r6p4t6s  qaotidien- 

'  nemenU  La  mâthode  par  incisiob  est  plus  prompte  et  pios  sCire  que  Ie  drainage.  EUea  ravso- 

tage  de  permettre  r^vacuation  des  produits  solide»  qui  peuvent  exister  dans  Ies  âpanchemenb 

de  cette  nature. 

Dans  les  ^nchements  purulents,  Tintroduction  de  Tair  dans  la  cavitâ  pleurale  n'a  pas  le 
danger  qu'on  lui  a  longtemps  attribu&  Bon  nombre  d'observalions  Ie  dâmontrenU 

En  ce  qui  toache  Ia  pleurteie  sâreuse,  on  a  beaucoup  exagâră  Ie  danger  de  Ia  thoracen- 
Use.  M.  Roger  a  particuU^ment  iqsistd  sur  la  IMquence  de  la  blessure  du  poumon.  Soavenl, 
en  elfet,  ii  s'est  6coul6  par  les  broncbes  un  liqoide  săreux  peu  de  temps  apr^s  Ia  thoraceo- 
ttoe.  Mais  ii  se  pourrait  que  ce  ne  soit  pas  toujours  lă  une  preuve  de  blessure  du  poumon 
faite  par  le  trocarL  M.  Bâhier  a  eu  l'occasion  d'observer  un  malade  chez  lequel  existaitua 
double  âpanchement  sâreux.  Apr6s  une  ponction  faite  ă  droite  et  qui  âunna  issue  i  noe 
grande  quantitâ  de  liquide,  le  malade  ^prouva  au  bout  d'une  beure  enviroo  une  toui  et  ane 
expectoration  abondante  de  liquide  sâreuz,  ă  la  suite  de  laquelle  r^panchement  du  eb\i 
gauche  fut  trouvă  consid^rablement  diminua.  A  chaque  ponction.  Ie  m6me  pli6aomfeiM  se 
reproduisit  et  Fon  ne  peut  ividenunent  pas  l'attribuer  ăla  Msion'da  pounaoiu 

Si  la  thoracenttoe  capillaire  est  innocente,  elle  ne  doit  pas  £tre  nâgligâe,  car  des  toache- 
ments  pleurâtiques,  d'abord  midiocres,  n'en  peuvent  pas  moins  devenir  morteJs,  comme  on 
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en  ponrrait  citer  bien  des  exemples.  D'ailleun,  dans  le  cas  mftme  o&  la  pleordsie  trăita  autre« 
ment  anrait  pu  finir  par  la  guirison,  ce  n'est  pas  moins  tendre  aux  malades  an  grand  ser- 
vice que  de  Ies  guârir  dans  un  temps  beaucoup  plus  rapide. 

H.  J.  GoiKui  demande  ft  prisenter  quelques  reinarques  au  sujet  du  discours  que  M.  B^hier 
lieot  de  prononcer. 

U.  Gu^rin  a  dit  et  ii  malntient  que  Topâration  de  rempyfeme,  telle  qu*on  la  pratiquait 
autretois,  ătait  nne  mauTaise  chose;  avec  Ies  perfecUonnements  qn'elle  a  subis  de  nos  jonrs, 
eile  peat  avoir,  dans  quelques  cas,  son  utilit^. 

l'iBcisioD  de  la  paroi  thoraciquea  pour  but  de  dâbarrasser  la  poitrinedes  paquets  de  liausses 
membranes  m^angăes  avec  le  pus,  et  que  la  ponction ,  avec  n'importe  quel  trocart,  est  im- 
pfiHiaote  Ji  Duresortir;  mais  M.  6u6rin  pense  que  ces  paquets  pseudo-membranenx  sont 
Kcondaires  et  consteutifo  ă  la  p^a6tration  de  Tair  dans  la  cavitâ  pleurele ;  la  tborecenttoe 
»i»<ataate  a  l'avantage  d'en  pr^venir  Ie  dâveloppement. 

L'orateur  appelle  de  nouveau  I'attention  sur  un  fait  auquel  11  a  ăijk  bit  allusion,  savoir  Ia 
transfonnation  de  IVpancbement  purulent  ă  la  suite  de  la  ponction  sous-culanâe.  Suivant  lui, 
la  Datare  du  pus  change  aprte  la  ponction,  souvent  dfes  la  premiere;  ii  devient  s6ro-parulent, 
presqne  s^reux;  ii  en  est  de  m£me  dans  Ies  abc^  par  congestion,  oA  M.  Guărin  a  tu  le  pus 
tt  transftHiner,  apr^  la  troisi6me  ou  quatrifeme  ponction,  en  un  liquide  fibrineuz. 

Eafin,  M.  J.  Gudrin  n'accepte  pas  la  faţon  si  lagăre  avec  laquelle  M.  Bibier  a  traitâ  la  doc- 
trioe  râstnn^  dans  la  formule  ;  la  fonction  fait  P organe;  11  engage  son  honorable  contradic» 
tenr  ă  ătndier  plus  attentivement  cette  doctrine,  et  ii  pense  que  M.  Bihier,  mieux  renseignd, 
ne  ponrra  s'empteber  de  reconnaltre  que  cette  loi  est  la  formule  la  plus  vraie  de  la  pbysiolo- 
gie  palbologique. 

M.  If  AMtOTTE,  ă  propos  d'un  fait  citd  par  M.  B6bier  d'un  malade  qui  «vait,  ă  la  suite  de 
la  ponction  de  la  poitrine,  expectora  une  quantit^  considărable  de  liquide  s^ux  contenant 
des  ciiillols  fibrineux  et  des  leucocytes,  demande  ă  M.  Whier  comment  un  pareil  fait  pour- 
nit  t'expliquer  sans  admettre  qu'il  y  a  eu  perforation  du  poumon  par  le  trocart 

H.  BIhier  râpond  que  la  ponction  a  €\i  faite  ă  droite  et  que  c^est  Ie  c6t6  gaucbe  qui  s'est 
tidi  par  Texpectoralion.  II  n'y  a  donc  pas  eu  perforation  du  poumon.  D'ailleurs,  le  m£me 
phtoom^ne  s'est  reproduit  apr6s  chaque  ponction,  et  ii  n'est  pas  admissible  qu'il  alt  eu  quatre 
fois  la  mauvaise  cbance  de  perforer  le  ponmon.  Le  fait  reste  donc  iQexpliqa& 

M.  Marrotte  pense  qu'il  y  a  eu  r^rption  du  liquide  âpanchâ  dans  la  cavitd  gaucbe  ă  la 
saite  de  la  ponction  qui  a  amenâ  Tissue  de  răpanchement  ă  droite. 

U.  Blot  objecte  ă  M.  i.  Guărin  que  Ies  fansses  membranes  des  6pancbements  pleuriliques 
soni  habituellement  primitives  etnon  pas  consteulives  ă  la  ponction  et  ă  la  p^n^tration  de  Tair. 

M.  J.  GuiRiN  r^nd  qu'il  n'a  pas  parl6  des  fausses  membranes  ordinaires,  mais  seulement 
des  paquets  pseudo-membraneux.  II  persiste  ă  penser  que  ces  derniers  sont  provoquăs  par 
renMe  de  Pair  dans  la  cavită  pleurele. 

M.  BiBARD  ctoit  que  le  poumon,  lorsqu'il  a  i\i  longtcmps  comprima  par  un  ăpanchement, 
pent  ^prouver,  an  moment  od,  par  Ia  sappression  brusque  du  liquide,  ii  reprcnd  ses  diiuen- 
ăoospremiferes,  nne  poussăe  en  vertn  de  laquelle  se  fait  une  extravasation  s6ro-sanguine  ou 
admise  qui  se  porte  an  dehors  par  Ies  bronches.  II  a  vu  trois  quart  d'heure  ou  une  heure 
aprts  avoir  vidd  complâtement  la  poitrine  d'un  ^panchement,  le  malade  expeclorer  de  600  & 
1,000  grammes  de  liqnide.  Or,  11  est  Evident  que  ce  liquide  n'appartenait  pas  ă  la  pl^vre, 
pwique  celle-ci  venait  d'ftlre  vid6e  en  entier,  et  que  la  percussion  et  Tauscultation  dâmon- 
Inieot  r^tat  de  vacuilâ  de  la  poitrine.  Le  phâDomfene  ne  pouvait  tenir  qu'ă  un  aOlux  consi- 
dMble  de  la  sârositâ  du  sang,  ă  son  extravasation  et  ă  son  expulsion  par  Ies  broncbes,  au 
moment  ofi  le  poumon  longtemps  comprimă,  venait  de  reprendre  brusquement  ses  dimensions 
nonailes. 

— U  siance  est  lev^  ă  cinq  heures. 

JJ^^^gŞ^^^— .^—  II  ,  ■— ^^fcaa^^M^       I  ^-^M^^^— ^^^^^fc— ^    I    1    -     -     I   ■       ■■..■■■■I  ■  MU  I  ■■■!■■  II    I  I       M 

FdRMULAIRE 

POTION  ALBCMINEUSE.  —  RiCORD. 

nydrcdat  de  laitue 60  grammes. 

Blanc  d'ceuf. N*  1  ou.  2. 

Sirop  Ihiibalque.  ',  .  . 30  grammes. 

•  A  donner  dans  la  joumăe  contre  la  dianbăc  ou  la  dysenlerie  subaigu&  —  N.  G. 
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tfhimirtăif  llidleâle*.  —  1**  AooT  i752, 

Louis,  duc  de  Bourgogne,  flis  dd  DauphiD,  est  atteint  des  premiera  symptdmes  de  la  petite 
v6role;  le  lendeoiaiD,  deuz  stigndes ;  le  3,  saignte  ao  pied;  le  &,  nouvelle  Mdgnte  do  pied  et 
imâtique;  le  5,  le  prâv6t  des  marchands  et  le  corps  de  vilte  commeucenl  nne  neuTaine  i 
5ainte-GeDevi6ve ;  ce  jour-I&  m6me,  le  jeune  malade  est  resaignâ  au  pied ;  oe  fut  Dntnoalia 
qui  donna  el  fit  accepier  ce  eonseil.  «  M.  le  Deuphiu  peut  mourir  dans  la  saigoie,  ]e  n'en 
riponds  pas ;  mais  si  on  ne  le  saigne  pas  ii  sera  mort  dans  une  heure ;  s'il  supporte  la  saignte 
U  pourra  eu  revenir.  »  U  paralt  que  cette  aaigo^  pendant  l'âruption  fit  du  l^en ,  puisque  le 
Daupbia  se  trouvant  mieux,  la  reine  embrassa  Durooulin  devanl  tout  le  monde.  Kt  Dornouliii, 
gai,  spirihMlt  qaoique  tg6,  da  dire  tout  haut :  •  Hemiean»  je  vout  prtndi  k  Mmota  que  la 
Haine  me  prend  d*  feroe. »  ->  A.  Cb. 


COtTRRIBR 


PRU  GODARO.  —  SociKTi  OS  BiOLOGU.  —  Les  membres  du  Sureau  de  Ia  SeeUU  d$  Bw- 
logit  rappellent  aux  persounes  qui  voudraient  conoourir  puur  le  frix  GoiarA,  que  lean  ni- 
moires,  manuscrits  oo  imprima,  Iraitant  d'un  njA  u  rattachant  ă  Ut  Biologie,  pourroot  AIre 
adresate  an  Secrâtaire  g^n^al  de  la  Sociătâ  jutqvfau  31  aoăt  1872. 

Le  prix  Godard  sera  dâcemâ  dans  le  mois  de  janvier  1873  et  sera  de  1,000  fraocB. 

Le  ai^e  de  la  Sociâtâ  de  Biologie  est  rue  de  C6coU-de-Midecine,  n"  iS.  Parts. 

—  La  Sociin  db  iudecire  liEgale  a  ăidaii  la  vacance  de  douze  plăcea  d«  membres  eor- 
respoDdants  nationauz,  parmi  lesquelles  six  seroat  ezclusivement  atlributes  i  dea  meabres  de 
la  magistrature  ou  du  barreau.  Les  candidata  sont  invitâs  ă  faire  parvenir,  dans  le  plus  bref 
d^lai,  leurs  demandes  conteoanl  l'exposâ  de  leurs  titres  scientLSques  et  profeaakinnalt.  —  Oei 
demandes  doivent  iln  appuytes  par  deux  membres  titulaires  et  adrniii'oi  k  M»  le  doeteur 
T.  Galuu),  secrâtaire  g6n6ral,  rue  Monsigny,  n*  7,  ă  Paris. 


Balletln  heMoauidalre  âe»  Bieim  â>mfrim  les  dManiltou  &  l'Aait  civil 

du  20  au  26  juillet  1872. 


CAUSES  DE  D£c£S. 


Variole 

Rougeole. 

Scarlatine 

Fifevre  typholde 

Typhus 

ErysipMe. 

Bronchite  aiguA. 

Pneumonie 

Dysenterie. 

Diarrbte  cboliriforme  des  jeu- 

nes  enfants 

Cholira  noslras , 

CboMra  asiatique 

Angine  oouenuecse 

Croup 

Affectinns  puerp^rales 

Autres  alTections  aigufis. . . . . . 

Affections  cbroniques. 

AlTections  chinirginalos 

Causes  accidentelles. 


Totaux. 


a 

i 


1 

16 
3 

11 
» 
5 

92 

26 
2 

21 

3 

» 

5 

9 

3 

186 

232 

30 

22 


696 


S 


2 
U 
n 
3 
» 
O 
8 
17 
2 

2 

1 

» 

1 

5 

h 

66 

65 

16 

2 


192 


9 


-1 

•a  c- 


8 
19 

3 
14 

» 

Iti 
25 
43 

4 

2(0 

4 

» 

6 
14 

7 

242 

297(«) 

46 

24 


7(8 


s 


3 
28 

4 
10 

» 

8 
21 
23 

2 

17 

3 

» 

8 

10 

5 

244 

226 

58 

sa 


(1)  Dont  16  eufanli  ao-dessons  de  6  mois,  3  d«  O  mois  k  1  an,  4  de  I  an  I  S  an*. 

(2)  Sur  ce  ehilire  de  397  decto,  141  ont  6\6  causts  par  la  phtbisie  polmonain. 

Vo  :  le  Mldecin  de  la  Prifecture  de  la  Seine,  V  Mh  Worhs. 

Le  Girant,  G.  Richiu>t. 


PAKis.  —  T/po(nplile  Hm  Maltbstb  et  C*,  me  det  Deax-Porto-SaUit-SanTeur,  32. 
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CONSTITUTION  MEDICALE 

MAI  ET  JUIN  IS7t 

■APPOftT  >B  LA  GOHHIBSION  DBS  HALADIBS  fttiGNANTES, 

Fait  ft  la  Sodiu  midieale  des  h6piUux,  dans  la  s6anee  du  vendredi  26  jaillet  1872, 

Par  M.  Eraest  Besnier. 

II.  Affections  oiPHTHittiTiQUES.  —  J'ai  montre  dans  Ies  rapports  preeedents, 
que  rendemo-epidemie  diphtheritique  subit,  chaque  annee,  ă  Paris,  une  exacerba- 
tion  Iiivemale  qui  commence,  plus  ou  moins  brusquement,  vers  le  mois  de  no- 
vembre, et  atteint  son  paroxysme  vers  le  mois  d'avril;  cette  annee,  ou  l'epidemie 
a  ete  plus  intense  qu'â  aucone  epoque  anterieure,  le  paroxysme  a  ete  recule  jus- 
qu'au  mois  de  mai,  qui  compte  42  deces  pour  le  croup.  On  pourra  veriQer  encore, 
par  la  lecture  du  tableau  suivant,  la  realite  du  fait  que  j'ai  precedemment  indique : 
â  savoir,  la  progression  annuellement  croissante  de  Ia  gravile  des  epidemies  diph- 
tberitiquas  (1) : 

■ORTALITi  COMPARIe  DU  CROUP 
i*n$  Ut  hS/pitaux  civils  de  Paris  pendant  Ies  siw  premien  mois  des  armies  1868,  69,  70,  72. 


MOIS 

Janvier. 

F^vrier. 

Marş 

1868 

18 
IA 
23 
17 
14 
13 

1869 

25 
19 
22 
30 
12 
11 

1870 

28 
27 
22 
25 
15 
12 

1872 

26 
84 
32 
32 
AS 
20 

TOTADX 
meniueli. 

97 
94 
99 

Avril 

Hai 

Juln 

104 
83 
56 

Totaux  annnels.  . 

99 

119 

129 

186 

(1)  Voy.  Ie  Rapport  pour  Ies  mois  d'avril  et  de  mai  1872,  et  le  Rapporl  pour  Ies  mois  de 
novembre  et  dâcembre  1869.  —  En  mai  et  juiu  1872,  M.  H.  Gintrao  signale  la  continuation, 

FEUILLETON 


CAC8BUB8 

Oertes,  c'est  un  redoutable  adversaire  que  M.  B^bier.  H.  Ghassaignac  a  dâ  8*en  aperee* 
nir..  Pardon,  aurait  pu  s'en  apercevoir  s'il  eAt  61&  pr^sent  ă  la  s6ance  de  TAcadâmie,  mardi 
demier,  quand  M.  Bâhier  Ie  tenait  sous  son  scalpel  impitoyable.  Mais  M.  Ghassaignac,  trâs- 
Msidu  d'ordinaire,  se  faisait  remarquer  par  son  absence.  Par  cela  mfime,  et  au  point  de  vue 
do  drame,  Teflet  n'a  pas  6t6  complet.  Celui  qui  a  dâ  le  regretter  le  plus,  c'est  assur^ment 
K  BMiier,  qui  s'^tait  arma  en  guerre  et  qui  n'a  trouvâ  devant  lui  qu'un  adversaire  invisible. 
Mab  son  siâge  4tait  fait,  c'est-ă-dire  son  discours  âtait  6crit,  et,  ne  voyant  pas  son  contradic- 
l*V,  ii  g'eet  mis  ă  Ie  lire  avec  une  volubilitâ  extreme.  La  galerie,  toujours  un  peu  cruelle, 
nritbean  lui  crier  :  plus  lentementi  M.  B^hier  n'en  tenait  pas  compte;  ii  6tait  visiblement 
contraria  de  «'escrimer  dans  le  vide. 

Ge  discours  est  du  genre  ironiqne  et  persifleur.'  D'aucuns  ont  blimâ  le  genre.  Ceux-Ii  ont 
oid)liâ  l'attaque.  M.  Bdhier  se  dâfendait;  on  se  d^fend  comme  on  peut,  avec  son  esprit,  son 
temperament,  son  langage.  Dans  Ies  discussions  acadâmiques,  ii  n*y  a  pas  la  flction  de  l'avo- 
ot,  efaacun  parle  pour  soi,  pour  sa  propre  canse  et  comme  ii  sent.  Question  d'impression 
^Awd,  de  gpttt  ensuite.  La  forme  ironique  est  trfes-entralnante  ;  nous  possâdons  des  ctieb- 
d'aofre  en  ce  genre  :  qnelques  pages  du  Neveu  de  Rameau,  quelques  chapitres  de  Candide, 
PiNtesnu  tout,  quelques  Lettres  ă  un  Provincial,  et  dans  notre  litlârature  medicale  propre, 
Wllfoes  pages  de  VExamen  des  doctrines,  veilă  certainement  de  quoi  s'est  imnr^gn^  M.  B^' 


3ome  XIV.  —  Troisihne  sirie. 
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Ildpital  des  Enfants-Maladcs,  service  de  M.  Henri  Rogcr.  Mai :  3  croups  primiţi fs;  i  gu6- 
risoD,  {2  dâcto,  Tun  rapide,  I'autre  au  douzi^me  jour,  de  pneumonie  secondaire;  1  croup 
secondaire  avec  dipblliârie  oculaire;  k  la  suite  d'une  rougeole ;  mort;  3  angines  conenneuaes, 
1  spontanee  simple,  2  n^es  dans  la  salle,  apris  purpura  et  scarlatine :  3  guirisons.  —  Jtân : 
6  croups  (1  douteux  —  laryngite  forte  dans  le  cours  d'une  angine  couenneuse  —  guiri) ; 
5  ayant  n^cessitâ  ropdralion,  2  guârisons ;  1  malgrâ  des  hâmorrhagies  secondaires  ă  la  diph- 
th^rie  de  la  plaie;  i  en  traitement;  2  morts;  3  angines  couenneuses;  guârison  assez  rapide, 
sauf  la  laryngite  pr^citâe  (stal.  de  M.  H.  Rendu). 

III.  FifevRES  6RUPTIVES.  —  Tres-remarquablemcnl  peu  nombreuses  aussi  bien  k 
Lyon,  ă  Bordeaux  el  â  Rouen  qu'â  Paris ;  la  rougeole,  seule,  a  conserve  quelque  inlen- 
site,  et  encore  va-t-elle  en  declinant.  A  Rouen,  nous  ecrit  M.  Leudet,  repid^mie  qui 
avait  debutc  au  mois  de  janvier  a  continue,  et  ne  s'est  terminee  qu'â  la  fin  de  juin ; 
elle  s'est  etendue  aux  adultes ;  chez  tous  Ies  malades  la  rougeole  a  dte  bânigne. 
«  Plusieurs  fois,  ajoute  M.  Leudet,  au  debut  de  la  periode  d'invasion,  en  mame 
temps  que  la  fievre  et  quelques  accidents  de  catarrhe  oculo-nasal,  on  voyait  appa- 
raitre  sur  la  peau  une  irupiion  lichinoMe;  cette  pouss^e  durait  vlngt-quatre  ă 
quarante-huit  heures;  la  cessation  de  la  dermatose  coincidait  avec  Ia  reaction 
febrile  normale,  et  au  bout  de  trente  â  quarante  heures,  l'eruption  apparaissait.  » 

IV.  Affections  des  voies  digestives. — Cest  â  la  fin  seulement  de  la  periode  que 
nous  etudions  qu'appartient  le  debut  răel  des  affections  estivales  du  tube  digestif, 
qui  n'offrent  d'ailleurs  aucun  caractere  anomal  de  nombre  ni  de  gravile.  Comme 
toujours,  â  cette  epoque,  apparalssent  Ies  cas  de  choUra  iporadique,  comme  la  plus 
haute  expression  des  accidents  dits  bilieux;  ii  n'en  a,  d'ailleurs,  ele  releve  qu'un 
nombre  relativement  tres-petit,  mgme  pour  l'enrance.  Le  seul  fait  qui  nous  ait  ete 
particulierement  signal6  a  ete  observe  le  28  juin  ă  l'hopital  Saint-Antoine  par 
M.  Cadet  de  Gassicourt  sur  un  homme  de  24  ans,  atteint  de  diarrMe  bilieuse,  avec 
vomissements  bilieux,  cyanose  de  la  face,  yeux  excaves,  crampes  dans  Ies  moUets 
et  refroidjssementdes  pieds ;  pas  de  suppression  d'urine ;  tous  ces  accidents  n'etaient, 
fait  remarquer  notre  collegue,  împutables  ă  auciin  exces;  ilâ  ont  fait  place,  apres 
vingt-quatre  heures,  a  une  legere  reaction,  et  la  guerison  a  ete  complete  Ie  qua- 
trieme  jour. 

ă  Bordeaux,  de  !'6pidămie  d'angioe  diphth^iitique;  le  savant  professcur  nous  apprend  que, 
comme  k  Paris,  cette  6pidâmie  a  H6  grave,  et  que  la  trach^otomie  a  il6^  le  plus  ordinave- 
ment,  suivie  d'insucces. 


hier,  ct  telles  sont  Ies  tendances  de  son  esprit  tr^s-franţais,  tr&s-parisien  surlont,  c'est-ă-dire 
un  peu  gouailleur. 

Mais,  sous  Ia  forme  que  chacun  apprdcie  ^galcment  selon  son  temperament  el  son  go&l,  ii 
y  a  le  fond  que  M.  Bâhier  a  aborda  avec  ses  convlctions  propres  el  sa  franchise  ordinaire.  II 
convient  d'allendre  l'impression  de  ce  discours  pour  l'apprScier.  II  est  possible  que  nous  en 
exlrayions  du  BuUetin  Ies  passages  Ies  plus  significalifs. 

Mais  celte  discussion  oii  Ies  opinions  Ies  plus  opposâes  viennent  se  manifesler  k  Ia  tribune 
de  l'Acadtoie,  me  conduit  ă  dire  quelques  mots  d'une  question  qui  s'agite  en  ce  moment  k 
Lyon.  On  s'y  pr^ccupe  beaucoup,  el  c'esl  fort  naturel,  du  congi-to  midical  qui  doit  s'y 
onvrir  le  15  scplembre  prochain.  Quelques  personnes  onl  imis  le  voeu,  qu'ă  rencontre  de 
tous  Ies  congres  passfc,  celui  qui  se  prepare  se  termine  apris  chaque  discussion  par  une 
dilibiralion  soumise  ă  un  voie  de  Tassemblăe.  Celte  proposition,  on  devail  s'y  atlendre,  sou- 
Ifeve  des  objeclions  que  le  Lyon  midical  pr^sentc  d'une  fafon  pertinente,  en  ce  qui  concerne 
Ies  questioos  de  science  el  de  pratique.  Si,  par  exemple,  la  question  qui  s'agite  acluellement 
k  l'Acadimie  est  soumise  au  congris,  ii  est  trfes-probabic  qu'elle  ne  pourra  pas  plus  y  aboutir 
par  un  vote  qu'elle  n'aboutira  ă  l'Acad&nie.  Aprfes  une  cxhibition  de  grands  discours  el  d'opi- 
nions  diverses,  chacun  restera  avec  son  opinion. 

Mais  Ie  congres  de  Lyon,  par  une  disposilion  que  je  crois  heureuse,  sera  mixlo,  c'est-ă- 
dire  qu'on  s'y  occupera  ă  Ia  fois  des  inl^r^ts  scienliliques  et  des  intâr^ts  professionnels,  car 
son  programate  tr6s-Iarge  admel  la  discussion  des  questions  d'organisalion  medicale.  Cest 
(iviJemment  cette  pârtie  seule  du  programme  qui  peul  4tre  et  qui  doit  fitre  l'objet  de  delU>ă- 
rations  el  de  voles.  On  comprend  Irte-bien  que,  dans  l'^lal  aclucl  de  la  science  el  de  la  thâ- 
lapeulique,  on  ne  puissc  pas  mellre  aux  voiz  le  traitement  de  la  pleurâsie,  du  lypUus  ou  de 
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V.Affections  pderp^ralks.  —  Lamortalitepuerpârale  dejăaccrue  dans  Ies  pre- 
miers  mois  de  l'aimee,  s'est  61cvee  encore  pendant  Ies  mois  de  mai  et  de  juin,  et 
elle  efit  ete  beaucoup  plus  considerable  si  l'on  n'eftt  pris  soia  d'evacuer  successive- 
ment  plusieurs  services  d'accouchements,  et  de  distribuer  un  grand  nombre  d« 
Tenmies  en  couches  chez  Ies  sage-femmes  de  la  viile. 

Le  tableau  suivant,  dans  lequel  nous  avons  compare  la  mortalitâ  puerp^rale  des 
sil  ircmiers  mois  des  annees  1870  et  1872,  permet  de  constater  la  marche  et  le 
degre  de  cette  exacerbation,  qu'on  ne  peut  pas  ne  pas  qualifler  d'epidemique^ 


MOIS 


Janvier. 

Făvrler. »  . 

Marş. 

AvriL 

Mai 

Jain 

Totaux  et  moyennes .  .  . 


Accouchements 


1870 


608 
603 
598 
580 
607 
536 


3432 


1872 


509 
A83 
654 
532 
579 
560 


3317 


28 
20 
27 
1& 
10 
18 


117 


19 
35 
31 
27 

ia 

30 


184 


Pour  100 
1870   1872 


4.60 
3.97 
4.50 
2.41 
1.54 
3.35 


3.41 


3.73 
7.24 
4.74 
5.07 
7.25 
6.35 

5.56 


On  ne  saurait  conlesler,  en  effet,  que  si,  d'une  maniere  generale.  Ies  services 
lioq)italiers  sont  mauvais  pour  Ies  femmes  en  couches,  ils  ne  Ie  sont  pas  au  m6me 
if^  anx  diverses  epoques,  toutes  conditions  restant  egales,  et  cela  dans  de  lelles 
proportions  et  avec  une  simultaneite  telle  que  la  difTerence  ne  saurait  etre  expli- 
quee  par  quelques  conditions  indiriduelles  et  locales.  Cest  assurement  un 
immense  service  rendu  ă  la  science  et  a  l'humanită  que  d'avoir  prouve  qu'en  pre- 
nant  toutes  Ies  precautions  necessaires  contre  Ies  causes  diverses  de  contagion  et 
d'infeclion,  on  peut,  dans  une  certaine  mesure,  att6nuer  la  gravite  des  6pidemies 
poerperales;  mais,  pour  etablir  que  Ies  influences  dpidâmigues  proprement  dites 
Q'eiistent  pas,  ii  faudrait  expliquer  pourquoi,  dans  un  meme  service  oii  ii  y  a,  si  l'on 
^eut,  absence  egale  de  precautions  speciales,  la  puerperalile  est,  alternativement, 

la  syphilis;  mais  on  conţoit  aussi  qu'on  puisse  consulter  Ia  majoritâ  d'une  assemblâe  de  mâ- 
decios  sor  la  mulUplicilâ  des  Facultâs,  sur  l'existence  de  praticiens  de  deux  ordres,  sor  Tuli- 
M  des  m^decins  cantonam,  etc,  etc.  Le  congrfes  medical  de  1845  ne  flt  pas  autre  ctiose,  et 
togles  Ies  fois  qu'il  s'est  agi  administralivement  ou  non  d'organisation  medicale,  Ies  dâlib^- 
nlioos  de  cette  grande  assemblte  ont  toujours  6(6  prises  en  s6rieuse  consid^ration. 

Mais  ii  y  a  aujourd'hui  plus  que  jamais  opportuniti  pour  le  Congres  de  Lyon  de  lenir  & 
rei&uLon  de  cetle  pârtie  de  son  programme.  Le  Congrfes  medical  de  1845,  par  son  relen- 
lisiemenl  et  son  6clat,  excita,  provoqua  Ies  pouvoirs  publics  ă  s'occuper  de  l'organisation  m6- 
We.  Aujourd'hui  Ies  r61es  sont  chang^s,  ce  sont  Ies  pouvoirs  publics  qui  prennent  Tinilia- 
'ife  et  qai,  par  cela  mfime,  cngagent  Ies  m6decins  ă  se  concerler,  ă  s'unir,  ă  dălib^rer  pour 
laire  pr6valoir  Ies  solutions  Ies  plus  satisfaisantes  aux  int(!r6ts  sociaux  et  professionnels. 

Ea  effet,  TAssemblâe  est  saisie  de  projets  aussi  nombreux  que  vari6s.  Ies  uns  embrassant 
l'organisation  medicale  dans  son  ensemble,  Ies  aulres  n^en  visant  qu'une  pârtie.  £num6rons- 
'o8  pour  en  faire  sentir  loule  Timporlance : 

Projet  de  loi  sur  Porganisation  de  Tenselgnement  8up6rieur  —  et  ne  nous  dissimulons  pas, 
Doos  mâdecins,  que  la  liberia  de  cet  enseignement  supârieur  si  cbaudement  râclamâe,  vise 
(Qrtoot  la  liberte  de  l'enseignement  mâdical; 

I>rojet  de  loi  sar  renselgnement  et  l'exercice  de  la  mâdecine  et  de  Ia  pharmacie  (projet 
Nqoel}; 

Projet  de  loi  sur  I'assistance  publique  dans  Ies  campagnes  (plusieurs  projets) ; 

Projet  de  loi  sar  l'organisation  du  service  des  eaax  min6rales; 

Prfljetde  loi  sur  la  r^vision  de  la  loi  de  1838  relative  aux  alidn6s;  ^  . 
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benigne  ou  maligne;  ii  faudrait  montrer  surtout  la  raison  pour  laquelle  cette 
nocuită  ou  cetle  innocuitâ  sont  constatees,  â  la  fois,  dans  un  plus  ou  moins  grand 
nombre  d'etablissements  distindts.  Que  I'on  rejette,  si  l'oa  veut  accorder  plus  d'im- 
portance  aux  mots  qu'aux  choses,  Ies  termes  d'epidâmie  ou  d'influence  6pid6miqae; 
îl  n'en  restera  pas  moins  incontestable  que  la  puerperalite  subit,  dans  son  bto- 
Intion,  comme  Ies  maladies,  des  influences  directei  contre  lesquelles  I'bygi^ne  de  Ia 
tberapeutique  sont  plus  ou  moins  puissantes,  et  des  influences  indirectei  dont  1& 
nature  et  la  pr^vention  ou  le  remede  sont  6galement  inconnus. 

Hdpitâl  Lariboisifere,  service  de  M.  Siredey :  mai  et  juin  1872.  —  Si  l'etat  sani- 
taire  des  femmes  en  couches  de  l'hâpital  Lariboisiere  est  moins  mauvais  que  dans 
Ies  quatre  premiers  mois  de  l'ann^e,  ii  s'en  faut  encore  beaucoup  qu'il  soit  satisfai- 
sant:  ăinsi,  dans  Ies  deux  mois  de  mai  et  juin,  sur  167  femmes  accouch6es  ă  la 
salle  Sainte-Anne,  et  ayant  donn6  le  jour  ă  168  enfants,  nous  comptons  9  decte, 
soit  una  mortalite  de  5,4  p.  100. 

Dans  la  premiere  quinzaine  de  mai,  M.  Siredey  a  continua  ă  observer  des  acci- 
dents  puerperaux  en  trop  grand  nombre  pour  qii'il  liiî  fîlt  pdssible  de  m^n- 
naltre  Vinfluence  ipiditnique;  la  moitie  environ  des  deces  eut  Jieu  ă  cette  epoque. 

Ala  fin  de  mai  et  dans  Ia  premise  moRie  de  juin  ^  ii- y -a  eu-une  p6riode 
de  calme  manifeste,  et  deja  M.  Siredey  se  fâlicitaitd'entrer  dans'  nne  s6rie  plus 
heureuse,  quand  4  femmes  furent  atteintes  de  flevre  puerperale  presque  en  meme 
temps  (deux  Ie  meme  jour,  ă  la  m6me  heul"e%  et  succombferent  toutes  avec  une 
rapidite  extraordinaire. 

M.  Siredey  s'est  livra  aux  investigations  Ies  plus  minutieuses  pour  decouvrir  la 
cause  de  cette  explosion  subite  de  la  flevre  puerperale  chez  4  de  ses  malades;  ses 
recherches,  jusqu'â  ce  jour,  ont  6te  vaines ;  toutefois,  depuis  ce  moment,  ii  n'a  eu 
ă  signaler  aucun  accident  puerperal  d'une  importance  notable: 

Chez  Ies  nouveau-nes,  Ia  statistique  n'est  pas  moins  dâplorable  :  ainsi,  sur  168 
enfants,  ii  y  a  eu  42  decfes  que  M.  Siredey  classe  de  la  maniere  suivante  :  9  mort- 
n6s;  —  17  par  faiblesse  congenitale;  —  13  par  chol^ra  infantile;  —  S  par  pem- 
phi^jus  syphilitique ;  soit,  en  resume,  une  mortalite  de  25  p.  100. 

Dans  ce  relev6,  notre  coll^ue  a  ete  frapp6  surtout  par  le  nombre  des  mort-n6s 
et  des  enfants  que  leur  elat  de  faiblesse  a  fait  succomber  quelquefois  dans  Ies  pre- 
mi^res  heures  et,  le  plus  souvent,  dans  Ies  premiers  jours  qui  ont  suivl  la  naîs- 

Projet  de  loi  sur  l'organisation  des  commissions  administratives  des  âtablissements  de  bien- 
faisance ; 

Projet  de  loi  sur  rorganisation  du  service  de  sântă  de  Tarmâe; 

Et  d'autres  projets  encore  tous  afKrents  â  Thygifene,  c'est-&-dire  ă  Ia  participation  directe  et 
nâcessaire  du  mâdecin,  tel  qae  le  projet  sur  la  răpression  de  Tivresse,  etc 

Eh  bien,  je  dis  que  lorsque  Ies  pouvoirs  publics  coosentent  &  s'occuper  de  toutes  ces  qaes- 
tions,  ii  serait  făchenx  et  diplorable  qne  le  Corps  medical  restât  dans  rindifTârence  et  rinac- 
tion. 

II  a  le  lemps  d'agir  et  Toccasion  se  prâsente  instanţe ;  cetle  occasion,  c*est  le  Congrte  de 
tyon ;  le  Corps  medical  ne  la  laissera  pas  ^chapper. 

Si  cette  premiere  manifestation  se  prodait  avec  un  ensemble  suSisant,  le  Corps  m^ical 
aura  encore  le  temps  d'en  produire  une  deuxifeme,  et  dont  Ies  âlâments  sont  toujoors  pr6- 
sents,  je  veax  dire  TAsseciation  gănârale,  qui  certainement,  et  en  tout  ătat  de  cause,  ne 
manquera  pas  de  saisir  Ies  circonstances  qui  vont  se  prâsenter. 

La  Presse,  ă  son  tour,  va  s'iuspirer  de  ses  devoirs.  Assurâment  nons  ne  nourrissons  pas  Ie 
fol  espoir  de  runanimită ;  mais  Ia  discussion  peut  elTacer  des  contradictions  qnelqnefois  pios 
apparentes  que  rtelles,  et  si  Ton  parvient  ă  se  mettre  d'accord  sur  Ies  principes,  on  est  biea 
pr^s  de  s'entendre  sur  Ies  applications.  D'ici  ă  novembre  que  TAssemblâe  reviendra  de 
vacances,  et  ă  plus  l&rd  encore,  car  ii  n'est  pas  probable  qu'elle  reprenne  ses  Iravaux  par  nos 
affaires,  la  Presse  a  le  lemps  d'intervenir  avec  efBcacit^. 

Oa  ne  m'accusera  pas  d'fetre  port6  vers  l'exag^ralion  en  ce  qui  concerne  Finfluence  de  la 
Presse,  mais  ii  ne  faut  pas  non  piua  outre  mesure  amoindrir  son  action.  La  Presse  spteiale  a 

'noalbeur  surtout  de  n'fitre  răpandue  que  dans  un  public  special.  Eh  bien,  pt^sque  la  Presse 
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sance;  Ia  plupart  de  ces  enfants  appartenaient  ă  des  Qlles-meres,  et  etaient  venus 
au  monde  avânt  terme. 

II  lai  paralt  egalement  important  d'appeler  Tatlention  sur  Ie  grand  nombre  d'en- 
&ntsqui  ont  succombe  â  Ia  diarrhee  choI6rjforme,  princîpalement  â  I'occasion  des 
grandes  variations  atmospheriques,  et  souvent  elle  frappait  des  enfants  vigoureux, 
pesant  plus  de  3  kilogrammes  1/2,  et  allait6s  par  leur  mke. 

M.  Siredey  signale  enfin  2  nouveaux  cas  d'6rysip6Ie  de  Ia  r6gion  ombilicale  et 
4  d'ophthalmie  purulente. 

HOTE  SUR  LES  HALADIES  DE  LA  VIJUL,E   DE  LTON   PENDANT  LES  MOIS  DB  MARŞ, 
AVRIL,  MAI  ET  JCIN  1872, 

Commnniquâe  par  M.  Ie  doctenr  FohtsKet,  de  Lyon  (1)« 

«  Le  printemps,  que  nous  placons  en  marş,  avril  et  mai,  s'est  montrfi  avcc  une 
lemperature  graduellement  croissante  de  mois  en  mois ;  quelques  gibouldes  en 
marş,  quelques  jours  froids  en  avril,  despluies  continuelles  en  mai,  aussi  conti- 
nuelles  qu'en  mai  1856,  date  du  dernier  debordement  du  Rhone  dans  Ies  plaines 
des  Brotteaux  et  de  Ia  Guillottlere.  L'air  est  reste  sec  pendant  Ies  deux  premiera 
mois,  chaud  et  humide  pendant  Ie  troisieme. 

Comtiluiion  eatarrhale  pendant  tout  le  trimestre;  manifestation  prononceo  de 
lelement  infectieux  en  mai;  maladies  aigues  peu  nombreuses;  663  deces  en  marş, 
641  en  avril,  689  en  mai :  1,993  pour  le  trimestre. 

Les  maladies  qui  ont  fourni  le  plus  de  dăc^  sont,  par  ordre  de  frequence  : 
10  phthisies  pulmonaires;  2oairections  cerebrales;  3o  pneumonies;  4°  catarrbes 
pulfflonaires;  5°  maladies  du  coeur. 

I.  Maladies  des  voies  respiraioires  :  Les  bronchites.  Ies  fihvret  caiarrhales,  et 
quelques  grippes  ont  occupâ  Ia  premiere  moitie  du  trimestre,  en  majorite;  les 
pneumonies  et  Ies  pleuresies  ont  eu  leur  plus  grande  frequence  â  Ia  fin  d'avril  et  en 
mai;  Ia  plupart  des  pneumonies  etaient  â  forme  ca^arrAa/e;  quelques-unes  ont 

(1)  Je  donne  ici,  in  txiento  la  note  que  M.  le  docteurFonteret,deLyon,8ecr6talredelacom- 
mission  des  maladies  râgnantes,  a  bien  voulu  me  communiquer ;  elle  prăsente  un  trfes^rand 
inUrtt,  son-seulement  en  elle-m^me,  mais  encore  pour  mude  comparie  de  Ia  constitution 
uMicale  daos  Ies  deux  villes  de  Lyon  et  de  Paris. 

m^cale  est  en  possession  d'un  syndicat,  les  honorables  confrtoes  qu!  le  composent  ne  pour- 
raient-ils  pas  ^tudier  les  moyens  de  faire  parvenir  ă  nos  l^'slateurs  ce  que  la  Presse  medicale 
publierait  sur  les  questions  d'organisation  de  reDgeignement  et  de  Texercice  de  la  mâdecine? 
Ce  n'est  pas  tout  que  d'âcrire  un  bon  article,  l'essentiel  est  qu'il  soit  Iu  par  ceux  qui  y  pen- 
Tent  prendre  quelques  notions  uliles ;  Tessentiel  est  qu'il  arrive  ă  son  adresse. 

Me  tromp6-je  ?  mais  ii  me  semble  qu'il  y  a  quelque  chose  ă  faire  ă  cet  âgard.  A  nos  con- 
nls  de  voir  si  Je  suiş  dans  le  vrai :  Caveant  consules. 

Je  demanderai  aussi  ă  nos  conb-âres  du  syndicat,  s'il  n*y  aurait  pas  lieu  d'6tablir  une  rfegle, 
nne  lorte  de  I^slation  consentie  par  tous  en  ce  qui  concerne  le  droit  de  râponse  entre  jour- 
naux?  Le  fait  sur  lequel  je  m'appuie  est  connu  de  tous.  Une  discussion  s'engage  entre  la 
Qtuettt  du  hâpitaux  et  nous.  Un  tlers  sorvient  qui  publie  contre  nous,  dans  Ia  Oautte,  une 
lettre  d^sobligeante  et,  d'ailleurs,  tout  â  fait  ^trangfere  ă  la  discussion  pendante.  Nous  adres- 
SoM  ă  ce  Journal  une  r^ponse  polie,  mod^rte  et  ne  visant  absolument  que  l'auteur  de  l'attaque. 
La  Gtttetie  nMns^re  pas  notre  răponse  et  ne  daigne  mSme  pas  indiquer  ă  ses  lecteurs  que  nous 
la  lai  avons  adressâe. 

Nons  soutenons  que  ce  procâdâ  blesse  Ies  convenances  et  la  justice.  Nous  pouvions,  ii  est 
Trai,  iovoquer  le  droit  commun  et  Ia  loi,  nous  le  pourrions  encore,  nous  ne  le  ferons  pas,  nous 
bonant  ă  signaler  l'opposition  entre  les  principes  et  Tapplication  chez  un  adversaire  qui  com- 
nesţalt  un  article  h  notre  adresse  par  ces  mots  solennels :  «  Taime  Ia  justice,  j'aime  la  vâritâ.  • 

le  syndicat  noos  donnerait-il  tort  7  D*  Sdcplice. 

Botte  aax  lietfres 
M»  B.M,  ă  Victay.  —  Envoyez  de  conflance. 
Ifc  L.'B>M,  ti  VersaiUes.  —  Re(a  et  accepta. 
H  BU.,  iiM6ti.  —  Voi»  avez  reţu  la  bonne  nouvelle,  F^lidtations  «Inr^s^    GoOQle 
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revetu  un  degre  de  tenacite  peu  ordinaire,  quelle  que  fAt  la  medication  employee ; 
Ies  pleurSsies  ont  ete  relatirement  frequentes,  presentant  un  ipanchement  modiri, 
a  resorption  facile  sous  l'influence  des  moyens  midicaux  Ies  plus  usites,  vesica- 
toires,  diuretiques,  etc. 

II.  Affeedons  rhumatismales  :  Les  rhumatismes  articulaires  aigus  compliqttit 
d^ipiitaxis  ont  pani  assez  nombreux;  le  perchiorure  de  fer,  utile  seulement  dans  la 
periode  d'anemie;  les  angines  et  les  nivralgies  montraient  une  grande  lendanceâ 
recidiver. 

HI.  Maladies  de  lapeau  :  Peu  ăHrysipeles  en  viile  et  â  rH6tel-Dieu,  tant  en  me- 
decine  qu'en  chirurgie;  un  plus  grand  nombre  â  l'hâpilal  de  la  Croix-Rousse;  â 
I'hdpital  Militaire,  Sen  marş,  11  en  avril,  35  en  mai;  mortalile  presque  nulle; 
assez  grand  nombre  de  cas  ă'eczima  et  de  zona. 

IV.  Les  fi^vres  4ruptives  sont  restees  au-dessous  de  Ia  normale,  propre  â  Ia 
saison;elles  se  classent  ainsi  par  ordre  de  frequence  :  1»  rougeole,  Zf»  scarlatine, 
Z»  variole;  mortalite  presque  nulle. 

V.  Diphthirie  :  Quelques  angines  dipkthâritiques  et  un  certain  nombre  de  cas 
de  croup,  surtout  en  mai. 

VI.  Fievres  puerpirales  :  ^pidStnie  ă  lamaternite  de  la  Charite,  avril,  mai,  juin; 
quelques  cas  en  viile;  rien  dans  Ies  deux  autres  maternites. 

VII.  Bpid4tnie  de  pourritvre  d'hâpital  dans  le  service  des  enfanls  blesses  â 
rhospice  de  la  Charite  (20  ou  30  cas) ;  toute  tentative  d'operation  a  dâ  âtre  suspen- 
due ;  ^pidâmiede  mame  nature  dans  un  seul  des  divers  services  de  chirurgie  de 
l'Hotel-Dieu ;  rien  de  semblable  ă  I'hdpital  Militaire. 

VIII.  Fidvres  typhoides  :  Plus  notnbreuses  qu'on  ne  les  voit  d'ordinaire  ă  cette 
epoque  de  l'annee;  forme  muqueuse,  en  general,  et,  en  general,  peu  de  gravita. 

Mois  de  juin :  Cest,  pour  nous,  le  premier  mois  de  Tete  (air  sec  et  chaud). 

V4lement  saburral  infeetieux  earacterise  Ia  constitution  medicale  actuelle ;  mais 
Ie  nombre  des  maladies  aigues  reste  peu  eonsid6rable.  Embarras  gastriques,  etats 
bilieux,  fievres  muqueuses;  continuation  des  pyrexies  typhoîdes  qui  se  montrent 
plus  tot -que  lesannees  precedentes;  diarrhees,  dysenteries;  rares  flevres  erup- 
tives.  » 

MEMENTO  BIBLI06BAPHIQUE 


Des  acciderts  des  plaies  pensaiit  la  gxossessb  et  l*£tat  poerp<ral,  par  le  doetenr  J. 
CORKLLOic,  ex-interne  des  hdpitaux  de  Paris,  etc  Paris,  Adrien  Delahaye,  1872;  in-8* 
de  70  pages. 

Bon  travail  inspird  par  la  discussion  qui  s'est  6Ievâe  derniirement  ă  la  Sociala  de  chiru^ie, 
au  sujet  d'ane  malade  op^rto,  pendant  la  grossesse,  d'une  lumeur  ă  la  vulve. 

Les  accidents  des  plaies  pendant  le  gravidisme  răsultent  des  modifications  qui  s''op6rent 
dans  les  organes  de  la  femme  enceinte.  Parmi  ces  accidents,  les  hâmorrhagies  occupent 
la  premiere  place;  leur  frâpience  et  leur  gravita  sont  liâes  au  d^veloppement  exagera  da 
systfeme  veineux  et  &  ralbuminurie  gravidique.  D'un  autre  cti\A,  les  plaies  produites  pendant 
la  grossesse,  et  surtout  Ies  complications  qui  scuvent  viennent  ft  leur  suite  (6rysip61e,  aogio- 
leucite,  phl^bite)  provoquent  ravortement  dans  un  assez  grand  nombre  de  cas.  A  Tappui  de 
cette  assertioD,  Tanteur  cite  quelques  observalions  oâ  des  traumatismes  I6gers,  des  opto- 
tions  peu  graves,  conune  rouverlure  d'un  abcâs,  de  simples  scarifications  pratiquâes  sur  la 
vulve  oedâmati6e,  ont  dâtenninâ  Tavortement  et  entraln^  Ia  mort. 

Pendant  T^tat  puerpiral,  les  hâmorrhagies  spontan^es,  tant  interues  qu'externes,  soot 
moins  frâquenles  par  suite  de  Ia  râtrocession  graduelle  de  Ful^rus  qui  favorise  rocclusion  des 
vaisseaux  dtehir^  Mais  les  hdmorrhagies  traumaliques  paraissent  £tre  graves,  et  Tauteur 
rapporte  quatre  observalions  od  quatre  fois  Tcuverture  de  thrombus  vulvaires  produisit  des 
himorrhagies  considârables,  et  o£i  deux  fois  elle  fut  suivie  mame  de  Ia  mort  des  malades. 
Une  des  complications  frâqucntes  des  plaies  pratiqu^es  pendant  l'âtat  puerpâral,  c'est  la  gan- 
grfene.  Les  plaies  se  râunissent  mal;  aussi,  ne.  faut-il  faire  Ia  suture  du  p^rinâe  que  Âeux, 
quatre  ou  vAva^  cioq  mois  apr^  la  d^Iirrance.  (Taroler,  Blot,  Depaol,  Vemeuil.) 
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Ce  (ravail  conimande  donc  Ia  pios  sage  prudence  ă  tous  Ies  chirargiens  qui  voudraient  trop 
K  Uter  de  pratiquer  une  op^ratioa  chirurgicale  pendant  toute  Ia  dur£e  de  la  grossesse  et  de 
r^tat  paerp^ral. 

hCDESDR  L*IS(MJEIIE1IT  CORSIoilti  OOHm  XOTEN  DE  TKAITEUEIIT  DARS  LA  FOUE,  par  lO  dOC- 

teor  Barthâlemy  Lassekre.  Paris.  Adrien  Oelahaye;  1872.  Grand  ia-8*  de  88  pages. 

La  mtlhode  de  Tisolement  qai,  dans  Ies  maladies  mentales,  a  d'abord  ăi  suivie  pour  pro- 
l^r  la  tocim,  mais  qui  par  Ia  suite  a  iii  employte  dans  IMot^rit  m£me  du  malade,  doit 
(tit  pratiqu^e  ă  une  âpoque  tris-rapprocMe  du  d^but  de  Falitoation.  L'anteur  de  ce  travail 
bien  peDs6  et  bien  ^rit,  ne  considere  pas  risotement  comme  une  sâqnestration ;  ii  le 
Mm[  avec  jaste  raison  ;  «  Un  changement  de  milien  qui,  tout  en  permetlant  ft  l'organe  ma- 
bde  de  se  reposer,  iait  disparaltre  Ies  principales  causes  du  dălire.  • 

II  faat  soustraire  Valiini  ă  Tinfluence  si  souvent  fatale  du  milieu  qui  entretient  et  souvent 
oagire  le  dălire  aprfes  Iui  avoir  donnâ  naissance.  L'intărit  de  Ia  sociâtâ  impose  âgalement 
cet  iiolement,  parce  que  c'est  dans  la  pâriode  aiguS  de  Ia  folie  que  Ies  ali^nâs  peuvent  6lre 
I  ndoatables.  En  supposant  mdme  que  ce  moyen  ne  soit  pas  năcessaire  pour  garantir  Ia  sociitâ 
;1  le  malade,  le  malheureux  atteint  de  trouble  mental  a  bcsoin  d'un  traitement  physique  et 
Doral,  qn'il  trouTera  seulement  aupr^  de  m^decins  spâcialistes  ou  de  gardes-malades  intelli- 
polSL  L'isolement  k  domicile  ne  peut  6tre  efDcace  pour  le  malade ;  il  peut  £tre  fatal  pour  cenx 
qui  l'eotourent,  pour  Ies  personnes  nerveuses  et  Ies  enfants  quj,  comme  on  en  a  vu  des 
aemples  quelquefois,  contractent  la  maladie  par  imilation. 

Les  voyages  ne  sont  pas  toujours  praticables  ă  cause  des  grandes  d6penses  qn*its  n^cessitent 
et  des  difficultâs  qu'ils  pr^senteoL  Car  ii  ne  faut  pas  que  Valiini  soit  accompagn6  par  un 
membre  de  sa  familie,  ce  qui  Texposerait  ă  emporler  avec  lui  Tinfluence  du  milieu;  mais  avec 
OM  personoe  sare,  ferme,  d6vou6e  et  iotelligente,  telle  qu'un  midecin  alitoiste.  Du  reste, 
dans  le  plus  grand  nombre  des  cas,  les  voyages  doivent  6tre  conseillâs  pendant  la  convales- 
Knce  de  la  maladie  mentale,  Tisolemcnt  ă  son  dâbuL  L'isoleracnt  pârtiei,  c'est-ă-dire  la 
simple  s^paration  de  rali^nâ  d'avec  Ies  pprsonnes  qui  peuvent  exciter  les  troubles  c^rebraui, 
ie  Irailemcnt  familial  par  lequel  on  confle  Iesali£o6s  k  une  familie  âlrangfere,  sont  des  moyens  ou 
ioefficaces  ou  impossibles  h.  efTectuer.  Seul,  rinternement  dans  lesasiles  produit  debonsr^sul- 
tals  par  Ia  s^uritâ  qu'il  donne  ă  la  sociâtă,  par  Ies  nombreux  agents  thârapeutiques  dont  Ies 
■oMecins  peuvent  disposer.  Le  docteur  Lasserre  appuie  celte  opinion  —  qui  est  celle  des  prin- 
dpaox  aliinistes  —  sur  une  statistique  de  1,771  cas.  Suit  enfin  un  plaidoyer  judicieusement 
peoE6  en  faveur  de  la  loi  de  1838,  h  laquelle  Tauteur  propose  quelques  modiGcations  que  nous 
conseillons  de  lire  attentivement. 

En  r6sum6,  rinternement  des  aliinis  dans  des  maisons  sp^ciales  ne  doit  £tre  moins  qutt 
jamais  abandonai  :  Les  murs  de  l'asile,  a  dit  .Calmeil,  sont  ăijk,  k  eux  seuls,  un  rem^de 
contre  Ia  folie. 

ComiD^iunom  inoLociguES  sur  L'BTDROCiLE  des  adcltes,  par  le  docteur  VItujlx. 
Paris,  Adrien  Delahaye,  1872.  In-8°  de  62  pages. 

L'hydrocile  est,  presque  toujours,  une  alTection  seeondaire,  le  plus  ordinaircment  sjmpto- 
nutique  d'une  l^sion  de  Tâpididyme,  comme  l'avaient  dâjă  dâmontrâ  les  obserrations  do 
U.  Panaş  (Arch.  gin.  de  midecine,  janvier  1872 :  Causes  et  nature  de  Chydrocile  simple  ou 
Uiopathigue  des  autcurs). 

Cette  ^pididymile  chronique  peut  snccâder  k  une  inflammation  aigue  de  Npldidyme  ou 
Un  chronique  d'emblâe.  Dans  ce  dernier  cas,  Tengorgement  âpididymaire  est  souvent  provo- 
qni  par  un  foyer  d'irritation  si^geant  aux  environs  de  la  r^ion  prostatique  de  Tur^thre. 
Lorsque  des  contusions  ou  des  traumatismes  des  bourses  sont  suivis  de  rhydropjaie  de  la 
tnoiqae  vaginale,  Fappareil  ^pididymaire  a  toujours  6t6  int6ress& 

De  la    CTSTITE  du    col,  de    SES  divers  MODES   DB  TRAITEUEIIT    et,  Eir  PARTICVLIER,  DES 

nsTiLLATioHS  AU  NiTRATE  D*ARGEHT,  par  le  docteur  Femaiid  PODLioT.  Paris,  Adrien  De- 
bluye,  1872.  In-8*  de  128  pages. 

Aprto  avoir  dâcrit  les  symptdmcs  de  la  cystite  du  col,  Tautear  aborde  Ie  traitement,  qui 
al  k  pârtie  ia  plus  importante  de  ce  travail.  Pour  calmer  la  douleur  et  le  t^nesme  văsical,  on  ■ 
mploiera  les  prăparations  d'opium  et  de  belladone ;  pour  diminuer  le  ăiptt  muqueux  ou 
nuK^purulent,  on  fera  usage  des  tisanes  d'uva  ursi,  de  bourgeons  de  sapin,  etc ;  pour  com- 
hiUre  Fobslacle  qui  souvent  determine  la  râtention  d'urine,  on  pratiquera  Ie  cath^t^risme, 
•«te  des  sondes  tr^molles  en  caoutcbouc,  le  cath^târisme  sur  condncteur,  avec  des  sondes 
i  l^ande  courbure  en  gommc  ălaslique,  pourvues  d'un  mandrin  flexible.  Lorsqne  Ia  cystite 
dn  col  est  compliquie  de  rinflammation  du  corps,  il  faut  fnirc  des  injcctions  visicales  que 
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Fauteur  divise  en  ditersive$,  antiputrides  (eau  phâniquâe,  eau  de  goudron) ;  calmanta  (solu- 
tion  morphinâe) ;  baUamiqtta,  tmiques  ou  aslringenta  (tanniD,  alun,  perchloruredefer); 
txciUmtet  (teinture  de  strycbnine  conseill^e  spâcialement  par  ledocteur  Jos6  del  Olmo). 

Les  injectioDs  de  nitrate  d'argent  sont  employâes  par  M.  Gayon  ă  Ia  dose  de  10  ă  15  gonttes 
pour  une  solution  au  100*  ou  au  50*.  Eiles  produisent  de  bons  efTets  dans  la  cystite  du  oorpi, 
dans  la  cystite  du  col  et  Turâlhrite  cbronique  profonde,  sous  forme  d'instiUations  qae  l'on 
peut  porter  snr  un  point  determina  de  la  muqueuse,  au  moyen  de  Tappareil  ima^6  par 
M.  GuycHi.  L'auteur  rapporte  un  assez  grand  nombre  d'observations  oti  cette  m^thode  a  HJk 
suine  de  succ^  dans  la  presque  totalitâ  des  cas.  Ces  instillalions  seraient  donc  prâf^rables 
auz  cautârisations  faites  au  moyen  du  porle-caustiqae  de  Lallemand.  —  D'  H.  H. 

ACADSMIES  ET  SOCIfiTElS  SAYANTES 


âCADEIIE  DES  SCIENCES 

M.  Sau  adresse  un  mâmoire  sur  un  nouveau  proceda  de  conservation  des  substanees  aU- 
mentaires  par  Fac^tate  de  soude. 

Le  procâdâ  est  Ie  suivant : 

«  On  range  les  viandes  dans  un  baril,  en  dâposant  sur  elles  de  Fac^tate  de  soude  en  pondit, 
dont  11  faut  le  quart  du  poids  de  la  viande.  En  m,  Faction  est  immâdiate;  en  biver,  ii  faot 
placer  les  vases  dans  une  salle  cbaufKe  ă  20  degr^s.  Le  sel  absorbe  Feau  de  Ia  viande;  an 
bout  de  vingt-quatre  heures,  on  retourne  Ies  pi^ces,  en  plaţant  dessus  celles  qui  6talent  des- 
80US.  En  quarante-huit  beures,  Faction  est  termin6e,  el  on  embarille  les  viandes  dans  leor 
saumure,  ou  on  les  s6che  &  Fair.  Si  les  barils  ne  sont  pas  picins,  on  ach&ve  de  Ies  remplir  arec 
de  la  saumure  faite  en  dissolvant  1  pârtie  d'ac^tate  de  soude  dans  3  parties  d'eau. 

La  saumure,  sdparâe  des  viandes  et  âvaporâe  ă  moitid,  cristallise  et  răgân&re  la  moitli  da 
sel  employâ.  Les  eaux  m^res  constituent  un  excellent  extrait  de  viande,  qui,  en  pate  âpaisse, 
reprâsente  3  pour  100  du  poids  de  la  viande  employ^e.  Pour  se  servir  des  viandes  pr^parto 
par  ce  procedă,  ii  faut  les  tremper  pendant  douze  heures  au  moins,  vingt-quatre  heures  an 
plus,  suivant  Ia  grosseur  des  pi6ces,  dans  de  Feau  ti6de  additionnâe  de  10  grammes  de  sel 
ammoniac  par  litre  d'eau.  Ce  sel  dâconipose  Facălate  de  soude  restd  dans  Ies  chairs,  en  for- 
mam du  chlorure  de  sodium,  qui  en  releve  le  goiit,  et  de  Facâtate  d'ammoniaque,  qui  les 
gonfle  et  leur  rend  Fodeur  et  les  rtoctions  acides  de  la  viande.  » 

MM.  Boucbut  et  Labadie-Lagrave  envoient  ă  FAcadâmie  un  mămoire  sur  Fanatomie  palbo- 
logique  de  Fangine  couenneuse  et  du  croup.  Nous  en  reproduisons  les  conclusions : 

«  II  y  a  denx  esp^ces  de  lisions  anatomiques  dans  Fangine  gangrâneuse  ou  couenneuse  et 
dans  Ie  croup  :  les  unes  primiiives,  dues  ă  l'Ulcăralion  de  la  muqueuse  ou  ă  Ia  pr^sence  dea 
fansses  membranes,  et  Ies  autres  secondaires,  cardiaques  ou  emboliques. 
■  Les  lâsions  primitives,  form6es  par  la  gangr^ne  des  parois  du  gosier  et  par  Ies  faUsses  mem* 
branes  de  la  gorge  et  du  larynx,  sont  aujourd'hui  bien  connues  des  mSdecins. 

Les  l^ions  secondaires,  cardiaques  et  emboiiques  puhnonaires  n'ont  pas  eucore  âtâ  d^crites 
et  m^ritenl  d'fetre  connues,  car  elles  expliquent  la  mort  par  une  l^sion  toute  speciale  des  pou- 
mons  et  des  autres  organes. 

Dans  le  coeur,  ii  y  a  presque  toujours  (quatorze  fois  sur  quinze)  une  endocardite  v^^tanle, 
avec  ddpdts  fibrineux  qui  sont  l'origine  de  fr^quentes  embolies. 

Les  poumons  renferment  souvent  (quaranle-cinq  fois  sur  cent  quatre-vingts)  des  noyaoi 
d'apoplexie  puhnonaire  ou  infarctus  sanguins,  dus  ă  des  embolies  artârielles.  Les  infarclus 
sanguina  du  poumon  sont  quelquefois  d^colords  au  centre,  avec  une  zone  d'hypârămie  pulmo- 
naire  ă  l'entour.  Ils  donnent  quelquefois  lieu  ă  un  noyau  d'inflltration  purulente  ou  ă  de  v6ri- 
tables  abcfes  mâtastatiques.  Les  poumons  renferment  souvent  â  leur  surface,  entre  Ies  lobales, 
de  petites  thromboses  veineuses. 

Des  infarctus  sanguins,  suite  d'embolies,  ont  quelquefois  lieu  sous  le  p^ricarde,  entre  Ies 
fibres  musculaires  altdrâes  du  coeur  et  dans  le  tissu  cellulaire  sous-cutanâ,  oti  peuvent  se  for- 
mer  de  petits  abc6s  m^tastaliques.  Des  thromboses  veineuses  existent  dans  la  pie-m6re,  dans 
Ie  cerveau,  dans  le  foie  et  dans  Ies  dilT^rentes  parties  du  corps. 

Avec  ces  I^sions  existe  toujours  une  leucocythose  plus  ou  moins  prononcde,  trfe8-con8id<- 
rable  si  Ie  cas  est  trfes-grave. 

Endocardite,  embolies  diss^minâes  dans  Ic  poumon  ou  dans  les  tissus,  thromboses  veineuses 
de  diffârents  viscires,  leucocythose  aigud,  telles  sont  Ies  I6sions  nouvelles  â  itudier  dans 
Fangine  couenneuse  et  dans  Ie  croup.  »  —  M.  L. 
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>B  L'BISEICIIEIIEIIT  >B  L'BXUGIGB  BB  LA  MfiBBCMB  BT  BB  U  PBABMAIGE  (<) 

Par  M.  DE  SiivANDi,  membre  de  l'Auemblte  nationale. 

Aaaeaifelte  aatioBale.  —  S^ce  da  28  jain  1873. 

S  reaaf  matheorei»,  eonnu  soos  Ie  nomde  bifarcation  des  âtudes,  eutponrconsâpenee  de 
dlipemer  Ies  atpirants  docteure  da  baccalaurâat  ^lettres,  nn  decret  du  28  octobre  1858 
leor  tmposa  de  nouvean  ce  dlplOme  sans  «upprimer,  mais  en  modiflant,  &  leor  ^gard,  Ie  bacca» 
kn^t  ăs  ciences,  qni  fut  restreint  pour  la  pârtie  malhâmatiqne.  Qnant  aux  condiţiona  gini- 
rdes  d*<tade8  et  d'exercices,  dăs  1853,  prenant  Ia  qnestion  au  point  oii  Tavaient  amenâe  Ies 
gnods  traranx  du  gouvememcnt  libre,  le  conseil  sup^rieur  de  riostruction  publique  et  Ie 
cmtefl  d^tat  posaient  Ies  bases  d*un  dteret  qui  donna  satisfaction  ă  nne  pârtie  des  Tcenx 
(iprimâs  ant^rieurement.  Ce  decret,  en  date  du  22  aoiit  185â,  qni  determine  Ies  droits  & 
ţajerpour  obtenirdesgrades  dans  Ies  divers  âtablissements  d'enseignement  supârieur,  a  da 
noiiB,  an  milieu  de  dispositions  purement  fiscales,  le  mârite  de  tendre  &  relever,  pour  Ies 
niidecins.  Ie  niveau  des  conditions  d'aptitnde  ezigâes.  La  situation  qul  en  râsul  te  et  qui  cons^ 
lilne  raat  actuel  est  celle-ci : 

La  dorde  des  6tudes  pour  le  doctorat  est  de  quatre  ann^,  conform^ment  an  vote  de  la 
Clumbre  des  paira,  et  non  pas  de  clnq,  comme  Tavait  demandâ  Ie  premier  projet  18&7  :  beau» 
coDp  de  boDs  esprits  Ie  regrettent. 

Les  12  premiferes  inscriptlons,  pl  devraient  fitre  prises  dans  une  Facultâ,  ont  pour  iqui- 
tslent  ik  inscriptlons  dans  une  âcole  pr6paratoire  de  mâdecine  et  de  pharmacie.  Pour 
obtenir  Ie  grade  d'ofBcier  de  santâ,  11  faut  au  nioins  trois  ans  dMtudes,  c*est-ă-dire  12  inscrip- 
tioiis  prises  dans  une  FacuU6  ou  ii  anpr^s  d'une  âcole  pr^paratoire. 

n  est  permis  de  trouver  que  ces  conditions  ont  bien  de  Tanaloţ^e  entre  elles,  pour  deux 
dipidmes  qui  conl%rent  des  droits  si  difTărents.  Aussi  ne  peut-on  pas  s'^tonner  de  voir,  dans 
ies  itatistiques,  Ie  nombre  des  ofiBciers  de  santâ  d^croltre  avec  une  grande  rapidit& 

Les  jurysmâdicauxcessenl  de  d^livrer  des  certificats  d'aptitude  pour  Ies  fonctions  d'offlciers 
de  santâ,  sages'femmes,  pharmaciens  ou  herboristes  de  seconde  classe.  Ges  certiflcats  ne 
ptovent  plus  6tre  donnâs  que  par  les  Facultâ8,par  les^colos  aupârieurcs  de  pharmacie,  ou  par 
iesteoles  priparatoires  de  mâdecineet  de  pharmacie,  râuniessons  Ia  prâsidenced'un  professeur 
de  Faculti.  Mais  par  une  sâvârilâ  strânge,  et  comme  si  rien  n'^tait  chang6  ă  Tancien  6tat  de 
cbotes,  les  personnes  pourvues  de  ces  certiflcats  nepeuvent  exercer  que  dans  un  ddpartement 
ditemiinâ  d'avance:  pour  en  changer,  elles  doivent  de  nouveau  subir  les  examens  et 
ptjer  tons  les  droits  qui  s'y  rapportent.  Enfin,  trois  ans  dMtudes  dans  nne  âcole  supdrieure 
de  pharmacie  et  trois  ans  de  slage  dans  une  oficine  sont  exig^s  de  ceux  qui  veulent  devenir 
phumaciens  on  herboristes  de  premiere  classe  :  &  ces  conditions  ils  sont  admis  ă  exercer  sur 
oat  le  territoire. 

Cette  Ugislation  fut  compMtte  par  un  arritd  diterminant  Ies  circonscriptions  des  Facult^s, 
des  icoles  sup^rieures  de  pharmacie,  et  des  âcoles  pr^paratoires ,  alnsi  que  par  deux  d^crels, 
Fon  du  23  marş  1859  sur  Tinspection  des  offlcines,  l'autre  du  15  Kvrier  1860  sur  Ie  stage 
des  6teves  en  pharmacie. 

n  n*y  a  pas  i  8*7  m^prendre.  L'dtat  auquel  toutes  ces  dispositions  ont  conduit  la  râvision 
de  la  loi  de  Tan  XI,  se  rapproche  beaucoup  des  voeux  exprimâs  en  1847  par  ceux  qui,  tout 
en  combattant  Ie  projet  proposâ,  eo  soutenant  Ia  n^cessitâ  de  conserver  les  deux  ordres  de 
mMecins,  s'tolalent  avec  H.  Cousin  :  «  La  loi  actuelle  I  depuis  les  paroles  de  Cuvier,  qui  en 
prend  la  ddfense  ?  »  En  emptehant  une  solution  radicale  et  complete  de  Ia  question  par  la 
ploa  haute  des  autoritto,  celle  de  la  loi,  les  dvdnements  ont  donn6  gain  de  cause  ă  ces  ritor- 
matenrs  plus  modesles.  Car,  de  son  cdtâ,  le  pouvoir  exdcutif  a  pu  accomplir  ce  qu'ils  deman- 
daient  Doit-on  dire  qu'ils  avaient  raison  contre  leurs  adversaires,  que  r^preuve  a  prononcâ 
en  bvenr  de  leurs  esp^rances,  et  contre  Ies  crainles  de  ceux  qui  ne  voulaient  pas  s'en 

Uessieurs,  le  eontraire  paraît  k  votre  commisslon  râsulter  du  simple  exposâ  des  faits.  Sans 
reprodnlre  ic!  toutes  Ies  propositions  contenues  dans  les  divers  projets  qui  ont  616  âlabords 
poDT  Ia  refonte  de  la  I^Iation  medicale,  ni  tous  Ies  arguments,  quelques-uns  d'une  grande 
portfe,  inroquds  pour  les  soutenir,  nous  nous  contenterons  d'indiquer  certaines  discussions 
de  PAssemblâe  qni  âtait  chargâe,  dans  Ia  Gonstitution  imptîriale,  de  r^ler  Ia  part  d'action 
Unie  â  l'inltiative  individuelle ,  en  âcoutant  et  en  transmettant»  quand  ii  y  avait  lieu,  au 
povrohr,  les  voeux  des  citoyens, 

(1)  Soite.  -  Voir  les  nomiros  des  37  et  29  juillet. 
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Les  innovations  Ies  plus  uiţientes  sont  signal^,  dans  Ies  proc^verbaax  du  Sânat,  et  aret 
des  motib  qui,  sans  se  recommander  tons  par  uoe-  grande  âlâvalion  de  pens^,  emprantCDl 
du  moins  ă  la  rtolitâ  un  caractere  saisissant. 

1*  Voici  d'abord  les  dispositions  pânales  de  Ia  loi  de  Fan  XI,  dâclarâes  dans  plasieun  p^tl 
UoDS  (1)  insufBsantes  |>our  arrâter  Ie  charlatanisme,  remplrisme,  Ies  abos  les  plus  dangertq 
pour  la  santâ,  et  quelquefois  pour  la  morale  publique. 

En  effet,  dit  le  rapport,  Ia  loi  de  l'an  XI  qiialifie  de  d^Iit  Texercice  flligal  de  la  mddedm^ 
el  Tarticle  35  punit  ce  fait  d'une  amende  au  profit  des  hospioes,  mais  sans  fixer  ă  cette  amendl 
ni  maximum  ni  minimum.  Le  juge  est  libre  d'en  dâterminer  la  quotit^.  £n  pareil  cas.  Ia  eoq 
de  cassation  dteide  qne  les  tribiinanx  doivent  appiiquer  Tamende  la  pios  faible,  celle  de  simpli 
police,  dont  le  maximum  esl  16  francs. 

Cest  ddrisoire  I  Mais,  de  plus,  au  point  de  vue  16gal,  ii  rtenite  de  cette  jnrisprndence  qu'ni 
d^t  est  puni  comme  une  contravention  :  —  Que  les  tribunanx  correctionnels  connaisseol 
de  laits  entralnant  des  peines  de  simple  police,  ou  que  les  tribunaux  de  simple  police  com 
naisseut  de  d^lits.  Ce  sont  lă  des  anomâlies  qu'il  faut  faire  disparaite,  en  remettant  la  « 
sptoale  d'accord  avec  la  l^slation  criminelle.  U  7  a  lieu  de  proc6der  ă  une  r6vision  d'e»i 
Bemble  dont  les  ministres  compâtents  acceptent  la  tâche. 

.   Et  Ies  p^litions  sont  renvoyăes  aux  ministres  de  la  justice,  de  rinstruction  publique,  df 
Tagriculture  et  du  commerce. 

2*  Arrive  la  question  des  deux  ordres. 
.  Est-il  besoin  de  Ie  rappeler  ?  Un  principe  domine  tonte  Ia  matifere ;  c'est  celui  de  rdgaiiKJ 
de  la  vie  humaine  dans  toutes  Ies  conditions  ob  ii  plalt  ă  Dieu  de  la  placer.  Partout  elle 
souiTre  les  mâmes  mis^res,  prăsente  les  m6mes  exigences,  mârite  le  m£me  int6r6t ;  le  soăiii 
doit  se  conformer  &  la  pens^  de  la  crăation  et  n'instituer  âgalement,  pour  les  soios  i 
donner,  qu'une  classe  de  savanls,  sous  peine  de  tomber  dans  des  distinctions  arbitraires, 
fausses  en  bonne  logique  et  impossibles  en  fait.  Ces  grands  points  de  vue  de  la  philosopliie 
chr^tienne  ont  Hi  prâsentâs  avec  6clat  dans  tous  Ies  dâbats  dont  la  tribune  franţaise  a  retenti 
sur  ce  sujet.  —  On  afTaiblirait  ce  qui  a  âtâ  si  bien  dit  alors,  en  Ie  reproduisant 

Mais  ă  la  date  du  13  avril  186A,  la  question,  par  ses  c6t^  pratiques,  se  trouve  remarqua- 
blement  traitâe  dans  un  travail  de  rillustre  et  malheureux  M.  Bonjean,  qui,  Iui-m6me,  avait 
ăijk  prepara,  comme  rapporteur  au  conseil  d'£at,  le  d6ci;et  du  22  aoCit  i85/i. 

II  rend  compte  de  deux  sorte*  de  p^titions.  Ies  unes  âmanâes  de  docteurs  qui  signalent  Ies 
oflBciers  de  sântă  comme  un  danger  public.  Ies  autres  provenant  des  officiciers  de  santâ,  qui 
se  plaignent  d'âtre  renfermăs  dans  I'enceinte  de  leur  d^partement. 

Etie  rapport  ajoute  que  toutes  ces  rdclamations  sont  ăgalement  logiques;  car,  pourquoi 
tenir  Ies  officiers  de  sântă  comme  parquăs  dans  un  dăpartement,  maintepant  qu'on  Ies  oblige 
A  prendre  des  inscriptions,  ă  passer  des  examens  devant  des  facultăs  ou  des  ăcoles  pr6pan- 
toires  ?  Cela  se  comprenait  quand  ite  ne  teoaient  leurs  titres  que  d'un  jury  mădical  restreint 
lui-mâme  k  un  point  du  territoire,  mais  maintenant  ii  faudrait  au  moins  ătendre  lear  action 
ă  tout  Ie  ressort  de  la  facultâ  ou  de  IMcole  qui  Ies  a  reţus. 

Quant  aux  docteurs,  leur  argumentation  est  celle-ci : 

Si  les  ătudes  exigăes  des  officiers  de  sântă  suiDsent,  pourquoi  nous  en  Imposer  d'autres  t 
si  elles  ne  sufBsent  pas,  comment  ose-t-on  livrer  Ia  vie  des  honunes  ft  cette  sorte  de  demi- 
mădecins  7 

En  răsumă,  tous  demandent  un  seul  ordre. — Les  uns,  par  Ia  suppression  du  titre  d'officieis 
de  sântă  —  les  autres,  par  une  libertă  complete  d'exercice  qui  leur  serait  rendue,  de  telle 
faţon  que  la  seule  diCTărence  resterait  le  dipI6me,  bientdt  considără  comme  inutile  —  et  tous 
ont  raison.  Et  la  conclusion  ătait  qu'il  y  avait  un  vice  dans  la  constitution  du  corps  mădical 
parmi  nous. 

A  cela,  MM.  Leverrier  et  Dumas  ripondirent  que  Ies  inspecteurs  gănăraux  de  Penseigne- 
menl,  Ies  ministres,  le  conseil  d'£tat  ătudiaient  cette  situaUon,  tous  ăgalement  convaincus 
qu'il  fallait  y  mettre  un  terme,  soit  par  Ia  suppression  des  officiers  de  sântă,  soit  en  les  auto- 
risant  ă  pratiquer  dans  plusieurs  dăpartements  ou  mame  dans  toute  la  France,  mais  avec 
restriction  aux  communes  rurales  et  aux  villes  d'une  faible  population.  —  II  ne  faut  rien 
prăcipiter,  ajoutait-on,  de  peur  de  priver  Ie  pays.  Ies  campagnes  nolamment,  des  soins  mădi- 
caux  năcessaires.  —  Dăjâ  des  secours  ă  domicile  se  donnent  dans  beaucoup  de  villes.  —  Plu- 
sieurs dăpartemenls  crăent  des  mădecins  cantonaux.  Un  mouvement  excellent  se  produit  dans 
le  sens  de  Tassistance  publique.  Seulement,  pour  avoir  partout  le  nombre  de  docteurs  năces- 
saire,  ii  faudrait  doubler  Ie  chiCTre  des  răceptions  annuelles,  et  Ies  candidata  font  dăfaat. 

Cătait  un  argument  dăjă  pr6sent6  par  M.  Cousin  ă  la  Chambre  des  pairs.  Mais  aux  calcnls 

(1)  18  ană  1863,  rapporteur,  H.  Tourangin. 

Digitized  by  CjOOQIC 


L'UNION  MEDICALE.  195 


doQii^s  en  r^ponse  dto  18A7,  le  prâsident  Bonjeao  ajouta  des  slatistiques  plus  r^centes,  il&- 
bloiaiit  qu'aa  contraire  ii  sufflsait  d'une  augmenUtion  lâgfere  et  focile  ă  atteindre  dans  lei 
ciuffrei  du  doctoniL 

3*  Qoalre  ans  apr6s,  en  1868,  Ie  S^nat  renvoyalt  encore  au  ministre  competent  des  p6ti- 
lioas  d'officiers  de  sautâ,  demandant  k  pouvoir  ezercer  hors  de  leur  dăpartement  sans  subir 
aHit  eiigeoce  bizarre  d'âpreuves  nouvelles  el  de  doubles  frais  d'ezamen.  A  celle  occasion  on 
risom  loQs  ies  prâc^dents :  Ies  p^titions  analogues  produiles  k  diverses  reprises  et  si  souveat 
RcoomaiHlto  aux  ministres,  en  1853,  1863, 186&,  sp^ciaiement  en  1861 :  ii  fat  rappeI6  qu'i 
oale  ipoque  138  officiers  de  saalâ  avaient  proposâ  une  solation  k  la  diiScult^,  solution  ou  plutdt 
(ipidieot  rtfntâ  aussi  souvent  que  soutenu,  qui  consistail  k  laisser  Ies  m^declns  du  second 
ordre  ezercer  sor  tout  le  lerritoire,  en  bornant  leur  action  aux  campa^nes  et  aux  villes  de 
noiiB  de  10,000  ămes. 

V  Le  sujet  qui  nons  occupe  fut  examina  de  nouveau,  mais  sons  un  autre  aspect,  en  1870, 
aprts  Ies  riformes  qui  bris^rent  Ies  cadres  ^troits  de  la  Constitution  de  1853.  M.  Brenier  se 
biud'oaer  do  droit  d'initiative  rendu  au  S6nat,  avânt  in£me  Ie  vote  du  nouveau  r^Iement, 
pwrpitenter  un  projet  de  loi  âtablissant  dans  tous  Ies  cantons  ruraux  un  service  de  măde- 
diie  gratuite  et  de  constatalion  de  dâc^  C'^tait  rinttitution  des  mădecins  cantonauz,  ăijk 
slipul^  dans  le  projet  de  1847,  d'aprăs  rezp^rience  faite  en  Alsace  :  mMecine  gratuite  et 
obligitnre,  avaient  dit  k  dilTârentes  âpoques  ceux  que  prâoccupaient  Ies  tendances  de  r£tat 
elIediDger  de  cr6er  5,000  fonctions  nouvelles;  pensâe  f6conde  pourtant,  si  Ia  politique  ne 
s'r  mde  pas,  que  la  Cbambre  des  pairs  avait  non-seulement  adopta,  mais  notablement  6ten- 
dw,  eu  cr&int  des  midecins  conmiunaux  et  un  conseil  midical  par  dâpartement  ou  m6me 
ptfarrondissemenL  ţ  (La  suite  ă  un  proehain  numiro.) 


RfiCaUlMATION 


8DB  LA  DICIITALIIIB  ClISTALtlSăBJ 

Par  H.  C.-A.  Natitelle. 

H.  BcanoUe,  dans  une  lettre  adressde  ă  PAcadâmie  de  midecine  (1),  s'eiTorce  de  d^monlrer 
que  la  digitaline  quMl  a  envoyde  au  concours  «  pr^senle  manircstement  la  texture  cristallisâd 
tt  i'itonne  de  la  persistance  avec  laquelle  on  continue  k  lui  donner  le  nom  de  digitaline 
îawrphe. » 

Ou  H.  HomoUe  veut-ilen  venir?  Pritend-il,  parce  qu'il  a  concouru  deuz  fois  pour  Ie  priz 
Mii,  ilre  pour  quelque  chose  dans  la  dâcouverle  de  la  digitaline  cristallisie?  On  pourrait  le 
croire  par  cette  r^clamation  et  surlout  par  ce  quMI  âcril  dans  rumoN  Medicale  (3}. 

H,  Homolle  semble  oublier  que,  des  1866,  je  prenais  date  de  la  dicouverU  de  ta  digitalini 
ciMtitit  par  un  ni^moire  envoyd  ă  rAcad^mie  de  mddecine  belge ,  pour  la  question  de  Ia 
%Ute  mise  au  concours,  m&noire  rendu  public  Pann^e  suivante,  dans  le  MoniUur  scien- 
«/ÎJM  (3), 

^i  peu  plug  tard,  en  1868,  par  un  autre  mâmoire  insera  dans  VVnion  pharmacmlique  (4), 
je  doooais  le  moyen  dMsoler  la  digitaline  crislaUisie  et  tout  i  fait  pure. 

II  n'itait  donc  point  diflicile  ă  M.  Homolle  de  faire  de  Ia  digitaline  cristallisie  et  de  concoQ- 
rir  deu  fois  pour  le  prut  de  TAcad^mie. 

k  m'Monne  qu'avec  de  pareils  alimenta  de  succes,  no  travail  aussi  facile  et  tout  pr6t, 
»•  Homolle  aittehou& 

Sahraot  M.  Homolle,  «  rien  d'imporlant  et  qui  r^lise  un  virilable  progres  depuis  ses  tra- 
im,  n'a  iti  foit  sur  la  digitaline.  • 

Et-ce  sirieasement  que  M.  Homolle  parle  aiosi?  Le  pense-t-iI7 

Sus  invoquer  le  jogement  de  TAcadâmie  de  m^decine ,  qui  vient  de  ddcemer  ă  tua  ddcou- 
'^rte  le  priz  (tafila  de  6,000  francs  (5),  j'en  appelle  k  tout  liomme  de  bonne  foi  sur  Ia  vaTeur 
lieceiaBertions. 

(I)  Mlttin  de  VMaiimit  âe  mideeine,  t^ance  du  38  mai  1872. 

(i)  VhSqh  mdieale  du  6  juilUt  1872. 

(^  Vontftur  tcienlifque  du  16  Kvricr  1807. 

!<)  nibnpAâmiae«u({7u«,  decembre  1868. 

(S)  <  U  inînMire  inscrit  sout  1«  n*  3,  dit  le  rapporltur  de  la  enmmisjion,  noire  Hrant  «onfrere  M.  Bul- 
^>(<,tell  Mcompatnide  plnsieurt  Oaeoitt,  dont  Iun  contenalt  des  crtotanx  sou*  forme  d'aiguUles  Oncs, 
'''■'iKKl  brillantfs,  e'est-JHltre  udc  «ulntanee  <i  diOerente  de  tout  ce  qu'on  connaiasatt,  jusqu'ici,  sau9  le 
""J  4*dig|Ulinc,  que  la  commisiion  a  consldiri,  loiit  d'abord,  comnie  sob  dcvoir  d'en  verifier  la  nature 
'"^OMUlaler  ies  proprUUs.  M.  Bufgnet  a  enlreprts  cette  t&cbe,  et  ii  a  mis  au  senrice  de  la  eommisiton 
«*  MAM  Uen  connoe. 

'  b  Mtant  Ic*  procM^  ladiques  par  l'auteur,  ti  a  obtenu  et  mit  eous  Ies  yeux  de  I'Academle  une  sub- 
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«  Rien  d'important  depuis  tes  travaux.  • 

Et  qu'a  donc  fait  sur  la  digitale ,  M.  le  docteur  Homolle,  depais  le  oonooan  de  itt&  i  k 
Soci^tâ  de  phannacie,  qui  Tadinet  candidai  deux  mois  oprit  sa  cUtur»,  k  ia  plaee  de  Qae- 
fenoe,  qoi  tu  ptmait  ni  ne  dtwdt  s'y  prăsenter? 

Rien  que  je  sache ;  abtolument  rien.  Laissant  perdre  en  totalH4,  josqn'iei,  dans  le  rlrii»  de 
ses  op^rations,  c'est-Â-dire  depuis  vingt-hmt  om,  et  eela  sans  8*en  donter,  le  vMtabU  prin- 
cipe actif  pur  dt  la  digitale, 

Et  ponr  retirer  quoi  de  ses  solnttons  aqueuses?  d6j&  alt^râes  par  le  soot-sd  pkmMqtieet 
Ia  soade,  une  mati^re  secondaire,  en  petite  qnantit^,  amorpfae ,  impure,  incertaine,  par  oette 
impuret6  m6me  et  qui  ne  doit  son  action  qu'ă  des  traces  de  digitaline  eristalHsde,  entntnfc 
forcânent  par  Ies  liqueurs  extractires  et  denses  de  Topâration. 

Voilk  sur  Ia  digitale  ces  «  travaux  importants,  »  avec  lesquels  on  Toadratt  en  impoter 
«ncorei  Uais  r^videnee  est  tt  et  quoi  qne  fasse  M.  Homolle,  la  dlgjtallne  cristaHisde,  et  iiA 
fustice,  a  porta  le  coap  fatal  ă  sa  mature  aroorphe. 

■  Sans  vouloir  Favouer,  M.  Romolle  le  sent ;  aussi  fait-îl  tont  ponr  conjnrer  le  p<rfl.  II  ino- 
difle,  avec  variantes,  son  procedă,  par  des  emprunts  auz  miens,  en  retire  une  quaotitt  iiSnie 
de  digilaline  cristallis^,  qu'il  acciame  bien  haut,  comme  si  vraiment  ii  Tenait  de  la  dtoiimir. 

Cette  d^couverte  lui  p6se,  on  le  comprend,  car  âchouer  dans  trois  concours  lorsqn'il  artit  i 
sa  disposition  ţous  mes  m^moires  ponr  obtenir  la  digitaline  cristalliste  si  faeilement  et  na 
aucon  travail,  e'est  pour  11  le  docteur  Homolle  tin  triple  tehec  qu'il  a  peise  h  snpporter. 

RiPONSE  M!  U.  BOMOIXE 

ie  cooDUS  depuis  trop  longtemps  Ies  proc^is  de  II.  Nativelle  pour  relever  Ies  iaertii»t 
contennes  dans  son  âlrange  rtelamation.  En  renouvelant  anjonrdiini  Tindigne  loensatiM 
qn*il  avait  lancte,  en  18&5,  contre  QQevenne  et  moi  ă  l'occasion  du  prix  de  l^ole  de  phir- 
macie,  H.  Nativelle  a  sans  doute  pensa  que  Ton  avait  oubM  Taccablante  râponse  qu'il  s'^Uit 
attir^  Je  ponrrais  la  reproduire,  roais  ces  questions  de  personnes  int^ressent  peu  le  poblit 
medical,  et  ma  probltâ  scientiflque  est,  Dieu  merd,  an-dessus  de  semblables  impntatiois. 

La  grande  originalii^  du  travail  de  M.  Nativelle  consiste,  on  le  sait,  k  chercher  daş  te 
râsidn  de  Ia  digitale,  d^jă  traitte  par  Teau,  la  vraie  digitaline  qui,  josqu'ă  lui,  avait  6t<rejetie 
avec  ce  r&idn. 

Ceus  qui  d£sirent  6tre  âdiflâs  sur  Ia  question  liront  Ies  mâmoires  dtte  et  verront  ee  qoe  fa 
pu  y  prendre.  Ils  pourront  peut-£tre  aussi,  ă  Taide  des  variantes  ds  proceda  de  ce  cUmisttt 
obtenir  ce  nouveau  principe  immâdiat.  Mais  s'il  âtait  dâjă  dăcouvert  en  1866,  ponrqaoi  ran- 
tenr  reconnaissait-il,  Tannâe  suivante,  qne  le  produit  ezpos6  par  lui  n'âtait  qu'un  milange  de 
digitaline  et  dematiferes  cristallis^es  inertes?  Pourquoi  n'âlait-il  pas  recompensa  par  FAcad^ 
mie  de  mâdecine  de  Belgique?  Pourquoi  n'obtenait-il  pas  le  prix  Orfila  en  18687 

J'ai  trop  le  respect  de  La  chose  jugâe  pour  en  appeler  an  souvenir  des  membres  des  den 
commissions  nommdes  successivement  par  TAcadămie  de  mâdecine. 

Notre  mâmoire  a-t-il  quelque  valeur?  Peut-il  ălucider  quelques  points  de  lliistoire  encore 
incomplete  de  la  digitaline}  Ut  est  la  vraie  pesUon,  et  e'est  avec  confiance  qne  je  la  numeu 
k  mes  confrferea. 

ilanee  crIstalUste,  identbiue  avec  l«  pr^cUente,  qu!  n'est  autre  que  la  dlgttaUne  pure,  et  «pe  trob  J(M 
coUiguc*,  MM.  Gabler,  Marrotie  et  Vulpiaa  ont  nise  k  Vtsui.  Ces  essais  ont  mantia,  alnst  d'aUlenn  qi" 
devait  *'j  attendre,  que  la  digitaline  k  Vital  de  pureti  pouMe  let  proprlMs  de  la  digitale,  m*i*  •*"  '*' 
intensiU  d'aeUon  incomparablement  supirieure. 

c  Le  mededn  a  donc  i  sa  disposition  un  principe  eristallitable,  par  eons^quent  dMiii,  qn'O  P<*' '"' 
avec  exactitude  et  donl  U  est  possU>le  disormals  de  mesurer  l'acUon  pbrsiologique,  tokiqM  et  tbirapcuM*'' 
La  digitaline  n'avait  pas  encore  iii  obtenue  k  l'iM  cristaliisi;  od  pcut  diK  qu'elle  n'itait  pas  coane. 

«  L'auteur  du  mimoire  no  3  s'est  dooc  dislingui  par  une  viritable  dicouverle,  et  ii  a,  en  Blac  K"''' 
rendu  un  service  signaM  aux  scienccs  biologiques  et  midicales.  Sans  doute  ii  n'a  r^pondu  qu'i  la  pK*''" 
pârtie  du  programme,  et  U  eAt  iU  dMrable  qu'il  pQt  compl^ter  son  oenvre  en  abordant  le  probliDieloii<^ 
logiqne.  Hals,  ainsi  que  Ie  faU  remarquer  Ie  rapporteur  de  la  commission,  l'isolement  de  la  digitaliii* '"'' 
le  point  fondamenlal.  Or,  ce  point  itant  rdsoiu.  Ies  reeherches  toxieologiquM  et  antres  dont  la  dlgitaliM"" 
l'objet,  auront  k  l'avenir  un  caractere  de  certilnde  qu'eiies  n'bot  pa  avoir  Jusqu'id. 

«  L'Acadtoie  n'a  pu  bhUi  k  dicemer  &  l'auteur  du  mimolre  n»  3  le  prix  Orflia,  e'est4-din  t^}^ 
de  6,000  firancs.  Lorsque  apris  la  lecture  du  rapport  de  la  eommissioa ,  le  pil  cacbet^  anoexi  aa  »i**'* 
n*  3  a  4ti  ourert  ea  eomiU  secret,  le  nom  de  l'auteur,  H.  NatireUe,  a  M  aaloi  par  de*  appIaaOMW" 
«nanlom.  >  (BuUaKn  de  l'Aeadimi$  d*  tntdeein»,  tiante  du  19  marş  1873.) 

U  Girant,  G.  RiCHlMl- 

Paaif.  —  Trpographle  Fim  Haltbstb  el.C»,  rue  det  Deux-Portes-Saint-SauTeur,  » 
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REVUE  CLINiaUE  CHIRURGICALE 

SttMuu :  Kystes  dn  sdn.  -  Kyste  dermoTde  du  sourdl.  —  Trois  cas  de  parotidite  sopparte,  complf- 
catioDs  graves :  ligature  de  la  carotide  extone. 

1»  Ktsto-sarcome  DU  8K1N.  —  M.  le  professeur  Richet  vient  d'enlevep  (marffl 
18  jum)  un  kyste  multiple  du  sein  gauche  chez  une  femme  âg6e  de  50  ana,  entree 
al'H6tel-4)ieu  pour  se  faire  debarrasser  de  cette  tumeur,  dont  le  d6but  remonlait  k 
plus  de  dix-fauit  an'n6e8.  L'extirpation  n'a  presentâ  aacuneparticularitââ  notor,  car 
bdissection  s'est  effectuee  sans  difflculte  s^rieuse. 

Voiei  quel  a  ele  l'examen  anatomo-pathologique  et  quelles  conclusions  pntiques, 
unportantes  pour  la  malade,  on  a  pu  dâdaire  de  cel  examen. 

U  tumeur  6taltrepr68cnt^  par  la  juxtaposition  de  trois  kystes  fbrmte  d'ane  par- 
M  liquide  et  d'une  substance  solide.  Chacun  d'eux  ofitait  k  VintMeur  «ne  $6rie 
ie  vigitations  ressemblant  par  leur  enscmble  ă  un  chou-fleur  ou  plutftt  k  une  por- 
^  de  placenta,  dont  elles  possedaient  du  reste  Taspect  jaunâtre  etgranuleuz. 
lexamenhl8tologiquead6montr6quechaque  vâgetation,  pnesque  essentiellement 
wsenlaîre,  se  (wmposait  d'un  yaisseau  principal,  volumineux  et  central,  sur  Ies 
jarois  duquel  s'abouchaient  d'autres  vaisseaux  periph6riques  accessoires  plus  petits, 
a  la  maniere  de  folioles  sur  la  tige  principale  de  la  feuille  composee  derâcâcla; 
tous  ces  vaisseaux  se  trouvaient  au  milieu  d'une  proliferation  d'^lements  sarco- 
matcux.  A  VextMeur,  chaque  poche  etait  entouree  d'une  membrane  flbreuse,  en 
parUe  eonfondue  avec  Ies  tissus  voisins;  d'une  part,  entre  cette  parol  et  Ies  vigâ- 
tations  mentionnees  plushaut  el  dans  la  cavile  du  kyste  d'autrepart,  6taitepanch6e 
nne  txrtaine  quanttti  de  $ang  plus  ou  moins  aliere.  La  surface  interne  ^taittapisseo 
par  un  ^pithelium  analogue  ă  celui  des  voîes  galactophores. 

Est-ccâdirepourtanlijuele  ddveloppement  de  ces  kystes  s'est  fedt  excluslve- 

neUt  Avat  A6y<4lLO  duo  bUllUulla  «^ul  pui  lunt  vu  me>»9 

Souvent,  en  effel,  â  cette  mSme  origine,  correspondent  des  kystes  qui  pr^sentent 
des  aspects  bien  differents,  suivant  l'^poque  ă  laquelle  on  en  fait  l'observatioa. 
Cest  ainsi  que  des  kystes  de  cette  nalure,  qui  au  debut  n'onl  ete  que  laiteux  ou 
plut6t  btttyreux,  peuvent  plus  tard  perdre  ce  caractere  et  devenir  sdreux,  tiro-san- 
guifM,  himatiques  par  suite  de  transformations  successives. 

FEUILLETON 

MMt 

LBS  PBSHIBBS  MfiOBCniS  U  LOtM  IV. 


U  nature  avait  Iflbiralement  donnâ  k  Lonis  XV  Ies  favenrs  si  enviablet  d'une  belle  et  booM 
envtitntion;  maia  elle  avait  i;\A  moins  gândreuse  qnaht  aux  qnalitâs  du  cceur  et  de  rintellio 
geoee.  L'^igolsme  de  cet  homme  atteignit  Ies  proportions  d'une  monstruositâ.  Irr^solu,  non- 
£faalant,  inacceasible  aux  grandes  choses,  cherchant,  en  quelqae  sorte,  ă  se  faire  oublier  et  ft 
t'oablier  lui^mCme;  sourd  ă  Ia  voix  de  l'avenir,  jouissant  do  prâsent  sans  s'inquiâter  de  ce 
qoi  anivera  aprto  Iui,  U  ne  songea  m6me  pas  ă  r^agir  contre  Ies  ddsordres  de  la  R^nce,  ii 
fes  eotrelint,  au  contraire,  comme  &  plaisir,  continua  Ies  insouciantes  prodigalitâs  de  son  pr^ 
dâcetseur,  et  ibranla  la  monarchie  jusque  dans  ses  fondements,  en  s'entourant  de  frivolii^, 
de  flenrs,  de  feminea,  de  dorurea,  de  Parcs-aux-Certa,  de  petltes  maisons,  de  chnchotements 
galanta,  d'une  soci6t6-brod6e,  poudrte',  mnsqute  ă  la  Watteau,  et  en  apprenant  aux  pr^tres  ii 
oabMo'  Ia  religion,  aux  milltaires  &  ne  plus  compter  avec  Ia  discipline,  et  aux  femmes  l  narguer 
iapndenr. 

n 

Od  a  le  JoumtU  iCEiroard,  avec  lequel  on  assiste  jonr  par  jour,  heure  par  heore,  aux  faits 
et  gestes  dn  m^lancolique  et  impuiisant  Louis  XIII ;  on  a  le  Joumat  de  la  ianti  de  Louit  XIV, 
oft  le  grand  soleil,  vu  en  robe  de  chambre,  est  decapita  de  ses  rayons.  Ces  sources  prâcieuses 
lome  XIV.  —  Troitihm  tirU.  -  oig t zed  by  ^uUO^lt: 
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Hăis  si  beaucoup  d'auteurs  reconnaissent  cette  origine  dans  Ies  canaux  de  h 
glande  mammaire  comme  etant  presque  normale  pour  ces  sortes  de  tumeurs,  ii  en 
est  en  revanche,  et  Virchow  est  du  nombre,  qui  pensent  que  l'on  peut  rencontrer 
ces  kystes  de  nouvelle  formation  dans  le  tissu  interstitiel  et  non  dans  Icss  parlles 
constituantes  de  la  glande. 

M.  le  docteur  Cornii,  qui  a  examin6  Ies  elements  de  la  tumeur  enievâe  par 
M.  Ricbet,  ne  croit  pas  que  l'on  doive  en  placer  exclusivement  l'origine  dans  l'ec- 
lasie  des  canaux  galactophores ;  ii  est  convaincu,  au  contraire,  que  sonvent  de 
pareils  kystes  peuvent  sedivelopper  de  toutes  pi^es,  independamment  de  ces  canaux, 
et  possMer  cependant  un  epithelium  qui  offre  une  certai  ne  analogie  avec  celui  de 
ces  demiers.  Cette  tumeur,  datant  de  plus  de  dix-huit  ans,  avait  subi  des  transfor- 
mations  telles,  qu'aprte  cette  longue  dur6e,  elle  iie  pouvait  plus  £tre  consider6e 
seulement  comme  un  kyste  simple,  niais  bien,  comme  une  affection  composee 
{kyste  eomposS)  mixte  (en  pârtie  liquide,  en  pârtie  solide),  en  un  mot  comme  un 
hytto-sarc6me  de  la  mamelle,  denominalion  adoptee  depuis  Milller.  A.u  point  de  rue 
Iberapeutique,  Vextirpation  etait  ici  la  seule  methode  applicable,  car  Ies  ponctions, 
Ies  injections,  le  drainage  que  l'on  peut  mettre  en  usage  quand  ces  tumeurs  n'ont 
pas  encore  subi  un  degrâ  de  transformation  comparable  ă  celui  que  nous  avons 
sous  Ies  yeux,  tous  ces  moyens,  dis-je,  sont  plut&t  nuisibles  et  mame  dangereux, 
car  ils  amenent  une  suppuration  le  plus  souvent  fetide  qui  donne  lieu  &  des  fis- 
tules  et  enQn  ă  l'epuisement  des  malades. 

Nous  nous  rappelons  avoir  observa  ă  rh6pital  de  Ia  Charite  (26  marş  1872),  dans 
Ie  service  de  M.  le  professeur  Gosselin,  une  femme  de  46  ans  qui  portait  depuis 
deux  ans  seulement  un  kyste  siro-sanguin  du  sein  gauche  du  volume  d'une  grosse 
orange :  indolent,  ii  n'avait  jamais  determină  qu'une  pesanleur  continuelle  dont  se 
plaignait  Ia  malade.  H.  Gosselin  voulut  se  comporter  pour  ce  kyste  comme  ii  le  foit 
pour  ceux  du  corps  thyroîde,  c'est-â-dire  eviter  toute  suppuration,  par  crainte  de  la 
septicemie;  ii  chercha  ă  obtenir  une  inflammation  plaslique  adhesive  et  non  sup- 
puralîve  de  Ia  pnr.hfl  pn  mnHîflant  rnf*"  derni»"*'»  ^  i'oiHa  Aa  juuir.tîQn  RÎmpTn  Bt  de 
ponction  suivie  d'injection  iodee,  de  vin  chaud,  d'alcool.  Jusqu'alors,  Ie  succes 
n'avait  pas  6t6  obtenu,  car,  Ie  jour  oîi  nous  vimes  cette  femme,  elle  venait  se  faire 
faire  sa  sixifeme  ponction  :  ii  sortii  environ  150  grammes  de  liquide  sanguin,  assez 
noir,  au  milieu  duquel  se  trouvait  une  grande  quantite  de  paillettes  de  cholesti- 
rine. 

d'information  manquent  pour  Louis  XV.  Mais  &  l'aide  de  la  Gazette  de  France,  du  Meratrt, 
du  Journal  de  Narbonne,  6ăM  par  H.  Le  Roi,  des  Uimoirti  de  Saint-Simon,  du  Journal  dt 
Bărbier,  de  certains  Comptes  de  la  maison  du  roi,  des  registres  de  la  Facultâ  de  midedne, 
de  la  Vi»  privit  de  Louis  XV,  par  MouOQe  d'Aogerville,  et  d'ua  grand  nombre  de  mdmoires 
et  de  morceaux  de  po^sie  du  temps,  on  peut  tâter  le  penis  du  rol-cotillon  et  assister  anx 
indispoeitions  et  nialadies  plus  ou  moins  graves  qui  Tont  assailIL 

—  Nous  sommes  ă  Versailles,  au  mois  de  marş  1712.  Louis  XV,  ftgâ  de  2  ans  n*est  pas 
encore  danphlD.  II  le  vai  tont  ă  l'heare.  Une  âpidămie  grave  de  rougeole  a  assailU  la  viile  el 
Ies  environs.  Le  premier  danpbin,  Lonis,  duc  de  Bourgogne,  en  mourut  le  18  fivrier,  ft  Fige 
de  3i  ans;  sa  femme,  Marie-Adâlalde  de  Savoie,  avait  6\ik emportte six  jours anparavant,  ajant 
i  peine  accompli  sa  vingt-siiieme  annâe.  Le  second  dauphin,  Louis,  doc  de  Bretagne,  nie- 
comba  au  m6me  fltan,  le  8  marş,  âgâ  de  5  ans  et  2  mois.  EnQn,  le  troisi^me  dauphin,  Louis, 
duc  d'ADjou,  el  qui  devait  Mre  bientdt  roi  sous  le  nom  de  Louis  XV,  ne  râcliappa  qne  par 
miracle;  11  avait  &  peu  pris  2  an»;  et  un  peu  plus,  c'itail  le  quatrieme  dauphin  qoi  moorait 
dans  l'espace  de  onze  mois.  Saint-Simon  qui  n'est  pas  făchâ  de  propager  l'idde  d'an  en;>oi- 
sonnement  organism  sur  une  vaste  echelle,  assure  que  si  Louis  XV  fat  alors  sanvâ  tont  Ie 
merite  en  revlent  ăla  duchesse  de  Venladour  qui  lui  administra  uncontre-poison,  et  qoi 
empicha  ainsi  Ies  m^decins  de  saigner  le  marmot.  II  est  vrai  que  Ies  deux  pi^cedenls  dao-i 
phins  avaient  âl6  saignâs  et  dmilis^s  en  pleine  rougeole,  et  que  la  mort  n'en  avait  fait  qaHindI 
bouchte.  i 

—  A  la  fin  de  juillet  1721,  Louis  le  Bien-Aimd,  —  le  peuple  fit  Ia  boţise  de  lui  donner  cq 
doux  nom  —  6lait  tk  la  messe,  lorsqu'il  ful  pris  de  malaise;  11  va  se  coucher.  La  flevte,  lei 
frisson  le  salsissent.  Ce  n'est  qu'un  leger  mal  de  gorge  qui  dure  cinq  jours.  Cette  indigo-' 
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Comme  Ia  tiuneur  n'itaăt  le  siâge  d'aucune  douleur,  comme  depuis  que  la  ma- 
lade  venait  se  feire  ponctionner  d'une  fegon  p6riodique,  la  tumeur  n'avait  pas  beau- 
eoup  augmenta  et  que  ses  parois  n'avaient  pas  subi  de  transformations  inqulă- 
tantes,  M.  Gosselin  se  borna  encore  ă  faire  une  ponction  suivie  d'injection  alcoo- 
lism;  se  reservant,  si  besoin  en  âlait,  pour  employer  Ie  drainage  et  faire  suppurer 
k  tumeur,  d'attendre  cbez  cette  femme  l'ipoque  de  Ia  mânopause;  11  se  fondait  sur 
eette  idee  que  la  mamelle  et  Ies  organes  genitaux  etant  deux  appareils  solidaires 
l'un  de  l'autre,  ily  auraitpeut-etre  moins  de  danger  ă  pratiquer  une  operation  radi- 
cale chez  cette  femme  au  moment  ou  Ies  menstrues  auraient  cesse. 

Quant  a  la  malade  de  l'H&tel-Dieu  qui  a  fait  le  sujet  de  ces  considerations  cli- 
niquM,  M.  Ie  professeur  Richet  s'est  demande  s'il  avait  eu  afbire  ă  une  tumeur  de 
oature  benigne  ou  maligne;  plusieurs  de  ses  confreres  avaient  diagnostiquâ  ua 
Teritable  cancer.  On  sait  aussi  que  M.  Paget,  qui  s'est  particulierement  occup6  de 
ceskystes  du  sein,  Ies  considere  comme  etant  sujets  ă  des  recidives.  M.  Ricbet  ne 
partage  pas  cette  opinion  et  il  se  croit  autoris4,  apr^s  l'examen  histologique  qui  a 
ele  foit  des  elements,  ă  regarder  ces  sortes  de  tumeurs  comme  relativement 
benignes,  c'est-â-dire  n'ayant  pas  grande  tendance  â  repuUuler.  II  y  a  quinze  ana 
un  kyste  de  cette  nature  a  ete  enieve  par  lui  et  n'a  jusqu'ă  pr^nt  donne  iieu  ă 
aocune  recidive ;  depuis  I'operation  qui  a  ete  pratiquee  sur  la  malade  de  l'Hotel-Dieu, 
il  n'est  pas  survenu  d'accident. 

2°  Ktste  dermoide  du  sourcil.  —  M.  le  professeur  RJchetvient  egal  ementd'opâ- 
rer  un  jeune  garţon  de  17  ans  d'un  de  ces  kystes  contenant  une  bouillie  graisseuse 
analogue  au  smegma  preputial,  et  dont  Ia  structure,  ressemblant  ă  celle  d'une  portion 
de  peau  qui  aurait  ete  refoulee  en  dedans,  leur  a  fait  donner  par  Lebert  le  nom  de 
kystes  dermoîdes,  quoique  Kohhraush  soit  le  premier  qui,  en  1843,  ait  bien  deter- 
mine l'analogie  que  ces  tumeurs  ont  avec  la  peau.  Le  siege  etait  au  niveau  de  Ia  queue 
du  sourcil  gaucăie  et  Ie  volume  celui  d'une  aveline  un  peu  allongee  dans  1« 
sens  transversal. 

M.  Richet,  ă  propos  de  ce  malade,  a  foit  remarquer  que  Ies  kystes  sebacăs  des 
regions  temporale  et  sourciliere  dilTerent  des  kystes  de  mame  nature  rencontres 
d^s  Ies  autres  parties  du  corpsen  cequ'ils  sont  plus  profondement  situes;  pendant 
I'operation,  en  eifet,  nous  avons  vu  le  muscle  orbiculaire  recouvrant  completement 
la  poche  kystique. 

tilion  met  sens  dessos  dessous  Ie  château,  Ies  mddecins  royaux,  la  Facnltâ  de  mădecine,  la 
Praoce  entiere.  Le  duc  de  Bourbon,  le  marâcbal  de  Yilleroy,  le  duc  de  Mortemart,  le  duc  de 
La  Rocbeguion,  Bachelier,  premier  valet  de  cbambre,  Dodart,  premier  mădecin,  ne  quittent 
pas  joar  et  nuit  te  chevet  du  souflreteuz.  Soir  et  matia  il  y  a  dans  la  galerie  du  Louvre  une 
Uble  pour  Ies  mâdecins  et  tes  apolhicaires  :  Bielte,  de  La  Serre,  Boulduc,  Boulogne.  Quatre 
consoltations  sont  jug^es  nâcessaires  devant  un  malaise  qui  guerit  d'aulanl  mieuz  qu'on  ne 
tait  rien.  Boodin,  Helvâtius,  Ies  dens  Falconet,  Burlet,  Du  Moulin,  Silva  et  d'aulres  enfant* 
d'Esculape,  vienneDt  apporter  leurs  conseils  dans  cette  grave  circonstance.  On  saigne  cet 
enlant  de  11  ans,  on  le  saigne  au  bras,  on  le  saigne  au  pied,  on  l'âmeiise  deux  fois,  et  le  me- 
dicament produit  une  evacuation  «  charmante.  » 

Les  fi&les.  Ies  Te  Deum,  Ies  feus  d'artifice  se  multiplient  avec  un  «  dibordement »  incul 
pour  ciiebrer  la  cure.  Il  n'est  pas  une  viile  de  France,  pas  un  grand  corps  de  l'filat,  pas  une 
Facaltâ,  qui  ne  tiennent  ă  montrer  en  celte  circonstance  leur  tendresse  pour  un  tel  roi;  les 
potsaonnenses  de  Paris  trouvent  le  moyen  de  lui  ofTrir  un  estnrgeon  long  de  plus  de  sept 
(oede  et  pesant  350  livrea.  Les  poetes,  les  vaudevillisles  chantent  &  loisir  ie  reiablissement  de 
te  sânte  de  Sa  Majestâ;  Crâvier,  Rahier,  Boutard,  de  La  Motte,  Danchet,  pofetes  belmontâ- 
liques,  accordent  leur  lyre  qui  rend  des  sons  plus  ou  moins  olympiens.  Les  artistes  veulent, 
en  meme  temps,  perpâtuer  sur  le  bronze  le  grand  evenement :  une  mâdaille  reprâKnte  un 
mantei  sur  lequel  est  pose  un  encensoir  fumant,  avec  cette  legende :  Latitia  populi  pro  salute 
jHncipit.  Une  antre  montre  la  France  et  la  Religion  k  genonx  preş  d'un  autel,  avec  cette 
exergne  :  Restitută  regis  sanitaie,  1721. 

Cette  saignee  du  pied  compta  dans  la  vie  de  Helvetius.  Cest  Ini  qui  l'avait  conseill^e  «  opi- 
niătrement,  »  et  si  elle  ne  tua  pas  le  jeune  roi  elle  enrichit  Ie  mddecin. 
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Un  fait  excessivement  important,  au  point  de  vu«  de  Ia  manoeuVre  op^ratolre 
a  employer  pour  en  pratiquer  une  extirpation  radicale,  est  que  parfois  ces  kystes 
de  l'arcade  sourcili^re,  ont  des  rapports  intimes  avec  le  developpemcnt  de  l'os 
frontal,  c'est-ă-dire  que  le  fond  de  leur  cul-de-sac  (hyste  dermolde  du  sourcil  ehet 
un  homme  de  23  am.  Presentation  ă  la  Societe  anatomique,  1863,  par  M.  Boucbard), 
est  adherent  dans  la  profbndeur,  ou  plut6t  tient  intimement  au  squelette  dans 
lequel  ii  se  prolonge  par  un  petit  pâdicule  ou  doigt  de  gant,  oomme  le  foit  a  iti 
mentionnâ  par  M.  R6gnier  dans  la  these  inaugurale  qu'il  a  soutenue  sur  ce  sujet,  11 
y  a  trois  ans  â  la  Faculte  de  Paris  {Thise  inaugurale,  1869.  Kystet  dermoiiei  de  la 
gueue  du  lourcil). 

Comment  peut-on  interprăter  cette  incrustation  profonde  du  kyste  dans  Tinti- 
rieur  du  front  et  aix  peuton  en  chercber  la  cause  premiere? 

Cest  sur  Ies  notions  t6ratologiques  que  l'on  doit  s'appuyer  pour  expliquer  la  foN 
mation  de  ces  kystes.  En  efTet,  H.  le  professeur  Vemeuil  a  râfute  ă  cet  âgard 
{Inclusion  scrotale  ei  testicul.,  Arch.  găiUr.  de  nUdee,,  1855)  l'application  trop  vaste 
de  la  loi  unique  bien  simple  et  un  peu  trop  seduisante  donnto  par  Lebert  qui 
avait  avance  que  des  organes  peuvent  se  former  de  toutes  pifeces  dans  divers  endroits 
du  corps  oft  ă  l'^tat  normal  on  ne  Ies  rencontre  pas  (Des  kystes  dermoîdes  et  de  l'h*- 
târotopie  plastique  en  general.  Mim.  de  la  Sociiii  de  biologie.,  1852).  M.  Vemeuil  a 
demontre  qu'il  etait  possible  d'expliquer  par  une  raison  anatomique  Ia  pr^sence  des 
kystes  dermoîdes  au  niveau  de  l'arcade  sourciliere,  et  qu'on  devait  Ies  attribuer  â 
one  anomalie  dans  la  reunion  de  quelque  pârtie  du  tegument  primitivement  separe 
par  des  fissures.  En  effet,  ii  existe  chez  l'embryon,  entre  la  vertebre  eiribrale  anii' 
rieure  qui  formera  le  front  et  l'arc  branchial  supirieur  qui  constituera  une  pârtie  de 
la  fkce,  une  fente  dite  fente  branchiale  supirieure.  On  n'a  qu'â  supposer  (l'obser- 
Tation  l'a  conflrmâ)  un  arrit  de  ăiveloppement  de  cel  are  branchial  supMtvr 
eoexistant  avec  un  enclavement  â!une- pârtie  des  tiguments  entre  Ies  deux  pârtiei  du 
squelette,  pour  comprfindre  la  formation  dft  la  parfi*»  pfnfnnrtp.  An  kyRtn.  En  nn  mot, 
ce  pbenomene  est  dâ  ă  ce  que  la  fusion  osseuse,  au  lieu  de  se  faire  jusqu'au  fond  de 
la  scissure,  n'a  lieu  que  sur  ses  bords.  11  s'y  emprisonne  alors  un  petit  sac  de  peau 
qui  s'accrott  absolument  comme  Ie  tegument  externe.  L'explication  que  je  viens 
d'esquisser  rapidement  se  trouve  relaţie  tout  au  long  dans  la  thfese  citie  plus  băut 
et  dans  une  clinique  publice  dans  le  Journal  d'ophthalmologie  (juin  1872)  ă  propos 
d'un  kyste  de  cette  nature  occupant  l'angle  interne  de  l'ceil  droit. 

Dodart  a  ferit  la  «  Relation  du  commencement,  des  progrte  et  de  Ia  fln  •  de  ce  petit  mal 
de  gorge  (1721 ;  in-A*) ;  on  peut  y  lire  cette  phrase  splendide  :  «  On  doit,  sans  flatterie,  ce 
succes  au  courage  et  ă  Ia  raison  du  roi,  qui  n'a  point  apportâ  d'opposition  aax  sa!gn6e$, 
quoique  ce  soit  Ies  premieres  qu'on  lui  ait  faites  de  sa  vie.  » 

Attendez....  Ce  ne  seront  pas  Ies  demiferes. 

—  &  fâvrier  1723.  Sa  Majestâ  se  trouve  encore  mal  ă  la  messe.  On  craint  Ia  petite  v^roIe.t« 
On  la  saigne.  Le  lendemaio,  elle  pouvait  jouer  aux  cartes  avec  ses  favOTis. 

—  31  aoi^t  1726.  Le  jeune  roi,  fidele  aux  habiludes  de  son  bisaleul,  s'eit  bouiri  de  flgnes,  de 
ceroeaux,  de  lait,  d'abricots ;  ii  a  englouU,  dans  sa  vaste  panse,  un  levreau  et  une  graade  ome- 
letle  au  lard  qu'il  a  tenue  lui-mâme  sur  le  feu  par  la  queue  de  la  poeie;  car  «  ii  mauge  ă 
^tonner.  »  De  lă,  une  indigestion.  Râsultat :  Deux  saignâes  du  pied.  Sans  llareahal,  soo  obt- 
rurgien,  on  en  falsait  une  troisieme. 

•—  26  octobre  1728.  Troisieme  indisposition  ă  la  messe  (Fontaineblean).  Le  mir,  quelque* 
boutons  emaillent  la  figura  de  Louis.  Cest  la  petite  virole  volante.  Le  7  novembre,  gMriBOO. 
La  France  s'est  crue  perdue  ă  la  nouvelle  de  ce  dăsastre.  L'abbe  de  Sainte-Oenevieve,  ransbe- 
veque  de  Paris,  l'eveque  et  prince  de  Grenoble,  lancent  leurs  mandementa.  De  La  Sânte, 
Delattre,  Radoavilliers,  Fleurian,  Brumoy,  etc.,  chantent  la  cenTolescence  du  lieii-Aim& 
Voici  coauuent  l'un  d'eux  fait  parter  la  petite  vârole. 

Nod,  Franca,  ne  erains  pios  mes  redoulal>l«8  fcux} 
Je  te  reods,  eoBn,  cet  objet  de  tes  vobux. 
SI  Je  t'ai  bit  sentir  des  moments  de  tristesse, 
J'ai  vonln  poor  tonjoars  rassurer  ta  tendresse. 


Digitized  by 


Google 


L'UNION  MEDICALE.  201 


Ce  pincement  de  ta.peau  eorresponăante,  eet  enelavement  de  la  pârtie  la  plus  pro- 
fonde  du  kysle  dans  la  fente  branchiale  supirieure,  rend  parfaiiement  compte  det 
tieiiiv»  ou  des  fittules  eonsicutives  qui  risulteni  d'une  ablation  ineompUte  de  ces 
mltt  de  tumeurs ;  en  effet,  si  pendant  I'operation  on  Qe  prend  pas  Ie  soin  d'en- 
lever  ă  l'aide  d'une  curette  la  pârtie  profonde  du  cul>de-sac  incrustee  dans  l'arcade 
sourciliere,  et  de  ruginer  Japortion  correspondante  du  frontal,  onvoit  bient&tia 
tsmeur  se  reproduire  etreclamer  une  nouvelle  operation;  on  a  affairealors  ăun 
iUitt  tibttci  rieidivant. 

fians  un  oas  observe  ă  l'hopital  des  Clinlques,  H.  Richet  a  vu  un  de  ces  kystes 
cpne  deux  fois  par  Jaijaray,  necessiter  une  troisieme  operation,  parce  que  dans 
lesdeux  premieres  ablations  le  chirurgien  n'avait  enleve  que  la  portion  extra- 
osseuse  de  Ia  tumeur  en  negligeant  celle  qui  etait  incrustee  dans  la  region  osseuse 
lemporo-orbitaire;  dans  cet  exemple,  M.  Richet  a  ete  oblige  de  râcler  avec  une 
cureUe  le  prolongement  intra-osseux  de  Ia  membrane  interne,  et  d'y  proroquer 
Boe  Buppuration  ă  l'aide  d'une  boulette  de  charpie  introduite  le  plus  profondement 
possible ;  ce  fut  grâce  â  cette  precaution  que  Ia  guerison  complete  put  etre  obtenue. 

Dans  un  autre  fblt  que  M.  Richet  a  <dbserTe  ebez  Ia  fille  d'un  de  ses  conAires,  Ia 
profondeur  ă  laquelle  pân^tra  Ie  sţylet  fut  st  grande  que  ce  fait,  joint  ă  I'issae  d'une 
nutiere  de  couleur  et  de  consistance  e6r6tvale,  fit  craindre,  un  instant,  d'avoir 
^nMi  dans  la  boite  crânienne;  mais  le  chirurgien  reconnut  bien  vite  son  erreur 
etvit  qu'il  arait  aflaire  ă  une  tumeur  sebac6e  avec  prolongement  dans  l'os. 

Les  kystes  de  cette  nature  sont  congănitaux,  car  ils  tiennent,  comme  ]e  Tai  dit, 
â  nu  ^ice  de  d6veIoppement  de  la  peau  durant  la  vie  embryonnaire ;  celui  qui  vient 
d'etre  opârd  â  l'Hotel-Dieu  ne  pr^sentait  pas  cette  complication  et  l'ablation  a 
pu  en  etre  effectuee  facilement  par  une  Incision  horlzontale  suivant  la  direction  de 
l'arcade  sourcilifere,  de  facon  ă  ce  que  la  cicatrice  ulterieure  ne  pAt  laisser  aucune 
trace  aprfes  elle  et  se  confon(}It  avec  les  plls  de  cette  region. 

L'ouverlure  de  la  tumeur,  qui  s'eat  faite  auuldouicllcmcut  pendant  Tc^era^on, 
mais  qui  n'a  polnt  empeche  le  chirurgien  d'eOectuer  I'enliere  dissection  de  la  paroi 
kystique,  a  montre  qu'elle  etait  form^,  comme  du  reste  dans  presque  tous  Ies  cas 
aoalogues,  par  le  developpement  des  elements  de  la  peau  hypertrophies  {de  lă 
k  mm  de  kyste  dermotde) ;  le  contenu  etait  constitue  par  une  matiere  epaisse,  jau- 
oâtre,  grumeleuse,  analogue  â  Ia  sciure  de  bois  et  constituee  uniquement  par  des 

Et  le  Roi  si  cbiri  qae  le  ciel  t'a  rendD, 

H'a  payi,  malgri  mol,  Ie  tribut  qol  m'est  dft. 

TwB  TOBS  trompez,  6  podie  I  le  roi  bien^ffii  aora  une  seconde  fols  la  petite  V£role,  et  i' 
CD  moorra. 

—  Novembre  1739.  Le  roi  a  les  oreillons.  Vlan  I  deux  saignâee. 

-  D&%mbre  1737.  Loois  XV  est  enrhumâ  comme  presque  tous  Ies  manatits  de  Paris,  i  A 
oow  d'un  peo  de  flbrre, »  Marâchal  te  saJgne,  «anâ  doote  ponr  s'entreiyr  la  maia. 

-  Wfrier  1788.  Obt  le  vilafn  roi  I  ii  ne  s'est  pas  contenta  de  la  petite  v^role  :  il  a  attrapâ 
'a  gmse.  Baitier  Tassure,  da  moins,  en  ces  termes  :  «  Suivant  les  bruits  revenus  de  la  viile, 
ilne  paralt  plus  douteux  que  le  rol  n'ait  attrapâ  une  galanterie.  L'on  croit  qu'elle  lui  a  il€ 
imate  par  la  fllle  d'un  boncher  de  Poissy  ou  de  Versailies,  qae  le  roi  a  Irouv^e  fort  jolle,  et 
qu'il  s'est  fait  amener  par  Bachelier,  son  valet  de  cliambre.  On  dit  qu'an  garde  du  corps  avait 
gigoi  ptreille  chose  de  ladite  bouctadre,  et  qae  voyaAt  le  roi  maigrir,  uchant,  d'ailleors,  qae 
l>  petite  fllle  avait  rOdâ  autonr  des  pelits  appartements,  il  alia  trouver  M.  le  cardinal  de  Fleury 
<(  lui  avooa  qu'il  avait  eocore  le  touvtnir  de  la  petite  orteture,  et  qne  si  le  roi  avait  vu  celle» 
d,  i)  pooirait  en  avoir  autanU  n 

—  Aodt  l7JUk.  Cette  fois,  Sa  Majeslâ  trte-ohritienne  fot  gravement  maiade.  Cest  Ia  pios 
forte  maladie  qu'elle  ait  jamais  faite.  Lools  XV  4tait  ă  Metz.  Dans  la  unit  dn  7  an  8  aoAt,  il 
estpris  de  fl6vre,  de  maux  de  tite,  de  couibatures ;  Ies  accidenta  augmentent  rapidement;  Ia 
« fiivre  maligne  »  se  declare  avec  tont  son  cort^e,  et  dare  une  quiiuaine  de  joara.  A  un  mo- 
nwot,  on  cmt  le  roi  mori;  ii  re^t  m6me  rextrftme-onetioD.  La  blenveillante  naUire  le  «auva, 
mtlgH  une  laigote  da  bm,  dnq  saignâes  du  pled  et  ciaq  purgatiiii.  La  Joie  pttblique,  a  la 
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pelHcales  ipithâliales  accumulâes  ou  plut6t  tass6es  Ies  unes  ă  c5tâ  des  autres  sans 
aucun  liquide. 

Ce  kyste,  dana  Ia  paroi  duquel  on  a  souvent  rencontre  des  glandes  sudoripares, 
avait  une  surfkce  interne  k  membrane  epaisse,  d'un  blanc  jaunâtre,  plissee  et 
h6riss6e  d'une  mullUude  depetitapoils  implantii  dam  sa  profondeur. 

Parotidite  suppur£e.  —  La  parotidite  aiguS  tennin6e  par  suppuration  est  une 
afiiection  assez  rare  pour  que  l'on  s'empresse  de  mentionner  Ies  foits  de  ce  genre 
toutes  Ies  fois  qu'on  a  l'heureuse  fortune  de  Ies  rencontrer.  Nous  venons  d'en  obscrver 
ă  rH6tel-Dieu  deux  cas  fort  interessants,  que  nous  pourons  rapproeher  d'un  troisitaie 
qu'il  nous  a  et6  donnâ  de  Toir  ii  ya  quelque  temps  ă  Ia  campagne,  et  sur  lequel  je 
fournirai  quelques  detuls. 

Le  premier  malade,  âg6  de  43  ans,  entr6  dans  Ie  service  de  H.  Ie  docteur  Gu6rin, 
ii  y  a  trois  mois,  a  prâsente  une  suppuration  spontanee  de  Ia  parotide  droite. 
Plusieurs  petits  ai)c6s  parenchymateux,  analogues  ă  ceux  qui  se  forment  dans  la 
glande  mammaire,  necessiterent  autant  de  ponctions,  mais  la  salive  ne  s'^ula  pas 
par  Ies  ouvertures  pratiquăes. 

Le  pus  s'^tailbien  forme  dans  Tintârieur  deslobules  de  Ia  glande,  car  on  vittres- 
distinctement  une  quantite  assez  consid6rable  de  matiire  purulente  s'âchapper  par 
Ie  canal  de  Stenon,  dont  I'oriflce  buccal  itait  rouge,  tumeflâ,  bypertrophiâ.  Ce 
malade  guârit,  sortit  de  rh6pital,  mais  y  rentra  bient6t,  pour  des  accidents  graves 
qui  apportaient  un  trouble  profond  dans  son  etat  g6n6rid.  La  parotide  droite  com- 
par^e  ă  celle  du  c6te  opposâ  etait  presque  completement  atrophiâe,  mais  ce  qui 
inquietait  surtout  ce  maiheureux  c'etait,  un  oesophagisme  rebelle  tel  qu'il  maigrissait 
beaucoup,  dans  l'impossibilite  od  ii  se  trouvait  d'introduire  dans  l'estomac  Ies 
aliments  rSparateurs  necesssures.  M.  Guârin  a  cm  ă  une  relation  de  cause  ă  effet 
entre  I'affection  parolidienne  et  ce  spasme  de  I'oesophage  :  ii  ne  voulut  pas  Iui 
pratiquer  Ie  cathdt^risme  du  conduit  de  peur  d'augmenter  encore  cet  âtat  nerveux, 
et  se  contenta  de  Ie  traiter  par  Ies  granule»  m6dicamenteux,  prâconisis  râcemment 
par  M.  Ie  docteur  Burggreve :  ii  Iui  iitprendre  en  granules,  et  par  jour,  5  miiligrammes 
d'hyosciamine  el  d'arseniate  de  strychnine;  depuis  quelques  semaines  que  Ie 
malade  est  soumis  ă  cette  tbirapeutique,  I'oesophagisme  a  diminu6  notablement  et 
assez  pour  permettre  la  dăglutition  de  quelques  aliments.  Un  tait  clinique  int^res- 
sant,  chez  cet  homme,  est  qu'il  n'a  jamais  pr^sente  de  symptâmes  d'himipl^e 
faciale  k  aucun  moment  de  son  affection. 

nouTelle  de  cette  gu^rison  « luiraculeuse, »  tint  dn  dâlire;  on  a  de  cette  ^poque  des  poMes 
ă  bire  un  gros  volume,  et  signdes  de  ces  noms  :  Gordon  du  Bacq,  de  Bonneval,  Tabbâ  David, 
P.  Ferret,  Tanevot,  P.  Tribiâ,  Mauger,  C.  de  Desuslepont ,  Destoachea,  Nau,  Deafontaines, 
Levasseur,  Roy,  La  Brufere,  S^illon,  Greaset,  Cahaigne,  etc,  etc 

—  Septembre  17AS.  Louis  est  frapp4  d'un  lâger  mal  de  gorge.  La  lancette  ne  pouTtit  lui 
âchapper  :  on  le  Sidgoe  deux  fois. 

— 1759.  Bărbier  parle  de  «  dartres  rar  tout  le  eorpa,  et  surtout  anx  parties. »  Ellea  cauaent 
des  dâmangeaisons;  on  conseiUe  au  malade  des  remMes,  des  eauz,  des  purgations;  oo  lai 
dâfend  le  caf6,  qu'il  aime  beaucoup,  qu'il  prend  trâs-fort,  et  qu'il  prepare  lui-m6me.  Mais 
Ie  sire  «  a  beaucoup  de  peine  ă  observer  le  r^me  qu'on  lui  prescrit,  et  comme  ii  sail  bien 
dire  qu'il  ne  veut  pas  et  qu'il  est  le  mattre,  la  foncUon  des  mâdecins  et  cbirurgiens  est 
crilique.  » 

—  177A.  Louis  le  Bien-Aimd  a  atteint  sa  soixante-quatri&me  annâe.  II  sent,  hilasl  ses 
forces  s'afTaiblir  k  des  signes  sans  râplique;  U  comprend  qu'il  n'est  mime  pios  ce  bel  entaot 
que  Ies  m^decins  et  cbirurgiens,  pour  iriMir  k  une  babitude  de  la  mooarchie,  mirent  na 
comme  un  ver,  en  1717,  examioirent,  palpârent,  sur  toutes  Ies  coutures,  le  dtelarerent  en 
bon  âlat,  et  signtrent  un  procto-verbal  tout  &  Thonneur  des  gouvernantes.  Le  rieux  libertin 
abaisse  un  oeil  dăsespârâ  sur  Ies  mâfaits  de  dame  nature  :  ~  Je  vois  bien  qu'il  faut  que  j*en 
raye,  chevrote-t-il  avec  ăipil.  —  Vous  feriez  bien  mieux,  sire,  de  d^teUer  tout  k  foit,  lai 
ripond  La  Hartiniâre,  son  premier  chirurgien. 

Le  27  avril,  le  fiisson,  la  fiiTre,  Ia  c^pbalalgie.  Ies  douleurs  de  reins,  Ies  envies  de  Tcmdr 
utsissent  Ie  monarque,  d^traqui,  usâ  jnsqn'ii  Ia  corde,  qui  6tait  ce  joor-iit  k  Triaoon.  On  le 
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Le  second  malade,  âge  de  57  ans,  est  un  homme  du  service  de  M.  Richet,  ii  fut 
pris  ii  y  a  un  mois  d'un  phlegmon  parotidien  gauche,  sans  qu'on  put  rattacher  le 
developpement  de  cette  afTeclion,  soit  â  une  fievre  grave  anlerieure,  soit  â  une 
arthrilc,  soit  â  un  etat  adjnamique  ou  ataxo-adynamique  quelconque,  cependantune 
anglne  avait  precede  le  debut  des  accidents. 

Un  premier  foyer  purulent  fut  ouvert  par  M.  Le  Dentu,  faisant  le  service  par 
interim,  qui  l'avait  vu  sourdre  par  l'oriQce  intra-buccal  du  canal  de  Stenon;  puis  de 
de  nouvelles  poussees  inflanunaloires  necessiterent  une  seconde  incision.  L'ecarle- 
ment  de  la  mâchoire  inferieure  devint  impossible,  et  peu  apres  on  vit  la  parotide  se 
morlifier  et  s'eliminer  en  tolalite  par  Tonverlure  praliquee.  Le  canal  de  Stenon 
etait  visible  sur  la  face  externe  du  masseler  et  le  creux  parotidien  fut  en  quelque 
sorte  disseque  par  la  fonte  purulente.  La  gangrene  de  la  glande  permit  de  voir 
âlravers  laplaie  Ia  pârtie  laterale  du  pharynx  perfore  et  donnant  passage  â  une 
certaine  quantite  de  pus  s'ecoulant  par  Ies  premieres  voios  digestives  :  cette  com- 
munication  est  du  reste  surabondamment  prouvee  par  le  passage  de  I'air  â  travers 
ies  ouvertures  pratiquees  et  celui  du  sang  d'hemorrhagies  peu  abondantes  d'abord 
dans  la  cavite  pharyngienne. 

Malgre  cette disseclion  pathologique  de  la  region  parolidienne,malgre  la  destruclion 
du  nerf  facial  (ce  malade  presenle  uue  hemiplegie  faciale  prononcee,  limilee  â  la 
branche  inferieure  de  ce  nerf,  et  qui  etait  anterieure  â  l'incision  pratiquee),  malgre 
rouverture  de  vaisseaux  assez  importanls  qui  avaient  donne  lieu  â  un  ccoulement 
sanguin  notable  â  differentes  reprises,  malgre  celte  denudation  d'un  des  cotes  du 
pharynx,  le  malade  semblait  se  remettre  et  reprendre  un  peu  de  vigueur  :  Ie 
chirurgien  pouvait  donc  avoir  une  certaine  securite,  lorsqu'il  survint  un  erysipele 
de  la  face  qui  nt  de  nouveau  flechir  la  sânte  de  ce  pauvre  homme  :  mais  ce  qui  met 
aujourd'hui  ses  jours  ea  perii  imminemt,  c'est  la  production  d'himorrhagies  tres- 
ttbmdantes  qui  viennent  d'avoir  lieu  ă  trois  reprises  differentes,  el  par  Ia  plaie 
eilerieure,  el  par  la  bouche,  et  par  l'oreille,  ce  qui  indique  encore  chez  Iui  une 
perforation  duconduit  audilif  externe  :  I'ecoulement  du  sang  a  ele  tel  qu'il  a  deter- 
mine une  syncope  et  exige  une  intervenlion  chirurgicale  des  plus  pressees. 

D'ou  vient  le  sang?  Texplication  â  cel  egard  n'est  pas  facile  ă  donner :  ii  est  peu 
probable  qu'on  n'ait  affaire  qu'â  une  hemorrhagie  capillaire  en  raison  de  Ia  brus- 
querie  el  de  Ia  quantite  de  Tecoulement  sanguin  :  tres-cerlainement  une  branche 
plus  ou  moins  volumineuse  est  lesee,  mais  l'examen  du  creux  parotidien  n'est  pas 

transporta  incontinent  ă  Versailles.  Le  29  avril  ii  fut  saigoâ  deux  fois;  la  pelite  v^role  se 
d&Jare  dans  la  soir^e;  Târuplion  fait  rapidement  des  progres;  le  2  mai  elle  est  confluenle;  le 
Sarrive  le  dâiire;  le  8,  Ies  boutons  da  visage  et  du  cou  sont  k  peu  pr6s  dess^châs,  mais 
Tilat  gdnâral  empire ;  et,  le  10,  ă  trois  heures  de  I'apr^s-midi,  aprâs  un  r^goe  honteux  de 
plus  de  cinquante  ans.  Ie  triste  sire  rend  l'ăme,  abandonnă  de  loute  la  cour  qui  s'citail  bien 
vite  sauv^e  ă  Choisy.  Son  cadavre  ne  fut  pas  mime  respecta;  on  n'eul  rien  de  plus  pressd  que 
de  Tenlever  du  château;  aucune  des  formalii^  d'usage  ne  ful  tenue;  ii  ne  fut  ni  autopsia, 
ni  embaumâ,  ni  expos6  en  efligie  de  cire.  Le  duc  de  Villequier  premier  gentilhomme  de  la 
chambre,  donna  bien  l'ordre  au  chirurgien  Andouill*  d'ouvrir  le  corps  du  roi  el  de  l'em- 
baumer  :  «  —  Je  suiş  pr6t,  r^pliqua  Andouill6,  mais  vous  liendrez  la  I6te  pendant  que  j'op6- 
rerai;  voire  charge  vous  Fordonne.  »  Le  duc  ne  r^pondit  rien  et  courl  encore  (1). 

(1)  A  la  mort  de  Lonis  XIII,  ă  celle  de  Louis  XIV,  la  FaculU  de  midecine  avait  Hi  oonvoquie  pour  coo- 
«tttr  ă  Taiilopsie  de  res  deux  rols.  Elle  ne  le  ful  pas  pour  Uuis  XV.  Aussi,  son  d.iyen.  Le  Tliicullicr,  teri- 
TiMl  k  Le  Monnier,  alors  premier  midecin,  se  plalgnant  de  ce  qu'II  crojrait  itre  une  atteinte  i  la  digoiti 
4e  rfaole.  Yoid  la  rtpoiue  de  Le  Monnier : 
«  HoDslenr, 
I  M.  Bordeu,  notre  eonfrire,  m'a  parU  hier  de  l'usage,  que  j'ignorais,  d'appeler  H.  Ie  Dojen  de  la 
HiiiHf  et  on  adj(dnt  k  l'ouTerture  des  corps  des  rois  de  Franee.  Nous  n'aurioos  pas  manqui  de  maintenir 
kt  4r«U*  de  la  Faculte  si  cette  triste  cirimonie  avall  eu  lieu.  Mais,  vu  le  genre  de  maladie  dont  sa  Majesle 
^iiUbiit,  on  se  contentera  simplement  d'ensevellr  le  corps  dans  un  talfelas  c\ti  bien  garni  de  pouiires  aro- 
ftitfiaca;  on  ««Mvera  d'en  remplir  le  cercueil  de  plomb.  C'est  ainsl  que  l'apothiquaire  du  rol  vient  de  mc 
4ir«  qae-Mla  se  doitpratlquer  ce  soir  ii  cinq  heures. 
«  J'ai  rbonnenr  d'itre,  Monsieur,  ete.  Lb  Momnibh.  » 

(Rec.  de  la  FaculU,  t.  XXIII,  p.  547.) 
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commode,  et  I'on  craint,  en  essuyant  Ies  tissus  pour  se  rendre  comple  d'ou  rient  Ie 
liquide,  de  provoquer  une  nouvelle  hemorrhagie  :  le  raisonnement  faisant  bien 
supposer  que  c'eslsur  la  carotide  externe  ou  sur  une  de  ses  branches  que  porte  la 
lesion,  et  la  compression  etant,  dans  ce  cas,  un  moyen  temporaire  peu  energique, 
c'est  ă  la  Hgatvrede  l'arlăre  carotide  exitrne  que  I'on  doil  avolr  recours. 

Mais  une  nouvelle  cralnle  vient  se  presenler  ă  l'esprit :  esl-ce  par  le  bout  supe- 
rieur,  esl-ce  par  l'inferieur  que  provient  l'hemorrhagie?  Dans  Te  premier  cas,  Ia 
ligalure  ne  sera  pas  efllcace,  dans  lesecond,  au  contraire,  elle  donnerait  une  securile 
parraite  :  c'est  encore  une  cbance  âcourir,  mais  comme  on  est  â  bout  de  ressources 
et  que  cet  homme  est  extraordinairement  anemie,  M.  Richet  a  juge  opportun  d'en 
venir  â  laligature  de  la  cvodite  externe, operationqu'il  a  pratiquee  le  29  juin.Trois 
joursapres,  rbemorrhagienes'etaitpasreproduile,  lepoulsqui  etait  ă  peine  sensible 
avânt  l'op^ration,  avait  repris  une  certaine  force  :  ce  malade  prenait  des  aiiments 
liquides,  parce  que  l'impossibilite  d'ecarter  Ies  deux  mâchoires  ne  permeltait  pas 
d'aulre  alimenlation :  en  un  mot,  ii  se  Irourait  dans  des  conditions  qui  faisaient 
esperersaguerison. 

Dans  celle  ligature,  M.  Ricbet  a  applique  le  fii  au-dessous  de  la  naissance  de  la 
thyroîdienne  superieure  :  le  lendemain  'de  cetle  operation,  le  professeur  a  exprime 
un  regret  de  ne  pas  avoir  procede  autrement :  pour  eviler  toute  espece  de  cbance 
d'bemorrfaagie  consecutive,  en  produisant  un  caillot  d'une  longueur  plus  grande 
dans  la  carotide,  ii  aurait  pu,  en  eflet,  appliquer  la  ligature  nu-dessus  de  la  mis- 
sance  de  la  thyro'idienne  et  lier  dans  la  mime  plaie  cette  derniSre  artăre. 

Le  troisi^me  exemple  a  et6  observe  par  moi,  aux  environs  de  Paris,  chez  un  homme 
de  65  ans,  qui  eut  une  suppuration  de  la  parotide  gauche  ă  la  suite  d'une  flevre 
typboîde  :  plusieurs  ouvertures  avaient  et6  faites,  une  portion  de  la  glande  etait 
eliminee,  et  Ie  malade  allait  mieux  lorsque  survinrent,  coup  sur  coup,  qualre 
hemorrhagies  qui  mirent  Ies  jours  de  cet  bomme  en  danger.  Arrive  le  soir  aupres 
de  lui,  je  resolus,  avec  le  medecin  de  l'endroit,  de  tenler  la  ligalure  de  la  carolide 
externe.  Comme  le  malade  reposait,  et  que  depuis  48  heures,  aucune  hemorrhagie 
n'avait  eu  lieu,  je  remis  l'operation  au  lendemain  :  Ie  niatin,  l'hemorrhagie  ne 
s'etait  pas  reproduite,  mais  cel  homme  etait  leliement  epuise  que  je  m'abstins  de 
faire  la  ligature  :  je  fls  bien,  car  le  soir  ii  mourait,  sans  avoir  cependant  presente 
de  nouvel  âcoulement  sanguin.  Cet  homme  ofTrail  Ies  symptumes  de  paralysie 
feciale. 


Od  se  contenta  d'ensevelir  le  corps  dans  on  taffetas  art  gami  de  poudres  aromatiques,  de 
le  foarrer  dans  un  cercueil  de  plomb,  de  glisser  le  lout  dans  un  carrosse  de  chasse  qui  se 
trouva  trop  court,  et...  fouelle  cocheri  Une  maigre  escorte  flt  courir  le  mort  du  mame  train 
qn^il  avait  men«  la  vie.  Et  lout  le  long  du  chemin,  de  Versailles  ft  Sainl-Denis,  Ies  cabareis 
«talent  joyeux,  tamultueux,  remplisd'ivrognes,  qui  chantaient,  hurlaient,  et  grotesqaemeot 
dansaient  devant  la  Idajestâ  qui  passait. 

Ami  des  propos  libertina, 
Buveur  fameux,  et  1*0!  tkWbn 
Par  la  cbasse  et  par  Ies  catins, 
Voilk  ton  oraison  funebre. 

Puls,  le  16  octobre  1793,  ă  onzc  heures  du  matin,  au  moment  m^me  oii  la  reine  Marie- 
Antolnette  avait  Ia  tfile  trsnchde,  on  enlevail  ă  Sainl-Denis  Ie  cercueil  de  Louis  le  Bien-Aim«; 
on  le  portail  sur  le  bord  d'une  grande  fosse  commune  creus6e  dans  Ie  cimelifere;  on  l'oDvrait 
hfttiveroent,  el  on  jelait  Ia  masse  pulr^fi6e  et  horrible  qu'il  contenait  non  sans  brAIef*  beaacoop 
de  pondre,  non  sans  lirer  maints  coups  de  fusil,  pour  alWnuer  I'odeur  âpouvanlable  que 
r^pandaient  ces  restes  royaux. 

On  rappelait  dans  Ia  fonie  cetle  r«pon«e  qn'avait  faite  lecur4  de  Sainte-GeneviftTe  ă  ceox  qni 
plalsantaient  sur  le  pen  d'efflcacitâ  de  llntercession  de  la  sainle  en  faveur  de  Loois  : 

—  De  quoi  vous  plaignei-vous  donc,  Messieursî  Oieu  ne  vouă  a-l-il  pas  âcoutâ  '  Duitaa'il 
von»  en  a  ddrarrass^?  ' 

(A  tmort.)  D-  a.  CazncăD. 


Digitized  by 


Google 


L'UNION  UfiDICALE.  205 


Van  Swieten,  Pinel,  Andral  ont  donc  bien  raison  de  dire  qu'il  ne  faut  se  Qer  aux 
parotidiles  qui  suppurent :  c'esl  lâ  une  alTection  grave  qui  peut  donner  suite  â  des 
accidenta  mortels. 

11  est  assez  rare  cependanl  de  voir  Ia  gangrdne  envahir,  comme  obez  le  second 
malade.  Ia  glande  dans  sa  totalite,  le  plus  souvent  Ia  modification  se  borne  a  de 
peliles  portions  de  lobules.  En  tout  cas,  dans  ces  suppurations,  lechirurgien  doit  se 
hâler  d'ouvrir,  car,  si  le  pus  n'a  pas  d'issue  ă  I'exlerieur,  ii  peut  se  faire  jour 
ailleurs  et  determiner  des  desordres.  Nous  I'arods  vu  dans  la  seconde  observalion 
perforer  le  cârti  lage  de  la  conque  et  la  paroi  du  pharyns  :  Ia  suppuration  peut  fuser 
jusqu'â  I'arcade  zygomatique,  au-dessous  de  Ia  clavicule,  glisser  meme  le  long  de 
la  trachee  jusque  dans  la  poitrine,  etc.  (Lecorney,  tb.  1854). 

Les  auteurs  du  Compendium  de  chirurgie  disent  qu'ils  n'ont  ni  observe,  ni  Iu 
dans  Ies  auteurs  aneun  exemple  d'Mmiplegie  faciale  ă  la  suite  d'abcis  parotidiens  : 
M.  le  professeur  Nelaton  signale  Ia  cbose  comme  possible  :  je  crois  qu'il  y  a  lâ  une 
dislinction  ă  ctablir;  si  Ies  abces  parencbymalcux  sont  multiples,  dissemines, 
n'ont  pas  necessite  d'incisions  profondes  et  n'ont  pas  et6  suivis  d'elimination  de 
la  glande,  il  est  propable  dans  ce  cas,  qiiand  bien  mame  ii  y  a  &trophle  consecutive 
de  la  parotide,  qu'on  ne  trouvera  pas  de  Irace  de  paralysie  faciale.  Mais  dans  les 
eiemples  de  suppuration  complete  de  la  glande  et  de  mortiacation  de  son  paren- 
cbyme,  la  destruction  pârtiei  le  ou  totale  du  nerr  facial,  est  inevitable;  or,  dans  deux 
des  trois  faits  que  je  viens  de  citer,  I'hemiplegie  faciale  a  ete  manifeste.  Dans  (/our- 
nal desprogris  des  sciences  et  intlitutions  mMicales  en  Europe,  en  Amirique,  etc,  de 
1829)  on  peut  encore  trouver  un  exemple  de  parotidite  terminee  par  gangr^ne  el 
deslruclion  du  nerf  facial  chez  un  homme  de  71  ans  qui  presenta  tous  les  pheno- 
menes  de  I'hemiplegie  de  Ia  face. 

Quant  ă  Ia  complication  Ia  plus  redoutable  de  cette  atfection,  rbemorrhagie,  elle 
est  ă  peine  mentionnee  par  noa  auteurs  classiques  qui  iie  parlent  que  de  la  possi- 
bilite  de  la  perforation  de  la  jugulaire  interne;  la  parotide  est  une  glande  assez  vas- 
culaire  par  elle-mâme  pour  pouvoir  fournir,  par  suite  de  l'ouverture  de  quelques- 
uns  de  ses  vaisseaux,  une  grande  quantite  de  sang.  Pour  evlter  ces  hemorrbagies 
qai  parfois  deviennent  terribles,  ne  ferait-on  pas  mieux,  pour  donner  issue  au  pus, 
de  multiplier  Ies  petites  incisions  ou  les  ponclions,  plut&t  que  d'ouvrir  largement 
le  creui  parotidien,  manoeuvre  qui  expose  â  Ia  dirision  immediate  d'un  nombre 
considerable  de  vaisseaux  arteriels  de  gros  calibre,  dont  l'ouverture  est  Ia  cause 
d'hemorrhagies  pouvant  entrainer  la  mort  du  malade  en  tres-peu  de  temps,  ou  tout 
au  moins  lui  faire  courir  Ies  cbances  d'une  operation  aussi  grave  que  la  ligature  de 
I'artere  carotide  externe? 

D'  Gillette. 


PATHOLOGIE 


KOTB  CBITIOIIB  BT  0B8BBTATI0N  SDB  L'ANSINE    8CBOFDLBD8B; 

Lue  i  la  Soeiit6  midieale  des  b6pitam,  dans  la  s^ce  do  vendredi  8  marş  1873, 
Par  M.  Desnos,  mădecin  de  Thâpital  de  la  Piti& 

Messieurs, 
Je  vous  demande  la  permission  de  relever  devant  vous  quelques  erreurs  conte- 
nues  dans  un  document  qu'on  a  fait  intervenir  dans  celle  discussion.  Je  crois  qu'il 
est  d'aulant  plus  opportun  de  ne  pas  laisser  passer  inaperţues  des  asseitions  erronees 
emises  dans  ce  travail,  qu'on  a  cherche  â  lui  creer,  et  â  juste  titre,  ă  quelques  egards, 
aaecertaine  notoriete.  La  Gazrtte  de>  Hdpiiaux  en  a  donne  un  compte  rendu  elo- 
gieux  et  detaille.  On  sait  aussl  qu'il  a  ete  ecrit  sous  l'ins^iration  de  M.  Constantin 
Paulqui  vient,  d'aillfturs,  de  Ie  rappeler.  Son  patronage  avoue,  j'ai  presqueditsa 
collaboration,  pourrait  faire  attribuer  a  ces  erreurs,  plus  d'importance  qu'elles 
n'en  ont  en  realite.  Je  fais  allusion  ă  la  these  de  M.  Fougere.  Je  me  bâte  d'syouter 
que  je  ne  rends  point  notre  collegue  responsable  des  dislracllons  de  son  el^ve. 
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Ie  deşire  faire  â  l'occasion  de  ce  mcmoirc  sur  la  scrofulide  ulcereuse  de  l'arriere- 
gorge  une  double  rectiDcation.  La  premiere  est  dans  l'inleret  general  delaverite 
historique;  la  seconde  est  relative  ă  une  meprise  qui  m'alteint  personnellement. 

M.  Fougere  considere  Arnal  et  M.  Tardieu  comme  ayant  etc  Ies  premiers  a  saisir 
la  signiflcation  des  ulcerations  scrofuleuses  du  pharynx  et  de  l'isthnie  du  gosier,  ă 
enpublierdes  observalions,  et  M.  Bazin  comme  ayant  le*  premier,  en  1865,  fail 
entrer  l'angine  scrofuleusc  dans  le  cadre  nosologique. 

En  ce  qui  concerne  Arnal  et  M.  Tardieu,  je  n'ai  pas  â  le  conlredire,  je  partage 
son  opinion.  Mais  en  ce  qui  touche  M.  Bazin,  je  ne  saurais  etre  de  son  avis.  Le  me- 
decin  de  l'hopital  StrLouis  ne  marche  pas  en  lete  de  ceux  qui  ont  cree  ă  l'angine  scro- 
fuleusc une  place  dans  la  nosographie ;  et,  si  l'on  m'objectait  qu'ailleurs  j'ai  fait  figurer 
son  nora  au  nombre  de  ceux  des  auteurs  dont  Ies  travaux  ont  contribue  â  conslituer 
l'histoire  de  l'angine  scrofuleusc,  je  repondrais  que  je  n'avais  en  vue  que  l'angine 
scrofuleuse  catarrhale,  sans  penser  ă  soulerer  en  sa  faveur  une  question  de  priorile 
relativement  â  la  scrofulide  ulcereuse  qui  fait  precisement  le  sujet  du  memoire  que 
j'examine.  S'il  est  vrai  que  l'angine  scrofuleuse  flgure  ă  la  table  du  livre  de 
M.  Bazin,  ii  est  juste  de  dire  que  la  scrofulide  ulcereuse  occupe  dans  son  ouvrage 
une  bienpetite  place  a  litre  de  description  dogmatique;  c'est  â  peine  si  la  possibi- 
lite  de  son  existence  y  est  mentionnee  en  Ires-peu  de  lignes.  Ce  n'est  pas  que  Ies 
elements  cliniques  de  cette  description  aient  fait  defaut  â  M.  Bazin.  Deux  interes- 
santes  observations  de  lupus  du  pharynx  relatees  dans  ses  leţons  sur  la  scrofule, 
en  fournisscnt  le  temoignage;  mais  enfin,  pour  des  raisonsqu'il  ne  m'appartient 
pas  d'apprecier  ici,  ii  n'a  pas  juge  â  propos  de  l'enlreprendre. 

Si  M.  Fougere  m'avait  fait  l'honneur,  je  ne  dirai  pas  de  consulter  le  travail  sur 
Ies  angines  que  j'ai  insere  dans  le  Nouveau  Dietionnaire  de  midecine  et  de  chirurgie 
pratiques,  mais  de  le  lire  avec  plus  d'attention,  car  ii  l'a  Iu  el  j'espere  vousprourer 
qu'il  l'a  mal  Iu,  ii  aurait  vu  que,  des  1844,  Ilamilton  (de  Dublin)  dessinait  av^ 
une  grande  precision  Ies  traits  fondamentaux  et  caracterisliques  des  diversesphases 
des  ulcerations  scrofuleuses  de  la  gorge,  leurs  bords  irreguliers.  Ies  granulations 
qui  Ies  recouvrent,  la  matiere  glaireuse,  mucoso-purulente,  d'un  jaune  verdâtre 
qui  Ies  tapisse  et,  plus  lard.  Ies  infiltrations  plastiques  qui  Ies  precedent  ou  Ies 
accompagnent.  Ies  perforations  du  voile  du  palais  qui  peuvent  âtre  la  consequence 
du  processus  ulceratif,  et  en  cette  esquissc  ii  aurait  reconnu  la  premiere  descrip- 
tion dogmatique  du  lupus  de  l'arriere-gorge,  prdcedant  de  plus  de  dix  ans,  par  con- 
sequent,  Ies  publications  de  M.  Bazin. 

J'arrive  au  point  qui  me  touche  directement.  Je  vous  demande  pardon,  Messieure, 
je  serai  bref. 


mvoque  cette  preuve 

M.  Desnos,  dil-il,  n'admel  pas  l'angine  scrofuleuse,  et  pense  que  Ies  angines 
auiquelles  ce  nom  est  applicable,  seraient  des  syphilides  degenerees.  Et  ă  l'appoi 
de  son  assertion,  ii  cile,  en  Ies  guillemetant  avec  soin,  Ies  lignes  suivantes  qu'il 
extrait  de  mon  article  :  ' 

«  Cette  espece  d'angine  est  encore  peu  connue,  elle  olTre  des  difficultes  d'inler- 
pr6tation.  On  pourrait  la  considerer  comme  un  produit  de  lasyphilis,  de  la  syphilis 
hereditaire  notamment.  > 

On  a  dit  qu'avec  deux  lignes  d'un  homme  on  pouvait  toujours  le  feire  pendre. 
Ainsi  M.  Fougere  en  userait-il  volontiers  â  mon  egard.  Mais  je  tâcherai  de  ne  pas 
me  laisser  executer. 

Depuis  quand,  de  ce  qu'on  reconnalt  Ies  difficultes  de  diagnostic  et  d'lnterprâ'- 
tation  que  soulfeve  une  maladie,  de  ce  qu'on  Ies  signale,  s'ensuit-il  qu'on  nie  son 
existence?  J'avais  raison  de  dire  que  l'auteur  de  cette  these  m'avait  mal  Iu,  sans 
quoi  ii  se  serail  rapidement  aperţu  qu'invoquant  des  temoignages  auloriscs,  que 
tenant  compte  de  l'âge  des  malades  d'Hamilton  compris  enlre  25  et  35  ans,  pre- 
somption  puissanle  contre  l'idee  d'une  syphilis  hereditaire,  que  notant  egalement 
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chez  eux  l'absence  de  syphilis  acquise,  que  prevenant  et  refutant  robjection  qu'on 
pourrait  tirer  contre  la  nature  scrofuleuse  de  la  maladie  de  l'heureuse  influence  de 
l'iodure  de  potassium,  je  m'effor^ais  d'etablir  la  legitimite  de  l'espece  morbide  que 
jedecrivais. 

Enfin,  s'il  avalt  donne  plus  d'extension  â  ses  lectures,  parcouru  Ies  Bulletins  et 
Mmoires  de  la  Soeiiti  ttes  hâpiiaux,  notre  jeune  confrere,  â  roccasion  d'une  dis- 
cassion  sur  Ie  diagnosiie  diffărentiel  de  la  scrofule  et  de  la  syphilis  ou  ii  aurait 
puise  d'utiles  enseignements,  aurait  vu  que  dans  la  mSme  seance,  nous  presentions 
M.  Lailler  et  moi,  chaciin  un  malade  atteint  d'ulcerations  scrofuleuses  de  l'isthme 
da  gosier,  et  que,  loin  de  nier  la  nature  strumeuse  des  16sions  qu'on  observait 
chezlemien,  je  developpais  Ies  raisons  tirees  de  l'âge,  de  l'etat  actuel,  des  ante- 
cedenţa personnels  ou  hereditaires  de  cet  homme,  qui  me  paraissaient  militer  en 
faveur  de  cette  opinion,  que  nous  avions  affaire  â  un  lupus  de  l'isthme  du  gosier. 

Maigre  ces  critiques,  je  n'en  reconnais  pas  moins  que  M.  Fougere  a  fait  une 
these  interessante  et  utile,  et  je  resume  la  premiere  pârtie  de  ma  communication. 

D'une  part,  c'est  Hamilton  et  non,M.  Bazin  qui  a  donne  le  premier  une  descrip- 
tion  dogmatique  de  la  scrofulide  ulc^reuse  de  la  gorge.  J'aurais  prefere  revendiquer 
cethonnenr  en  faveur  d'un  Franţais,  mais  la  verit6  a  des  droits  superieurs  et  im- 
prescriptibles. 

D'autre  part,  sans  reclamer  pour  moi  de  brevet  d'invention  ou  de  perfectionne- 
ment,  je  ne  puls  laisser  direqueje  nie  l'angine  scrofuleuse  lorsqu'un  despremiers, 
dans  notre  pays,  j'ai  cherche  ă  lui  faire  sa  place  en  pathologie  et  ă  en  vulgariser  la 
nolion. 

Maigre  Ies  travaux  recents  dont  elle  vlent  d'âtre  l'objet,  l'angine  scrofuleuse  est 
encore  insuffîsamment  connue.  Je  crois  donc  que,  dans  ees  couditions,  11  est  utile 
de  publier  tous  Ies  materfaux  qui  peurent  servir  â  en'  ediiler  rhistoire.  D'ailleurs 
c'etait  surtout  dans  le  but  de  faire  appel  â  Texperlence  d6  ses  coUegues,  que 
M.  Isambert  tous  a  Iu  son  memoire. 

C'est  â  ce  titre  que  je  soumets  ă  l'appreciation  de  la  Societe  le  fait  suivant  que 
j'ai  eu  l'occasion  d'etudier  11  y  a  peu  de  temps. 

Le  2  d^mbre  1871,  entra  dans  mon  service  ă  rh6pilal  Lariboisi^re  une  jeune  fille  ăg6e 
de  17  aos,  qui  venait  pour  se  faire  traiter,  disail-elie,  d'un  mal  de  gorge.  Elle  racoDlait  que, 
Irois  ans  auparavant,  c'est-ă-dire  â  Tăge  de  ik  ans,  elle  avait  âprouvâ  une  doulenr  de  gorge 
assez  vive  pendant  quelques  jours,  accompagnâe  de  fi6vre,  pour  laquelle  elle  dut  consulter 
oomWecin. 

La  m^dicatlon  alors  instiluâe  paratt  avoir  i\i  fort  simple,  de  peu  de  dur^,  et  avoir  sur- 
lont  consista  en  des  topiques  appliquâs  sous  forme  de  gargarismes.  Du  reste,  Ies  accidcnls 
aigus  se  dissipărent  promptement,  la  malade  cessa  non  moins  rapidemeot  de  donner  des  soins 
a  sa  sant^,  mais  toujours  elle  conserva  depuis  celle  âpoqae  ud  lâger  mais  tr6s-nolable  endolo- 
rissemenl  de  la  gorge  qui,  du  reste,  ne  la  prdoccupa  nullement,  jusqii'au  moment  o(i,  ii  y 
aeDTiron  neuf  ou  dix  mois,  survint  une  nouvelle  angine  aigui.  Un  m^decin  ful  consulii  une 
secoode  fois ;  son  inlerventioD  ful  aussi  Iransiloire  que  Ia  premiere  et  parul  se  borncr  ă  des 
niojens  aussi  simples.  Soil  qu'alors  l'islhme  du  gosier  ne  prdsentât  aucunes  lâsions  caract6- 
ristiques,  soit  qoe  celles-ci  fussenl  mâconnues,  ou  que  le  mâdecin  ne  jugeât  pas  ă  propos  de 
faire  part  ă  sa  malade  de  leur  gravita,  aucun  averlissement  ne  lui  ful  donn6.  De  m6me  que 
deux  ans  plus  tdt  Ies  accidents  kigus  passferent  vile,  ne  laissant  d'autres  Iraces  que  la  Mg^re 
doolear  qui  Ies  avait  prâc6d6s,  lorsqae  six  mois  avânt  l'entr^e  de  cette  Jeune  flile  ă  rb6pital, 
elle  t'aperţut  que  Ies  aliments  revenaienl  par  Ies  fosses  nasales,  en  m6me  temps  que  sa  voix 
devenait  nasonn^e.  Depais  lors,  ces  phdnom6nes  persistirent,  ii  ne  tarda  pas  ă  s'y  joindre  de 
l'essoQfflement,  un  brait  strident  de  ta  respirationj  de  la  perle  des  forces  et  un  amaigrisse- 
nient  rapide. 

A  rentrte  ă  rb6pital,  voici  ce  que  r6v6le  l'examen  de  l'arrifere-gorge  dont  Tâtat  fixe  d'abord 
ftOtpUcn: 

U'YDile  du  palals,  dans  son  liers  post^ro-infdriear,  a  dispăru,  dâtruit  par  un  travail  utc6- 
■w! tiBtte  destractîon  est  plus  marqude  dans  la  moitiâ  droite  qne  dans  la  moitiâ  gauebe. 
EBfrl  ^gatement  atteint  Ies  pillers  ant^rieurs  et  Ies  amygdales.  Cest  par  le  bord  libre  que 
^lftlftT(^  d6bulâ  Ia  Msion,  rongeant  lentement  Ie  voîle  palatin,  de  son  bord  infârieur  vers 
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Ce  qui  repr6sente  aujourd'hui  le  bord  libre  est  forma  par  un  boarrelet  sinueuz,  irr^ulier, 
visiblement  ulc6rt,  cflranl  de  petiU  tnamelons  hyperlrophiques,  indurts,  grisâlres,  recouverls 
d'un  liqiiide  sanieux,  adh^rent  aux  siir&ces  subjacentes,  mamelons  dont  l'ejsislenre  esl  M- 
demmenl  li^e  ă  un  processus  hyperplasique.  A  quelques  inillimâlres  de  dislance  de  ce  bord 
ulc6rt,  le  voile  du  palais  recouvre  son  apparence  norniale,  sa  rongeur  n'esl  pns  ausmentte. 
Touiefois,  on  ninarque  sur  sa  moiKâ  gauche  ă  7  ou  8  milIimMres  environ  du  bord  libre  one 
perfamtion  de  la  largeur  d'une  leniille,  circooscrite  par  une  roarge  indur^e  et  grisâlre,  d'as- 
pect  semblable  ă  celui  qui  vient  d*6lre  dteril  pour  le  bord  libre. 

La  paroi  po6(6rieure  du  pharynx,  quoique  moios  profoadâment  atteinie  que  le  voile  et  ses 
pUiers,  esl  âpaisse,  rugueuse,  prâsentant  des  grauulalions,  conune  verruqueuses  produites 
par  Ies  follicules  byperlroplii^,  mais  non  ulc^rds,  recouverte  d'un  liquide  ^pais,  mucoso- 
purnlenL 

La  vodte  palatine  est  complitemenl  intacte. 

L'application  du  laryngoscope,  faite  par  M.  Cusco,  montre  que  Torlfice  sup^rieur  du  larynx, 
au  lieu  de  pr^enter  sa  forme  normale  Iriangulaire  ă  base  ant^rieure,  r^pondant  k  r^piglotte, 
ne  constitue  plus  qu*une  fente  ovalaire,  âtroile,  dont  l'angle  ant^rleur  i^pond  ă  un  moignon 
bourgeonnant  de  IMpiglolle  presque  entiferement  d^lruite,  et  dont  Ies  bords  sont  fermăs  par 
Ies  replis  aryl^no-^piglolliques,  indui^  et  ăpaissis.  II  esl  impossible,  en  raison  de  oelte  dis- 
position  morbide  de  l'ouverture  sup^rieure  du  larynx,  d'apercevoir  Ies  cordes  vocalet. 

Avec  Ies  alt^ralions  qui  vienneat  d*(lre  dterites  et  en  rapport  avec  elles,  on  observe  Ies 
symptAmes  fonctlonnels  suivants  : 

Nasonnemenl  ooasidârable  de  kt  voiz,  un  peu  rauque,  mais  non  dteinte,  ce  qui  laisse  sup- 
poser  l'int^ril^,  au  moins  relative  des  cordes  vocales  inf^rieures.  Les  aliments  patsent  dans 
ies  fosses  nasales,  et  sortent  par  les  narines,  en  quantiU  variable  toutefois,  selon  que  la  jenne 
fille  apporte  plus  ou  moins  de  (emps,  d'attention  et  de  pr^caution  ă  Pacte  de  la  d^glutition. 
On  les  Irouve  souvent  dans  le  crachoir  sous  forme  de  boudins  pulpeux  reproduisant  le  moule 
des  fossps  nasales.  La  d^lulition  des  liquides  est  moins  difflcile  et  plus  complete  que  celle  des 
solides.  Ntonmoins,  de  ceux-ci,  11  arrive  toujours  quelque  chose  dans  l'estomac,  selon  la 
remarque  de  la  malade ;  aussi,  malgr6  ce  qu'a  de  p^nible  ce  passage  des  alimenta  ă  travers 
ies  fosses  nasales,  continue-t-elle  ă  manger  des  mets  de  toute  sorle,  pressâe  qu'elle  est  par 
une  faim  assez  vive. 

En  m6me  temps  que  ces  troubles  de  Ia  d^lutition  et  ces  alt^ralions  de  la  voix,  on  entend 
un  cornage  laryngâ  trfes-inlense,  s'exasp^rant  sous  TiolhieDce  des  mouvcments,  plus  marqui 
dans  Tinspiralion  que  dans  l'expiralion,  el  qu'explique  parfaitement  la  disposition  de  l'orifioe 
supârieur  du  larynx  prdcâdemment  dorite. 

Le  retour  des  alimenta  par  le  nez  et  rinanition  qu'il  entralne,  Tobstacle  apportâ  ii  Toxygd- 
nation  du  sang  par  la  l^sion  anatomique  des  replis  aylâno-âpiglottiques,  ont  profondâment 
allfir6  la  sant6  gân^rale.  L'amaigrissemenl  est  excessif,  la  fifevre  heclique,  l'amdnorrbde,  sont 
survenues ;  la  perte  des  forces  est  telle  que  la  malade  a  dft  6tre  amen6e  i  Phdpilal  sur  uo 
brancard.  Elle  a  loutes  les  allures  d'une  femme  atteinte  de  phthisie  pulmonaire.  Cependant, 
malgră  Tobstacle  qu'apporte  ă  Pexamen  physique  de  la  poilrine  Ie  cornage  laryng^,  la  per- 
cussion  el  rauscultation  pratiqu^es  avec  soin  ne  perment  de  saisir  aucun  bruit  morbide  qai 
autorise  k  admeltre  Texistence  de  tubercules  dans  les  poumons. 

Aprte  l'examen  de  Ia  gorge  de  celte  jeune  fille  et  Pâtude  de  ses  antăc^ents  morbides, 
j'annonţai  immmădialemenl  que  nous  nous  trouvions  en  prâsence  d'une  scrofuUde  ulcirtuM 
d«  CisVime  du  gater,  d'un  lupus  de  l'arriirt-gorge;  affection  assez  rare,  ajoutais-je  el  que  je 
signalais  k  rallention  des  ăl^ves.  Ceux-ci,  aprfes  avoir  pris  couoaissance  de  la  descriplion 
d'Hamillon  dont  je  leur  recommandais  Ia  lecture,  y  reconnurent  Ies  trails  de  I'affection  qu^ils 
avaienl  sous  Ies  yeux.  II  semblail  pour  un  d'eux  que  la  descriplion  du  mâdecin  anglais  eAl 
4tâ  calqute  sur  un  fiiU  semblable  ă  celui  que  nous  observions. 

Le  traitement  tnstitu6  consista  dans  I'adminislration  de  l'huile  de  foie  de  morue,  do  sirop 
anli-scorbutique,  du  sirop  d'iodure  de  fer.  L'ulcdration  du  gosier  âtall  touchte  de  temps  h 
aulre  avec  un  pinceau  imbibâ  d'une  solution  d'acide  chromique  au  quart  Ces  cantdrisations 
Ataient  parraitemenl  supportto.  Contre  rafTection  laryng^e,  je  dirigeai  des  inhalations  d'eaa 
cbande  pulviris^e,  pure  d'abord,  et  plus  tard  aiguisee  d'une  faible  proporlion  de  solutioa  de 
perehlorure  de  fer. 

A  l'aide  de  celte  mâdicalion,  les  forces  se  relcvferent,  ramaigrissement  diminua.  Ia  fîfevn 
bectique  c6da;  chaque  caul^risalion  ă  l'acide  chromique  aniâliorait  les  ulc^ralions  en  favori- 
sant  la  cicalrisation  sur  quelques  poinls  restreints,  et  surlout  en  faisanl  disparallre  Ie  d6pdt 
grisAlre  de  leur  surface,  en  diminuanl  le  volume  des  mamelons  hyperlrophiques.  Sous  l*ia- 
fluence  des  inhalations,  la  dyspnâe  et  le  cornage  âtaient  moins  intenses.  Toutefois,  je  dois 
dtelarer  qa'au  moment  oufaiquilld  l'bdpital,  si  Tamendemenl  de  r^tatg^nâralet  destroablei 
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Rtpintoires  coniinnait,  ii  se  manifeslait  mi  temps  d'arrtt  dans  l'am61ioralion  de  l'ălal  local 
dapharynx.  De  plus,  la  perforalion  circiilaire  signal^e  dans  la  porlion  gauche  du  voile  du 
pilaig  avait,  en  grandissanl,  gagn6  le  bord  libre  de  cette  membrane  et  j  avait  laill6  une  assei 
luge  tehancrure.  M.  Isamberl  a,  du  reste^  ineotionnâ,  dans  quelques  observations,  ces  ain6- 
lioratjoi»  rapides  de  Palat  local  sous  FiDOueDce  des  toplques,  saivies  plus  lard,  momeDUnâ- 
DeDl,  d'aggravalioQ  ou  au  moins  d'un  retour  k  IMtat  statioDoaire. 

Oaelques  byperlrophles  ganglionnaires  avaienl  rdcemment  apparu  aux  limites  des  rigions 
pantidieuDes  elsous-maxillaiivs  des  deux  c6\is. 

k  crois  que  la  lecture  de  celle  observation  justifle  le  diagnoslic  porte  :  lupus  de 
lagorge.  Je  ne  reproduirai  pas  Ies  signes  differentiels  Ur6s  de  l'elat  local,  mis  en 
oeoTreparM.  Isambert  pour  separer  l'angine  scrofuleuse  de  l'angine  syphilitique ; 
ilss'appliquenl  en  grande  pârtie,  si  je  ne  me  trompe,  au  feit  queje  viens  derelater. 
J'invoquerai  seulement,  en  Taveur  de  l'angine  scrofuleuse,  celle  marcbe  longue, 
insidieuse,  ce  developpement  presque  indolore,  enlrecoupă  parfois  d'accidenls 
aigas,  que  notre  collegue  signale  avec  raison  comme  etani  specialement  l'apanage 
decetle  espece  d'angine.  Celle  marche  se  retrouve  chez  ma  malade.  J'ajouterai 
quelques  consideralions  qui  me  sembtent  autoriser  â  admellre  chez  elle  la  scrofula 
etâ  rejeler  la  syphilis. 

Jusqu'ă  l'epoque  a  laquelle  elle  eut  sa  premiere  angine,  c'est-â-dlre  jusqu'â  l'âge 
de  14  ans,  elle  ne  se  souvient  pas  d'avolr  essuye  aucune  maladie  de  premiere 
enfaDce,  si  ce  n'est  une  rougeole  qui  ne  laissa  pas  de  Iraces  et  de  nombreuses  ade- 
nopalbies  ganglionnaires  de  la  region  cervicale.  Celles-ci  sont  generalement  consi- 
derees,  et  ă  bon  droit,  surtout  â  celle  p^riode  de  la  vie,  comme  Ie  type  des  altributs 
de  la  constilulion  scrofuleuse. 

Depuis  lors  elle  nie  avoir  presenle  une  manifeslallon  quelle  qu'elle  soit  que 
Dous  puissions  altribuer  ă  la  diathese  syphilitique.  Jamais  de  cro&les  du  cuir  che- 
velu,  jamais  une  macule  quelconque  sur  la  peau  ni  une  glande  aux  alnes ;  rien,  en 
un  mot,  qui  rappelie  l'evolulion  de  la  syphilis.  L'examen  de  I'elalacluel,  soigneuse- 
ment  conduil  ă  ce  poinl  de  vue,  donne  des  resultals  en  rapporl  avec  ces  denegations. 
Aujourd'hui  loule  la  muqueuse  vulvaire,  d'un  rose  pale,  esl  parfaitement  saine, 
ainsi  que  la  peau  des  grandes  levres;  l'hymen  intact  ne  permet  l'lniroduction  dans 
le  vagin  que  de  la  premiere  phalange  de  l'indicaleur.  Rapproche  de  ce  fait  que  le 
debut  de  l'angine  date  probablement  de  trois  ans,  cet  etal  des  parlies  genilales  ne 
permet  guere  d'admettre  une  syphilis  acquise  avânt  l'âge  de  14  ans.  Je  sais  bien 
que  ce  n'est  pas  absolument  impossible,  mais  c'est  Ires-improbable. 

Quant  aux  manifeslations  de  la  syphilis  bereditaire  â  aussi  longue  ecbăance, 
j'avoue  que  j'ai  des  hesilations  sur  la  r^lite  de  leur  existence,  el  j'attends  pour  Ies 
admeltre  une  serie  d'observations  dămonstratives. 

Relativement  â  l'objeclion  Uree  de  la  possibilite  d'une  phlhisie  pulmonaire  qui 
m'aurait  ecbapp6,  elle  ne  m'arr^le  pas.  Ies  tubercules  pulmonaires  pouvant  6tre  une 
opression  de  la  diathese  strumeuse  de  mame  que  la  scrofulide  du  pharynx. 


ROTB  SDK  LU  ALTteATIONS  BD  UBTNX  »AIIS  L'ANCINB  SCIOFDLBDSB; 

Lne  k  la  Soeiiti  mMIcale  des  bftpitaux,  le  8  marş  1872, 
Par  M.  le  docleur  Libesuann,  mâdecin  ă  Thâpital  militaire  du  Gros-Caillou. 

M.  Constantin  Paul,  dans  Texcellenl  memoire  sur  l'angine  ulcereuse  maligne  ă 
natare  scrofuleuse  qu'il  a  Iu  dans  la  derniere  s^nce  ă  la  Societe,  a  parI6  de  la 
rarete  de  la  propagalion  du  lupus  de  la  gorge  au  larynx,  dont  11  n'aurait  observa 
qu'im  eas.  Nous  croyons,  pour  notre  part,  que  cette  propagalion  est  tres-frequente 
aa  contraire,  et  que  si  elle  a  pass^  inaperţue,  c'est  qu'on  a  presque  toujours  n^iig6 
r«aEUlieii  lai7ncoscopique.  M.  Fougăre,  dans  sa  Ihese  sur  l'angine  ulcereuse,  que 
U.  Constinlin  Paulaclte  dans  son  travail,  reiate  13  observations  d'angine  maligne 
reen^ksdans  Ies  h5pitaux  ă  Paris,  et  dans  une  seule,  celle  qui  lui  est  commu» 
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niquee  par  M.  Constantin  Paul  (observation  4,  page  22),  U  est  quesUon  de  Texamen 
du  larynx  donl  la  pârtie  posterieure  etait  ulceree. 

Dans  Ies  douze  autres  cas,  pas  d'examen  laryncoscopique,  quoique  dans  l'obsena- 
tion  7,  page  27,  ii  soit  question  d'un  enfant  de  14  ans  cliez  lequel  on.constate  de  la 
raucJte  de  la  voix,  qui  fait  penser  â  une  alteration  du  larynx,  mais  que  malhcureu- 
semcnt  on  n'a  pas  cherche  a  constater  â  l'aide  du  miroir  laryngien. 

M.  Fougere  citetrois  autres  observations  extraites  des  Annales  de  Schtnidt,  1867, 
elles  viennent  du  memoire  de  Bryk,  de  Crakau,  sur  Ies  ulcerations  chroniques  du 
nez.  Bryk  avait  examine  avec  soin  le  larynx,  et  deux  fois  sur  Ies  trois  cas  soumisâ 
son  observation,  il  avait  trouvâ  Ies  allerations  Ies  plus  graves  de  cet  organe. 

Ces  observations  prouvent  qu'il  faut  pratiquer  Texamen  laryncoscopique  dans 
tous  Ies  cas  d'angine  ulcereuse  maligne,  meme  quand  il  n'existerait  pas  de  raucite  de 
la  voix,  car  nous  verrons  plus  tard  que  le  siege  de  predilection  du  lupus  du  larynx 
est  l'epiglotte  dont  l'ulceration  et  mame  Ia  destruction  n'alt^re  pas  sensiblement  le 
timbre  de  la  voix. 

Nous  avons,  pour  notre  compte,  observe  deux  cas  d'angine  ulcereuse  de  nature 
scrofuleuse,  et  dans  Ies  deux  cas  le  larynx  a  ete  atteint;  nous  demandons  Ia  per- 
mission  de  Ies  resumer  ici  en  quelques  mots  : 

Le  premier  cas  a  ete  observe  â  la  clinique  de  notre  ami  le  docteur  Charles  Fauvel, 
le  second  dans  moa  service,  â  l'hupilal  militaire  du  Gros-Caillou. 

Dans  Ie  premier  cas  il  s'agissait  d'une  jeune  fille,  âgee  de  14  ans,  Car...  B...., 

amenee  â  la  clinique  dans  Ies  premiers  jours  de  decembre  1868,  par  sa  mere.  — 

Cette  fille,  d'une  constitution  moyenne,  d'un  temperament  lympbatique  trăs-pro- 

nonce,  se  plaignait  d'une  douleur  vive  dans  la  gorge,  et  depuis  deux  mois  de  diffi- 

culte  dans  la  deglutition,  pas  de  raucile  appreciable  de  Ia  voix. 

A  I'examen  de  la  gorge,  on  constate  une  ulcerat^on  de  lagrandeurd'unepiece 
de  40  sous,  occupant  une  pârtie  du  voile  du  palais  et  s'etendant  sur  Ia  luette  et  Ie 
pilier  anterieur  droit.  L'ulceration  est  grisâtre,  ses  bords  sont  garnis  d'un  lisere 
rouge  qui  Iranche  avec  Ie  reste  de  la  plaie.  Tout  autour  Ia  muqueuse  est  d'un  rouge 
lie-de-vin.  L'examen  laryncoscopique  monlre  unegrande  uJceralion  grisâtre  coupee 
ă  pic,  occupant  tout  le  bord  libre  et  l'epiglolte  et  s'elendant  jusqu'au  milieu  de  sa 
face  inferieure.  La  plaie  est  parsemee  de  petitesv^getations  ulc6reuses,  au  nombre 
de  huit  ou  dix. 

Pas  de  trace  de  syphilis  hereditaire  ou  acquise,  pas  de  tubercules  dans  Ies  pou- 
mons,  mais  une  adenite  cervicale  tres-deveioppee.  Nous  diagnostiquons,  Ie  docteor 
Fauvel  et  moi,  un  lupus  de  Ia  gorge  et  du  larynx,  et  on  prescrit  des  applications 
locales  de  teinture  d'iode  sur  le  voile  du  palais  et  l'epiglolte,  ă  linterieur  de 
l'buile  de  foie  de  morue,  le  sirop  d'iodure  de  fer  et  des  pulverlsations  d'eau 
melangee  de  teinture  d'iode. 

La  petite  malade  vint  irreguli^rement  ă  Ia  clinique,  l'ulceration  du  voile  dupalais 
fit  des  progres,  ii  amena  lentement  Ia  destructJon  de  la  luette  et  d'une  pârtie  du 
voile  du  palais  ainsi  que  du  pilier  anterieur  droit;  l'epiglotte  fui  d^truite  en  entier 
et  remplacee  par  un  bourrelet  cicatriciel  formant  un  anneau  au  niveau  de  I'ouver- 
ture  sup^rieure  du  larynx.  La  voix  a  conserve  son  timbre  normal.  Le  processus 
ulceratif  ne  s'arrfita  qu'au  bout  de  deux  ans,  en  laissant  des  cicatrices  nacrees  brii- 
lantes  et  rayonnees,  caracterisliques  dans  ces  cas. 

Le  sujet  de  la  seconde  observation  est  un  voltigeur  de  Ia  garde  imperiale  qui 
entra  dans  mon  service  â  I'hupital  du  Gros-Caillou,  au  mois  de  mai  1869,  sous  la 
rubrique  de  pbaryngite.  A  l'examen  de  la  gorge  nous  trouvons  Ies  amygdales  gon- 
flees,  sans  ulceraiion,  l'islbme  du  gosier  d'un  rouge  lie-de-vin,  â  Ia  paroi  poste- 
rieure du  pharynx  une  large  ulceratlon  serpigineuse  recouverte  d'un  enduil 
grisâtre  et  parsemee  de  petites  vegelations  rouges  de  Ia  grosseur  d'une  lentille, 
ulcerees  â  leur  sommet 

A  l'examen  du  larynx,  une  ulceraiion  grisâtre  en  forme  de  cceur,  sur  le  bord 
libre  el  l'epiglolte  d^jă  detruite  en  pârtie,  le  ligament  ary-epigloilique  gauche  por- 
tait  une  ulceraiion  de  meme  nalure  qui  se  reliait  ă  la  premiere,  la  muqueuse  qui 
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neoirvre  Ies  cartilages  ai^tinoTdes  6tait  gonflte,  d'un  rouge  li»<le-Tin,  sans  ulcâra- 
tioD,  Ies  cordes  vocales  inferieures  rouges,  mais  moins  violactes  que  la  muqueuse 
aijtenoldienne. 

Depnis  six  mois  le  malade  soufTrait  d'enrouement  et  d'une  gâne-  notable  de  Ia 
d^lotition. 

Pas  d'anUcMents  syphilitiques,  malgrd  l'examen  Ie  plus  attentif.  Dans  son  enfonce 
le  malade  a  eu  des  ophthalmies  scrofuleuses,  et  11  porle  encore  sur  le  cou  des  cica- 
triees  nombreuses  de  ganglions  suppur6s,  Ies  ganglions  cervicaux  sont  fortement 
engoi^,  Ies  poumons  sont  salns.  Vu  rai}sence  d'ant^denls  syphilitiques  et  Ies 
traces  Tisible  de  scrofules  je  diagnostiquai  un  lupus  du  pharynx  et  du  larynx. 

ie  soumis  le  malade  ă  un  traitement  par  l'huile  de  foie  de  morue  ă  haute  dose, 
l'usage  de  l'iodure  de  fer  et  de  pulv6risationsd'eau  m61angee  de  quelquesgouttes  de 
pereblorure  de  fer.  Sous  l'influence  de  ce  traâlement  et  d'une  nourriture  tonique,  ii 
gnerit;  mais  au  bout  de  six  mois  seulementrulceration  du  pharynx  etait  cicatrisee; 
la  eieatrice  etait  rayonnee  et  briliante,  la  moitie  de  I'epiglolte  etait  detruite  et  prâ- 
sentalt  nne  cicatrice  de  mdme  nature,  ainsi  que  Ie  ligament  ary-4piglottique,  Ie 
gonflement  de  la  muqueuse  arytenoîdienne  et  Ia  rougeur  des  cordes  vocales  avait 
dispară  au  bout  de  trois  mois  environ. 

J'ai  revu  le  malade  dans  Ies  premiers  jours  de  janvier  1872,  il  avait  quitt6  le 
service  et  vint  me  consulter  pour  un  lupus  de  l'aile  du  nez.  Le  larjrnx  et  Ie  pbar 
ijnx  n'araient  pas  presente  de  nouvelles  alterations  depuis  sa  guerison. 

Turk  dans  son  excellent  TraiU  des  affections  du  larynx  cite  cinq  cas  de  lupus  du 
lai^nx  s'aocompagnant  de  lupus  de  l'arri^re-gorge,  et  il  ^joute  que  eette  afTection 
n'est  pas  rare ;  contrairement  ă  Topinion  de  M.  Constantin  Paul.  Je  suiş  donc  fonde 
i  dire,  d'aprfes  Ies  observations  de  Bryk,  de  Turk  et  Ies  mienncs,  que  la  propagation 
du  lupus  de  Ia  gorge  au  larynx  est  tres-frequente,  et  qu'il  faut  dans  tous  Ies  cas, 
proceder  ă  un  examen  complet  de  cet  organe  au  moyen  du  miroir,  si  l'on  veut  se 
&lre  une  id(§e  Juste  de  l'etendue  de  Ia  16sion. 

Taurai  beaucoup  de  choses  encore  k  dire  sur  cette  maladie  râellement  int6res- 
sante,  et  surtout  sur  son  diagnostic  diiferentiel  avec  la  syphilis,  mais  je  Ies  reserve 
pour  un  mâmoire  special  sur  Ie  lupus  du  larynx,  quejj'aurai  l'honneur  de  lire  ă  la 
Sociite  dans  une  de  ses  prochaines  seances. 

Je  Toudrais  seulement  en  terminant  appeler  l'attention  sur  Ia  denomination  d'an- 
glne ulcâreuse  maligne  de  nature  scrofiileuse,  adopţie  par  M.  Constantin  Paul;  11 
ejlt  et6  preferable,  k  mon  avis,  de  s'en  tenir,  ă  celle  du  lupus  de  la  gorge,  qui  est 
l)eaucoup  plus  prâcise  et  rappelle  immâdiatement  â  l'esprit,  le  genre  et  Ia  nature 
de  la  maladie. 
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de  Paris.  In-8*  de  36  pages;  G.  Hasson,  iăil  Paris,  1872. 

Prenant  poor  base  Ies  docaments  fournis  par  la  Statistigut  mmicipaU,  la  Stidistique  gini- 
rak  de  France,  l'Annuaire  du  Bureau  da  Umgitudte,  et  par  quelques  autre»  sources  parfai- 
tcnent  sâres,  Tauteur  nsus  oflre  pour  Ia  p^iode  quinquennale  de  1865  ă  1869  inclusivement : 

1*  La  situation  dtoiograpbique;  2*  Ia  natalii^;  3*  la  mortalitâ;  A*  la  nosographle  on  IMtude 
eeoipunitive  des  causes  de  mort. 

L'bdblle  et  consciencieux  auteur  des  statistiques  mădicales  de  Tanude  franţaise  Yîent  de 
nadre  par  cette  nouvelle  publication  un  grand  service  â  la  science  sociale,  &  l'hygifene  et  b  Ia 
nriMocinţ.  Son  osuvre,  d6jk  si  int^ressanle  an  poinl  de  vue  des  fails  contemporains,  deviendra 
de  pios  en  plus  instractive,  en  fouroissant  plus  tard  des  points  de  comparaison  prâds  quant  k 
r«nhitk)n  de  Ia  vie  dans  ia  grande  cit6.  On  est  p^n^trâ  d'un  sentiment  de  respect  en  mesu- 
voA  nnmiensitâ  des  recherches  condensâes  dans  un  si  petit  nombre  de  pages,  et  en  dânom- 
;  Ies  r^ltats  qu'elles  ont  mis  en  lumiâre.  —  i.  i. 


Ii  CHNJr  B  LA  TRACHEOTOWA.  Remarques  praţlques  du  docteur  VAtESANi,  chinirgjen  oidl- 
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-  nalre  de  rh6pital  da  Saint-Esprit,  de  Gasale  Honferrat,  laei  &  TAcadâmie  de  mtiedne  d« 
Turin,  le  24  mai  1872.  Brochure  de  27  pages;  in-8°,  Turin. 

RelalioD  d'une  âpid^mie  de  croup  d^velopp^e  dans  Ie  village  de  Cellamonte,-  an  mois  de  jan-  '■ 
vier  dernier.  Six  tforaiits  atteints  auraient  donnâ  trfes-certainement  six  dâois  sânt  l'interveDtion 
r^olue  de  Tauteur  qui,  t^moin  des  succes  de  MM.  Roger  et  Bouchut,  â  l'hdpital  des  Bn&nts, 
nliâsita  pas  h  pratiquer  la  traoMotomie  sur  3  de  ces  enlanU.  Ud  seul  succ^  conrânna  ses 
efforts,  et  ce  fut  sur  un  enfant  de  17  mois  ă  peine  et  encore  au  sein,  opârâ  dans  Ia  pâriode 
anesth^ique.  Un  septidme  cas,  dans  un  village  voisin,  fut  gu^ri  par  rtoitique  ft  haute  dose. 
Avis  ă  notre  savant  confr6re,  M.  Bouchut. 

Dans  un  pays  comnie  I'Italie  oii  la  trachăotomie  n'esl  pas  en  honneur,  ce  succ&s  est  chose 
remarquable.  Et,  ă  cette  ^poque  oii  Ton  d6nie  tout  merite  ă  la  France,  mame  ses  propres 
ehfants,  ii  est  juste  que  d'aulres  signalent  Ies  faits  de  Tune  de  ses  plus  belles  conqu^tes  scien- 
tiflqnes.  —  P.  G. 

ACADfiMIES  ET  SOCmTES  SAYANTES 

SOCliTi  MiOICALE  DES  HOPITAUX 

Siance  da  23  Kvrier  1873.  —  Prisidence  de  H.  MoisstnET. 

SOilifAIRE.  —  Correspondance  imprimie  et  mtnnscrite.  —  Nomination  de  HM.  Aadral,  Hertet  de 
Ch^oio  et  X.  Ricbard  au  titre  de  membre  bonoraire.  —  Mimoire  sur  l'angin$  uMriuH  maWyn* 
de  nature  terofulause,  par  H.  Constantin  Paul. 

Le  proeds-Terbal  de  la  săance  prteâdente  est  la  et  adopU. 
La  correspondance  imprim^e  se  compose  : 

1*  Des  Archives  de  nUdecine  tuwalt,  n°  2,  1872; 

2*  Du  BuUetin  nUdical  du  nord  de  la  France,  n*  2,  Kvrier  1872 ; 

3*  Du  BulUtin  de  la  Sociili  de  midecine  pratique  de  Paris,  1870-71 ; 

A*  Du  Lyon  midical,  n*  k,  18  iâvrier  1872 ; 

5*  Du  Rapport  officiel  sur  Us  hSpitaux  et  baraquements  de  CarmU  fldirale  pendant  ta 
guerre  de  sicession  aux  itats-Vnis,  public  par  le  ministere  de  Ia  guerre.  (Report  on  barraks 
and  bospitals,  witb  descrlption  of  miliiary  posts.  Circular  n*  4.  War  departmenL  Soigeon 
general's  Office.  Washington,  december,  5,  1870.) 

La  correspondance  acrite  comprend  une  lettre  de  M.  Ie  professeur  Andral,  qui  sollicite  Ie 
titre  de  membre  bonoraire. 

Le  titre  de  membre  bonoraire  est  accordâ  ft  MM.  Andral,  Hervez  de  Chdgoin  et  X.  Richard. 

M.  Padl  lit  un  travail  intitula  :  De  Fangine  uMreuse  maligne  de  naturt  scrofultut*.  (Voit 
rUniOR  MEDICALE  du  23  jnillet  1872.) 


Sfeince  du  8  marş  1873.  —  Prisidence  de  M.  Hobsenet. 

SOBIHAIRE.  —  Correspondance  Imprimie.  —  irysipile  du  larynx;  trtuhM<m(t;  moff,  ptr  M^  Dn- 
JardiD-Beanmetz.  —  Obsenration  d'on  malade  atteint  i'aetidents  urHntques  (analyses  cbimiques  dn 
sang,  etc.),  par  MH.Dujardin-Beaumelz  et  Hardy.  Discussion:  MM.  Moutard-Hartin,  Beamnetz  et  Main- 
gault.  —  Discussion  sur  l'angin»  icrofuleust  :  Note  critique,  par  M.  Desnos.  —  Note  sur  Ies  AUira- 
tion*  du  larynx  dant  l'angine  scrofuleute,  par  M.  Libermann.  DlscossiOD :  IBI.  Isaiatert,  BatqnoT, 
Hillalret,  LaiUer,  Raynand,  J.  Guyot,  Ftrtol 

Le  procto-verbal  de  la  derniire  sâance  est  Iii  et  adopt& 
La  correspondance  imprimâe  comprend : 

La  Bevue  midicale  de  Toulouse,  1872,  n*  2. 

Les  Comptes  rendus  mensutls  sur  Ies  maladies  rignarOes,  par  M,  Emest  BeSKIER,  1870-71. 

VAnnuttire  de  Paris,  premifcre  annăe,  par  le  docteur  Vacbeb. 

H.  REVIU.IOD  envoie,  k  Tappui  de  sa  candidalure  de  membre  correspondant,  deux  >n6- 
moires  :  1*  une  &lude  sur  la  variole.  Gen6ve,  1872}  —  2*  Yaction  de  quelquts  maladies 
aiguis  Bwr  la  iubercuUsation.  Paris,  1865. 

M.  LI  Secrxtaub  generai,  foit  remarquer  que  le  texte  des  Btalnts  de  Ia  Soci^ti  porte  qoe 
let  mtoioires  ă  produire  ponr  obteoir  le  titre  de  membre  correspondant  doivent  6lre  Inâdlls. 
II 7  aura  donc  lieu  de  prâvenir  Ie  docteur  Revilttod  que  sa  candidature  n'est  pas  actuellemtnl 
entourte  des  formes  r^glementaires. 

M.  J.  Bergeron  pr^senle  un  exemplaire  d'un  travafl  sur  Talcoollsme. 
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U.  DDjABDra-ButnaTS  prdsente  i  )a  Sodili  Ie  dessin  d'une  pitee  tmatomlque  repr^seiH 
tat  mi  (Bd^me  da  larynx,  avec  roHgeur  intense  de  la  trach^e,  trouvte  ă  l'autopsie  d'an  ma< 
hde  mort  d'ârysipile.  Ce&  rougenrs  ne  sont  que  le  râsultat  de  rexlension  de  cette  maladie. 
L'odtaie  do  larynx  avait  readu  nâcessaire  rop^ration  de  la  trachtotomie. 

H.  DDjAXDnr-BEAuuETz  lit,  en  son  nom  et  an  nom  de  BL  Hardt,  ane  note  sur  nn  cas 
A'ariime.  (Yoir  rUniOir  Medicale  du  23  juillet  1872.) 

DISCCSSIOR 

ÎL  Hohtard-Mahtu  demande  si  Ies  analyses  du  sang  faites  par  M.  Beanmetz  n'ont  porU 
qae  sor  le  sang  veineux,  ou  si  le  sang  art^el  a  HA  6gal0ment  analysd? 

M.  Bunnn  :  Pendant  la  vie,  ii  nous  ălait  impossible  de  faire  Tanalyse  du  sang  artMel, 
et,  iprts  la  mort,  la  foantit^  de  sang  que  Voa  trouve  dans  Ies  art^res  est  si  faible  que  toute 
wlyw  eAt  6t6  impossible. 

En  riponse  4  H.  Haingault,  U.  Beaumetz  ajoate  que  son  malade  a  succombâ  k  nn  doobto 
tptoetnraent  plenrâiique  sulvl  d'anurie  et  de  coma.  Les  accidenta  n'ont  pas  dori  trois  jours. 
Ol  a  inntilement  cherchi  k  Ies  comllaltre;  Ies  porgatifo  drastiqnes  n'ont  pas  en  d'influenee 
sar  ks  ipanchements  pleur^tiqnes. 

ÎL  lUraoAniT  :  Tai  demande  ă  H.  Beaumetz  des  renseignements  sur  Ie  traitement  em- 
jlaji  diez  son  malade,  parce  qne  j'ai  eu  r^oemment  ă  me  louer  vivement  dn  r6gime  lactâ 
to  nn  caa  analogne.  Nous  soignlons,  avec  notre  confiire  M.  Dobois,  un  vieiliard  de  70  ans 
qoi  arait  eu  quelques  mois  auparavant  un  ărysip^ie  gangrâneux  de  la  peau  d'un  bras  et  de 
Farent-bras.  Remis  de  ces  accidents,  ii  fnt  pris  d'oBd^me  g^n^ral,  de  troubles  câribraux.  Les 
nccta  de  H.  Pivent  dans  le  traitement  de  Talbaminurie  par  Ie  rigime  lact6  k  ia  dose  d'un 
iit,  un  litra  et  demi  par  jour,  m'engagârent  k  imiter  son  exemple,  et  je  fus  assez  heureux 
ftor  obtenir  en  quelques  jours  une  disparition  rapide,  presque  extraerdinaire  de  Tanasarque. 

Discussion  sur  Pangine  scrofuleute. 

H.  DcsROS  Ut  une  Note  aitique  sur  Cangine  scrofuteuse,  (Voir  plus  băut) 
U.  LiBBBHAHH  Ut  Ooe  Note  sur  les  alUrations  du  larynx  dans  l'angine  scrofuteuse.  (Voi 
piDsbauL) 

DISCCSSIOH 

H.  IsAMBERT  :  La  discussion  porte  sur  des  points  diffârents ;  j'ai  parlâ  dans  mon  mâmoire 
<e  rangine  ulcâreuse  scrofuleuse  et  non  du  lupus  de  la  gorge.  Les  {aits  rapport^s  par  mes 
coll^es  sont  presque  tous  des  cas  de  lupus,  ^iusi,  M.  Paul  signale  comme  sidge  du  d^but  le 
Toile  du  palais ;  c'est  Ie  contraire  dans  Tangine  scrofuleuse  qui  n'est  pas  le  lupus.  D'ailleurs, 
je  crois  bien  difilcile  de  diagnosliquer  une  diathfese  par  Ies  caraclferes  d'une  ulcâralion. 

Le  si^e  me  semble  donner  des  renseignements  plus  precis.  D'aprfes  moi,  Ies  ulcâralions  de 
latcrofule  dăbutent  par  Ia  paroi  post^rieure  du  pharynz,  celles  de  la  syphilis  par  le  voile  du 
palalş  at  l'^piglotte,  celles  de  Ia  phthisie  par  les  replis  arytâno-^piglottiques. 

Le  lupus  dâ)ute  aussi,  d'apr^  M.  Libermann,  par  Tâpiglotle;  d'aprto  M.  Paul,  par  la  face 
p(Bt^ieure  du  voile  du  palais;  s'en  est-il  assură  par  la  rhinoscopiel 

M.  BocQQOT  :  II  est  entrâ  dans  mon  service  nn  jeune  garţon  de  17  ans  qui  en  paralt  an 
plus  13  ou  14.  II  ne  peratt  pas  avoir  de  traces  de  syphilis.  Les  piliers  du  voile  du  palais  pr^ 
MBtent  les  l^sions  dâcrites  per  nos  coUâgues.  Ces  l^ioos  n'appartiennent  ni  k  la  syphiUs  ni  k 
00  lapos  pharyngâ.  Le  malade  n'est  pas  scrofuleux ;  ii  prâsenle  les  apparences  de  la  phtliisie 
graouleose.  Je  me  propose  de  le  montrer  ă  Ia  Sociâtâ  dans  la  procbaine  stouce. 

M.  HiLLAiBET  :  Je  tiens  ă  faire  de  fortes  râserves  sur  la  classification  de  la  nature  de  la 
Vtm  par  le  si^  qu'elle  occnpe.  C'est  le  plus  souvent  par  le  fond  du  pharynx  qne  d6butent 
Ies  Wsions  scroMIenses.  Quant  auz  Iteions  syphilitiques  du  larynx,  elles  prennent  tiaissance 
dtss  les  cartilages  du  larynx  et  envabissent  secondairement  la  mnqneuse. 

M.  ISAHBEHT  :  La  syphilis  n'anrive  que  tard  au  larynx.  Les  malades  de  Seint-Louis  ont,  ed 

S^l,  des  syphilis  anciennes,  et  nous  n^avons  pas  eu  sous  les  yeux  des  malades  analogues. 
nanlfestatlons  de  la  syphilis  occupent,  au  moment  de  la  rosâole,  les  piliers  et  la  face  anti' 
rieora  du  palais.  Ies  cordes  vocales;  puls,  aprto  une  ou  deux  pouss^s  de  plaques  muqueuses, 
u^  r^poqne  des  ulc^rations,  qni  dibutent  par  le  voile  du  palais  et  ensuite  par  l'^piglotte. 
Im  MtiOBS  des  cartilages  n'arrivent  que  bien  longtemps  apris. 

li  IiAiLUx  :  Je  partage  l'avis  de  H.  Isambert :  les  lâsions  r^eentes  de  la  syphilis  si^nt 
Pha  swvent  au  voile  du  palais  qu'au  pharynx ;  mais  la  difflcultâ  du  diagnostic  des  lâsTons 
*n>lillitiques  n'existe  râellement  que  pour  Ies  l^sicms  anciennes,  et  alors  elles  siâgent  surtoat  ă 
1*  panrt  post6rieure  du  pharynx,  qui  pr^sente  des  ulc^rations,  puis  des  cicatricea. 
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Dans  Ies  Brphilis  roalignes,  Ies  lisions  atteignent  rapidement  le  phaiTnz. 
.  On  n'a  pas  itudiâ  en  se  plaţant  au  mtoe  point  de  vue.  M.  Isambert  a  dâcrit  Ies  angioei 
Mnignes  et  non  maligoes.  Quand  ces  angiaes  arrivent  &  Tulc^ration,  Ie  diagnostic  est  dilcile. 

M.  BiLLAiRET :  Ce  que  M.  Lailler  vient  de  dire  est  parfaitement  juste.  Mais  je  ne  ptrtage 
pas  ropinion  de  M.  Isambert;  d'aprfes  Iui,  Ies  ulcârations  syphilitiques  dibuteraient  par  l'^pi- 
glolte.  D'apr^s  moi,  au  contraire.  Ies  accidenta  syphilitiques  secondairea  et  tertiaires  m^ 
raient  aussi  bien  sur  Ies  cordes  vocales  que  sur  IVpiglotte. 

M.  Ratnauo  :  M.  Isambert  a  invoqu6,  ponr  justifier  rimportance  da  diagnostic  des  tile6»- 
tions  syphilitiques  et  scrofoleuses,  un  argument  tiii  de  Tinfloence  manvaise  du  traitem«nt 
mercuriel  sur  ies  lâsions  scrofulenses.  Je  me  joins  k  lui  pour  reconnaltre  I'importance  da  dia- 
gnostic, mais  je  ne  partage  pas  son  opinion  sur  l'influence  du  mercure  sur  «ertaines  serefti- 
lides.  Tai  iii  tâmoin  des  r^snltats  tr^s-avantageux  obtenns  dam  Ies  cas  de  lupus  scrofoienx 
de  Ia  face  par  Ies  injectiont  hypodermiques,  d'aprte  la  mâthode  de  notre  regretti  colKgw 
U^geois. 

Chez  une  infirmiere  du  service  de  M.  Tardiea,  ces  injections  ont  produit  nn  exceltentrte)!- 
tat,  et  la  gu^rison  fot  obtenue  asaez  rapidement  alors  que,  depuis  cinq  aas,  tons  Ies  traite- 
ments  ^talent  restâs  infiructueux. 

M.  J.  GcTOT  :  Je  ne  partage  pas  l'opinion  de  M.  Isamb^t  sur  te  si^  du  dibot  de  h 
syphilis.  Je  Irouve  qu'il  le  limite  trop.  Tai  m  beaucoup  d'accidents  sypbilitiqnes  si^r  i  la 
piaroi  postirieure  du  pharyni,  c'6taient  des  syphilides  pusttileuses  aussi  bien  que  des  syphi- 
Udes  ulc^reuses. 

D'ailleurs,  chacun  de  noos  a  pn  remarquer  la  Mquence  de  la  raneitâ  de  la  voiz  an  moment 
de  Ia  rostete  culante. 

M.  Isambert  :  Tai  tenu  surtout  h  fafre  appel  &  mes  eoll^nes,  et  je  suiş  heorenx  des  rea- 
seignemeDts  qu'ils  me  communiquenL  Je  crois  encore  que  Ies  manifestalions  syphilitiques  de 
Ia  gorge  marchent  de  haut  en  bas  et  d'avant  en  arriire.  Une  âtude  ultirieure  nous  montrera 
si  je  sais  dans  l'erreur. 

M.  Fin^OL  :  Je  tiens  k  rappeler  que  Ie  malade  prâsentâ  comme  un  type  d'angine  icnfu- 
Icuse  avait  eu  un  chancre. 

Lt  Bicritairt,  D'  Brodirou. 
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PB  L'BRSBIdlBHBIIT  DB  L'BXBBCIOB  DB  LA  afiDBCINB  BT  DB  Li  PHiHHACIB  (') 

Par  M.  DB  SuYiMDT,  membre  de  l'AssembUe  naţionale. 

Aaaemki^e  nsUoa*!».  —  S^ce  du  28  juin  1871. 

Le  rapport  prăsentă  par  M.  Duray,  sur  Ia  proposition  de  M.  Brenier,  dâciare  qn'ane  enqntte 
ouverte  en  1866  a  montr6  le  service  sanitaire  fonctionnant  dâjjk  dans  â3  d6partemeiitl|qu'& 
rheure  actuelle,  ii  existe  dans  52.  Par  consâquent  I'innovation  demandâe  s'accomplit  d'elle- 
mfime.  Mais  se  rencontre  une  difficultâ  provenant  de  la  diminution  des  mâdecins.  II  y  en  a  en 
France  17,840,  soit  750  de  moins  qu'en  18/li7,  et  cela  d'apr^s  une  progression  descendanle 
qui  ne  s'est  pas  arr^tâe  depuis  20  ans.  II  est  vivement  ă  dâsirer  que  Ies  âtudes  faites  en  vue  de 
parer  ă  ce  dâflcil  alarmant  puissent  amener  la  pr^entation  du  projet  de  loi  qui  est  râelami 
depuis  si  longtemps.  H  faut  presser  le  gouvernement  d'dtudier  une  question,  si  importante  i 
bien  răsoudre,  pour  manager  Ies  forces  physiques  de  Ia  population,  qui  sont  une  bonne  pârtie 
des  forces  productives  da  pays. 

5°  Voici  maintenant  d'autres  points  de  vue  plus  graves  encore  peut-dtre.  Ils  sont  indiqn^i 
dans  cette  m6me  annâe  1870  par  l'un  des  maftres  de  Ia  science,  le  docteur  Ndaton.  II  s'agK 
de  I'enseignement.  Des  critiques  sont  dirigâes  contre  la  plus  considărable  de  nos  6coles,  celle 
qui  a  pris  sur  Ies  autres,  par  le  nombre  de  ses  âlfeves,  une  pr6pond£ranoe  que  Ton  peut 
trouver  excessive  :  Ia  Facultă  de  Paris.  Apr^s  avoir  indiquâ  toules  Ies  richesses  qu'elle  ren- 
fcrme,  le  p^titionnaire  ajoute  :  «  Maiheureusement,  par  suite  d'une  organisation  radicalement 
d^fectueuse,  toul  cela  reste  improductif.  Aucune  de  ces  prâcieuses  ressoarces  n'est  rationnel- 
lement  utilis^e  an  point  de  vue  de  la  clinique  :  tout,  sous  ce  rapport,  est  ă  faire.  S'il  est  SD^ 
tout  une  chose  regrettable,  c'est  le  d^plorable  abandon  dans  lequel  on  laisse  Ies  âliveSi 
contre  lesquels  on  n'a  d'autres  garanties  que  des  ezamens  pr^caires.  EnQn,  la  pitoe  conclut  en 
demandant  Tinstitulion  dans  Ies  hdpitaux  d'un  enseignement  clinique,  et  râtablissement*  ^ 

(t)  Soite.  —  Voir  Ies  nnmiros  des  27, 29  juillet  et  3  aodt. 
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(Mi  des  agr^s,  d'ane  soizantaine  de  maltres  râp^titeurs  ay ant  Ia  ndsdon  d'aider,  de  diriger 
et  d'encouniger  Ies  âteves. 

PoDr  tons  Ies  hommes  pratiqnes,  c'est  en  elTet  cette  question  de  Ia  clinique  qai  est  capitale 
en  celte  malifere.  Aussi  est-ce  sur  ce  point  que  le  rapporteur,  avec  sa  grande  expârience« 
porte  snrtout  son  atteDtion.  II  r6pond  en  montrant  Ies  cours  de  clinique  tels  qu'ils  se  font  ii 
la  Facultâ,  Ies  maltres  d'anatomie.  Ies  prosecteurs,  Ies  secours  de  toute  nature  mis  ă  la  dispo- 
sition  des  ^Ifeves,  Pinternal  et  Texternat  organis^s  par  ordonnances  d'octobre  1841  et  d'avril 
1842,  le  slage  rtgM  par  d6cret  du  18  juin  1862.  Ainsi  une  grande  pârtie  de  ce  qu'on  rdctame 
existe  d^jă;  mais  11  est  vrai  qu'il  y  aurait  place  pour  des  amâliorations  importantes.  U  faudrait 
des  amphith^âtres  plus  nombreux,  plus  vastes,  mieux  telairâs,  des  salles  chauffi^  ayec  des 
laboratoires  et  tous  Ies  instrumenta  qu'exigent  Ies  progres  nouvellement  accomplis  dans  Ies 
tdences  m^icales.  II  faudrait  donner  k  renseignement  libre  une  situation  dâfinie,  qui  Ie 
tatlacbâtă  laFacuItâ  en  lai  imposant  certaines  obligations.  Les  ministres  anciens  etactuels  de 
riostmction  publiqne  croient  toutes  ces  amâliorations  pratiques  et  n^cessaires  (1). 

El  ailleurs  ii  ajoutait :  Tout  Paris  est  renouvel6;  les  b&timenls  aifectâs  ă  I'enseignement 
snpiriear  restent  seuls  dans  un  âtat  de  vâtustâ  et  d'insufiSsance  qui  contraste  pdniblement  avec 
la  gtandeur  d'^difices  consacrâs  k  d'autres  services,  ou  avec  Ia  ricbesse  arcbitecturale  dtt 
Paris  des  nâgociants  et  des  voyageurs. 

0  y  va  de  nos  int6r6ts  les  plus  chers  ă  ce  que  Ia  Science  cesse  d'itre  renferm^e,  comme 
an  temps  ob  elle  ătait  encore  au  berceau,  dans  des  6diQces  qui  datent  de  Richelieu  ou  de 
loois  XIV  et  oii  ii  lui  fut  impossible  de  trouver  I'espace  nteessaire  ă  ses  richesses. 

Le  bâtiment  de  I'ficole  de  m^decine  doit  etre  isoM  par  le  prolongement  du  boulevard  Saint- 
Germain  et  la  rue  dra  icoles.  Les  expropriations  relatives  ă  ces  deux  voies  de  communication 
permeltraient  de  donner  k  r£cole  Tespace  qui  manque  aux  ampbithăâtres  pour  I'enseigne^ 
meot  oral,  et  aux  salles,  pour  le  service  des  examens.  —  Mais  les  cours  ne  sont  plus  que  la 
moiliâ  de  I'enseignement :  ii  faut  y  joindre  les  exercices  pratiques,  c'est-â-dire  beaucoup  de 
laboratoires,  dont  la  place  est  toute  dteignte  sur  les  terrains  de  I'bdpital  des  Cliniques,  et 
des  pavillons  d'anatomie. 

MesBieurs,  pour  compMter  ce  bilan  de  la  silualion  du  corps  medical  k  la  fin  du  dernier 
r£gne,  ii  ne  nons  reste  qu'ă  rappeler  deux  actes,  inspirâs  par  une  m6me  pensie  politique, 
celle  de  crâer  un  pouvoir  fort,  tellement  fort  qu'il  ne  connât  plus  ni  contrâle  ni  frein. 

L'un  est  un  dferet  du  16  avril  1863,  supprimant  d'ancieone  francbises  dont  jouissait  la 
FacQltâ  de  Paris,  pour  s'administrer,  dans  une  certaine  mesure  elle-meme. 

L'autre  est  le  dâcret  du  9  marş  1852,  cette  date  seule  est  dloquente,  qui,  dans  son  article  2, 
^lit  que  Ies  professeurs  seront  nommăs  par  le  chef  de  r£tat,  sur  la  proposition  da  ministre, 
loit  pannl  les  ddctenrs,  agrigâs  ou  non,  ftgâs  de  trente  ans,  soit  sur  une  double  liste  de  pr6- 
tentation  demandâe  k  Ia  Faculti  et  an  conseil  acadimique.  La  premiere  condition  rendait 
Ulnsoireet  annulait  Ia  seconde.  G'âtait  l'omnipotence  des  agents  derautorit&  C'âtaitsupprimer 
Ie  concours  qui  existait  autrefois ;  que  la  loi  de  18/i7  avail  voulu  restreindre  dans  certaines 
Imiites,  pour  en  attânuer  les  difauts,  mais  que  le  rapport  du  comte  Beugnot  dâclarait  ăijk 
seni  compatible  avec  nos  mceurs  d^mocratiques.  On  a  vu  par  les  chobc  qu'a  produits  Tarbi- 
traire  et  Ies  tumultueuz  ichos  qu'ils  ont  eus  dans  Ies  feoles,  Ies  inconvânienls  contraires 
amen^  par  cette  suppression  de  toute  garanţie. 

(£a  tuit»  i  un  prochain  nvmiro. ) 

FORMULAIRE 

Opiat  iirriBLBNNORRHAGiQtm. 

Cub^be  pulvârisâ i  .  .  .  60  grammes. 

Baume  de  copahu 30     — 

Eztrait  thibaîque O  gr.  30  centigr. 

Magn^e  calcinie q.  s. 

(IX  Dans  son  rapport  de  1868.  M.  Duruy  avait  icril  k  Ia  Facullâ  de  mâdecine  de  Paris  :  les 
sdeoces  physiques  et  naturelles  sont  enscignies  avec  6clat,  mais  elles  n'y  trouvent  pas  les 
iocauz  necessaires  aux  6tudes  thâoriques  des  maltres,  et  aux  ^ludes  pratiques  des  616ves.  — 
Tant  qoe  des  laboratoires  n'y  seront  pas  dtablis  en  nombre  sufBsant  pour  Ies  1,800  âlâves  de 
la  Facttitâ  ii  y  aura  p6ril  certain  pour  la  science  medicale  franjaise,  d'filre  devancăe  par  Ia 
science  itrang^re,  et  11  est  de  mon  devoir  do  faire  au  pays  celle  d6claralion  douloureuse.  — 
Les  devis  des  constructions  soni  arrâti^s,  les  plâns  sont  dessioâs.  Malheurensent  ii  faudrait, 
ponr  les  exâcuter,  une  loi  et  des  crădils  qui  ne  sont  pas  volds,  des  expropriations  qui  ne  sont 
pas  faites.  L'administration  de  rinstruclion  publique,  râduite  k  ses  seules  ressources,  est  con- 
oaiBBte  ii  tm  aveu  d'impuissance. 
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F.  t.  a.  an  opUtt  antiblennorrhag^e  dont  on  prendra  gros  emmt  nne  n«lx,  trois  fe»  pu 
jour,  dans  da  pain  azyme.  —  N.  G. 

KphimiHdti»  HMlcsales.  —  6  Aoui  176& 

Le  cbevalier  Mildmay  ayant  r^ndu  plainte  aux  assises  tenues  &  Chelmsford  (oomtd  d'Eoex) 
contre  le  ohirurgien  Daniel  Sulton,  comme  un  homme  qui  trooblait  le  repos  public  par  Im 
suites  pr^tendues  fâcheuses  de  sa  mâtbode  d'inoculer  le  virus  variolique.  Ies  jurâs  rejettent 
cette  plaiDte,  et  dâclarent,  au  contraire.  que  Sutton  avait  bieo  m^riU  du  pays,  et  qoe  m 
efforts  mâritalent  toute  espice  d'encouragements.  —  A.  Ch. 


GODRRIER 


iNSPBCTtoir  DES  skvx  Mis^RALES.  —  Pai  divers  arr6t^  de  tf.  le  minbtre  de  ragricultnre 
et  du  commerce : 

M.  le  docteur  Bertrand  est  nonund  m^decin  inspecteur  de  IMtablissement  tbermal  de  Sail- 
sous-Couzan,  en  remplacement  de  M.  le  docteur  Goin,  dâmissionnaire ; 

M.  le  docteur  Millet  fîls  est  nomm6  mâdecin  inspecteur  de  Tâtablissement  tbermal  de  Tae- 
queyras-Montmirail,  en  remplacement  de  M.  le  docteur  Millet  pâre,  ă6c6ă6i 
■   H.  le  docteur  Alban  de  La  Oarde  est  nommă  m^ecin  inspecteur-adjoint  prbs  râtablistement 
tbermal  de  Bagn6res-de-Bigorrei  en  remplacement  de  M.  Henri  de  La  Garde,  dâmiistonoaire. 

iHSTiTOTioits  SABiTAiBES.  —  M.  le  ministre  de  Tagrlculture  et  du  commerce  vlent  de  aia 
nne  place  de  directeur  de  la  sant6  i  Dunkerque,  et  de  nonuner  ă  ces  fonctions  M.  le  doctenr 
Dieu,  de  Melz. 


BoUctlB  heMonadalre  des  Bie^  d'apri*  Ies  dManili«M  k  VâUt  dvil 

du  27  juiUet  au  2  ao(it  1872. 


CAUSES  DE  DtCiS. 


Variole 

Boueeole. 

Scarlatine 

Fifevre  typbolde 

Typhns 

ErysipMe. 

Broncbite  aigui. 

Pneumonie 

Dysenterie. 

Diarriiâe  cbol6riformedesjeu- 

nes  enfants 

Cholâra  nostras 

Chol^ra  asiatique 

Angine  couenneuse 

Cioup 

AffectioDS  puerp6ral€S 

Autres  afTections  aiguSs. . . . 

Affections  cbroniques. 

Aflections  chirurginales. . . . 
Causes  accidentelies. 


Totaux. 
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(1)  Dont  32  enftnts  an-dessons 

(2)  Sor  ce  chifflre  de  315  dteto, 

Vo 


de  6  mois,  8  de  6  mois  b  1  an,  9  de  I  an  k  S  ans. 

142  ont  itd  causte  par  Ia  pbUiisie  pnlmonaire. 

!  te  Midtcin  de  Ui  Prifteture  de  la  Seine,  V  Jnles  Works. 


Le  Qirmt,  G.  Ricasum 


PMW.  •-  Tfpognpbte  FiLix  Maltbstb  eqc»,  rue  de*  Deitt-Port«-Salnl-Sauveur,  22. 
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BULLETIN 

SDR  LA  S^ANCB  DE  L'aCAD£MIE  DE  V^DECINE 

M.  Richet  a  realisă  une  pârtie  du  desideratum  que  nous  formuUons  dana  un  de 
nos  precedents  Bulleiins,  L'honorable  professeur  B'est  livra  ă  une  exposition  et  ă 
une  appreciation  de  tous  Ies  moyens  proposes  dans  le  traitement  de  la  pleuresie 
(oruleote,  ou  plutfit  des  abc^s  pleuraux,  denominatiim  qu'il  croit  preferable  â 
la  premiere,  et  par  des  motifs  qu'il  a  presentes.  M.  Richet  s'est  trouv6  d'autant 
oieiix  place  pour  faire  cette  exposition  analytique  et  critique  que ,  ainsi  qu'il  a  eu 
soin  de  le  dire,  ii  n'a  rien  â  revendiquer  dans  l'invention  et  la  paternit6  des  me- 
thodes  et  des  procedes  qui  se  disputent  la  faveur  des  praticiens.  Mais,  charge  d'un 
graad  enseignement  clinique,  ii  a  dt  Ies  6tudier  tous,  afin  de  pouvoir  indiquer  ă 
ses  eleves  celui  qu'ils  devaient  preferer  en  leur  disanl  Ies  motifs  de  leur  pref6rence. 
Cet  expose  a  conduit  H.  Richet  â  voter  pour  une  metbode  mixte  qui  combine  Ia 
grande  incision  avec  le  drainage.  Cest,  a-t-il  dit,  la  methode  qui  se  rapproche  Ie 
plus  des  procedes  employes  par  Ia  nature  dans  la  guerison  spontanee  des  abces 
pleuraux. 

M.  Richet  s'est  longuement  6tendu  sur  Tanatomie  pathologique  des  abcfes  pleu- 
raux et  sur  Ie  mecanisme  de  leur  formalion.  Cette  pârtie,  qui  n'avaitet6  qu'effleurâe 
par  Ies  precedents  orateurs,  a  ete  Irfes-bien  exposee  dans  le  discours  de  M.  Richet, 
que  nos  lecteurs  pourront  apprecier,  car  nous  le  publierons  dans  un  de  nos  pro- 
ehains  numeros. 

M.  Roucher  a  continuă  l'exposition  de  ses/echerches  expărimentales  sur  I'action 
des  diverses  dîgitales. 

M.  Uulmont,  medecin  de  l'h&pital  Lariboisiere,  a  presente  ă  TAcademie  Ies  cceurs 
de  deux  bommes  morts  dans  son  service,  et  sur  l'endocarde  desquels  11  a  trouve  une 
masse  considerable  de  veg6tations  pădiculees,  longues  et  flottantes.  Le  lecteur  Irou- 
vera  Texposition  de  ces  feits  au  compte  rendu. 

DERMATOLOGIE 


■•f  Itoi  «•lat-i.wdi».  —  M.  le  docteor  E.  GUIBOOT. 
•BMUffOLOaiB  BB  LA  BtfCIOR  €i(IITALB  OHBB  LA  FBHHB. 

TROISI£mE  CONFjgREMCE 

Le(on  recueillie  par  M.  Hesu  ,  interne  do  servlcei 

Messieors, 

Plusieurs  d'entre  yous  savent  que  nous  avons  l'babitudc  de  consacrcr  la  plus 
grande  pârtie  de  notre  visite  du  lundi  ă  l'examen  des  femmes  atteintes  d'alTectlons 
des  organes  genitaux.  Ces  afTections,  nombreuses  et  variees,  sont  quelquefois  assez 
graves  pour  metlre  en  danger  Ies  jours  des  malades :  plus  sourent  lăgeres  en  appa- 
rence,  elles  amenent  dans  la  vie  de  I'individu  des  troubles  suQlsants  pour  que 
fâquîUbre  pbysiologique  soit  rompu ;  arec  une  benignite  insidieuse,  elles  ont  un 
retentissement  fâcheux  sur  la  vie  uterine,  et  la  vie  uterine,  tous  le  savez,  c'est  la 
fenune  tout  entiere. 

Ce  seul  aperţu  vous  laisse  entrevoir  l'importance  des  affections  de  l'appareil  geni- 
tal, que  vous  Ies  consideriez  en  elles-memes  ou  dans  leurs  rapports  avec  Ies  aulres 
manifestations  morbides.  Leur  influence  se  montrera  dans  Ies  cas  pathologiques  Ies 
plus  divers  et  amenera,  dans  la  marche  ordinaure  d'une  maladie,  des  modiflcations 
aonvent  bizarres  -.  frequenunent  encore  vous  verrez  Ies  afTections  de  l'appareil  gâni- 
t«l  âvoir,  sur  le  moral  de  la  femme,  des  efTets  desastreux  et  amener  la  lypemanie, 
Vkifpoohondrie,  VhysUrie  avec  toutes  leurs  consequences ;  la  femme  a  sa  sânte  sabor- 
dODIlâe,  pour  ainsi  dire,  â  celle  de  ses  organes  genitaux.  Un  ulerus  malade  c'est  un 
nmage  essentiel  qui  vient  â  faire  defaut  dans  une  machine  compliquee,  c'est  une  porte 
lome  XIV,  —  Troitihne  tirie.  Dig  t  zed  by  \^Citjy  Lt: 
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largement  ouverte  aux  maladies  du  corps  et  de  l'esprit.  Songez  ă  une  malheurcusc 
atteinte  seulement  d'une  affection  qui,  au  premier  abord,  paraît  un  leger  accident 
local  â  une  femme  atteinte  d'un  prunt  vulvaire.  Cest  chcz  elle  un  besoin  imp6riem, 
irresistible  de  se  gratter.  La  volonte  est  impuissante  ă  maltriser  ces  grattagcs  qui 
se  font  avec  une  veritable  rage.  Plus  de  repos  dans  une  semblable  affection,  plus 
de  tranquillite,  plus  de  relations  possibles.  Cette  femme  restera  isolee,  eloign6e  de 
toute  soci6te,  de  toute  distraction,  en  un  mot,  de  tout  ce  qui  constitue  le  charme 
de  l'existence;  ce  sera  une  veritable  s^questration.  Et  vous  netrouverez  pas  extraor- 
dinaire  dors  que  l'hypochondrie ,  Ies  affections  tristes  viennenl  regner  en  mattresses 
souveraines  sur  le  moral  de  ces  malades,  et  amenent  parfois  chez  elles  la  penate  du 
suicide. 

Vous  le  voyez,  Messieurs,  Ies  affections  des  organes  genitaux  jouent  dans  la  patho- 
logie  de  la  femme  un  i^le  prepond6rant,  et  justiflent  bien  ces  deux  aphorismes  des 
anciens: 

«  Tota  mulitr  est  in  utero. » 

a  Propttr  uterum,  mulier  est  id  guod  est.  • 

J'espere  consacrer,  plus  tard,  une  serie  de  le^ons  â  l'^tudc  de  ces  maladies  si 
importantesqui  dominent  toutelapalhologiedela  femme.  Pouravyourd'hui,je  veux 
seulement  en  detacfaer  une  page.  Elle  aura  trăit  aux  affections  tegumentaires  des 
organes  genitaux,  et  nous  Tintitulerons,  si  vous  voulez:  Dermatologie  de  la  rigion 
ginilale  de  la  femme. 

Un  mot  d'abord  sur  cette  region.  Au  point  de  vue  descriptif,  elle  nous  offre  la 
forme  d'un  triangle  qu'on  pourrait  appeler  triangle  genital.  Situe  â  la  pârtie  ante- 
rieure  et  inferieure  du  tronc,  ii  a  pour  base  une  ligne  qui  r6unirait  Ies  deux  apo- 
physes  iliaques  anterieures  et  inferieures,  pour  coles  deux  autres  lignes  qui,  parlanl 
des  epines  iliaques  antero-inferieures,  iraient  se  rejoindre  au  niveau  de  l'anus, 
Cest  donc  un  triangle  isocele  dans  Taire  duquel  nous  rencontrons  superQciellement 
et  sur  la  ligne  mediane,  le  pinii  ou  mont  de  Vinus,  la  vulve  et  le  p6rin6e ;  de  chaque 
c6tâ,  Ies  plis  inguinaux  et  ginito-cruraux^  la  face  interne  et  supirieure  des  cuisses. 
La  peau  se  continue  avec  la^  muqueuse  sans  ligne  de  d^marcation  bien  netle,  par 
une  transition  insensible.  Analogues  quant  â  leur  structure,  elles  nousoffriront  des 
lesions  pathologiques  ă  peu  pr6s  identiques.  Aussi,  dans  Ia  descriplion  que  nous 
allons  faire,  emploierons-nous  indistinctement  Ies  mots  peau  et  muqueuse. 

Ia  peau  de  la  region  genitale  est  mince,  fine,  delicate,  pourvue  d'un  âpiderme 
pelliculaire,  d'un  tres-grand  nombre  de  vaisseaux  arteriels  veineux  et  lymphatiques, 
d'une  quantite  innombrable  de  follicules  sebaces,  piliferes,  de  glandes  sudoripares 
et  de  conduits  sudorifibres ;  elle  possede  encore  un  reseau  nerveux  qui  entrelace  dans 
ses  mailles  multipliâes  Ies  plus  petits  reliefs.  Ies  moindres  enfoncements  du  tegu- 
ment externe.  Get^ment,  vous  le  voyez,  posside  toutes  Ies  richesses;  ii  est  riche 
encore  en  mati^res  pigmentaires,  et,  chez  nombre  de  femmes,  vous  trouverez  sur 
Ies  grandes  levres  et  la  pârtie  superieure  et  interne  des  cuisses  une  coloration  bron- 
z6e  qui  n'a  rien  de  patbologique.  Cette  richesse  generale  des  tissus  a  parfois  ses 
inconv^nients :  la  richesse  vasculaire  et  la  richesse  nerveuse  seront  toujours  gânantes 
quand  vous  aurez  ă  pratiquer  des  opărations  sur  la  vulve,  et  la  douleur  qui  accom* 
pagne  la  plupart  des  affections  de  l'organe  est  en  raison  directe  du  nombre  de  flleti 
nerveux  qui  s'y  distribuent.  Les  vaisseaux  lymphatiques  forment  un  reseau  vaste  et 
serre,  toujours  preţ  â  s'ouvrir  â  Tabsorption,  et  qui  s'y  ouvre,  hdlas!  trop  souvent, 
quand  un  hasard  malheureui  met  en  sa  presence  le  virus  syphilitique  qui,  avec  une 
apparence  benigne,  ne  tarde  pas  ă  exercer  ses  ravages  sur  î'economie  enti^re. 

Les  glandes  sudoripares  et  sebacees,  que  nous  avons  dit  âtre  si  nombreuses, 
viennent  deverser  sur  la  peau  leproduit  de  leur  s^crâtion.  Par  la  vulve  s'ecoule  ce 
liquide  complexe  qu'on  pourrait  appeler  salive  vaginale,  auquel  vient  8''ajouter  encore 
le  mucus  uterin  et,  de  temps  en  temps,  le  sang  des  menstrues.  La  vulve,  enfln, 
chez  les  femmes  peu  soigneuses  de  leur  personne,  reste  apr^s  chaque  miction  baignăe 
d'urine;  heureux  encore  quand  a  tout  celaon  ne  voitppint  g'adjoindre  d'ecoule- 
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mentleucorrhâiqueou  blennorrhagique.  Ces  conditions  speciales  de  chaleur  et  d'hu- 
midjte  serriront  au  developpement  rapide  d'un  grand  nombre  de  lesions  qui  trou- 
veront  lâ  un  hortus  irriguusy  un  terrain  plantureux  et  propice  pour  s'âpanouir 
dans  nne  veg^tation  luxuriante  et  sous  Ies  formes  Ies  plus  diverses.  Ajoutons  que, 
dans  cette  region,  toutes  Ies  parties  sont  toujours  eu  opposition  et  en  contact  avec 
elles-memes,  et  qu'elles  sont  Ie  slege,  non  pas  seulement  de  frottements  continuels 
pendant  la  marche,  mais  encore  de  toutes  Ies  excitations  et  de  toutes  Ies  conges- 
Uons  auxquelles  donne  lieu  le  sens  gendsique. 

Acause  de  ces  conditions  memes,  vous  trourerez  rarement,  ă  la  region  genitale, 
Ies  aţections  â  type  sec,  le  ptoriam  et  le  pyliriasit.  Disons  toutefoîs,  en  passant, 
qoe  M.  Bazin  a  decrit,  sous  le  nom  de  psoriasis  scarlatini forme,  une  variete  de 
psoriasis  qui  peut  sieger  au  niveau  du  penii. 

Les  affections  vâsiculeuses  ne  s'y  montrent  guere  ă  l'etat  vâsiculeux.  L'epidermo 
estpelliculaire;  ă  peine  soulev^  ii  se  d^chire  en  laissant  une  petite  surface  exulc6- 
ree.  Vous  aurez  souvent  l'occasion  d'observer  le  fait  dans  l'herpis,  et  l'ulceration 
consecutive,  modifice  par  sa  seule  duree,  pourra,  dans  certains  cas,  vous  fairecom- 
metlre  des  erreurs  de  diagnostic.  Plus  frequemment,  nous  trouverons  du  /icA«n, 
mais  an  lichen  modifle  par  son  siege,  un  lichen  ă  forme  humide,  enflammă  et 
suintant,  une  sorte  d'eczema  lichenoîde.  —  L'eczima  peut  se  montrer  aux  parties 
genitales  comme  manifestation  de  la  diathtee  dartreuBe.  Que  ce  soit  l'eczemarubrum, 
l'eczema  fluent  ou  l'eczema  chronique,  ii  s'accompagne  de  cuissons,  de  demangeai- 
sons  fort  vives,  parfois  atroces  dans  la  forme  chronique. 

Vacn^  se  rencontre  parfois  dans  le  triangle  genital  et  peut  se  montrer  sous  deux 
formes  bien  distincles;  Vacni  ordinaire  un  peu  modiQee  par  son  siege,  et  cette 
forme  caracteristique  que  son  ombilication  centrale  a  fait  designer  sous  le  nom 
i'aeni  varioliforme,  c'est  le  molluseum  coniagiosum  des  anciens. 

Les  folliculessi  nombreux  de  la  region  peuvent  s'enflammer  isolement  etdonner 
iieu  ă  des  ulcerations  profondes,  extremement  douloureuses,  v^ritables  aphthes  de 
ia  vulve ;  comme  pour  les  aphthes  de  la  bouche,  cette  vive  douleur  c^de  rapidement 
ăquelques  cauterisations  au  nitrate  d'argent. 

La  serofule,  lorsqu'elle  s'altaque  â  la  peau,  a  pour  siege  d'election  Ia  face.  Bien 
qu'il  existe,  â  plus  d'un  point  de  vue,  des  analogies  inconlestables  entre  la  peau  de 
la  face  et  celle  du  triangle  genital,  ii  est  assez  rare  de  voir  la  serofule  atteindre  cette 
deraiere  region.  C'est  mon  ancien  maltre,  M.  Huguier,  qui,  ă  l'hâpital  de  Lourcine, 
a  Ie  premier  etudie  d'une  fa;on  complete  Ies  manifestations  scrofuleuses  ayant  leur 
siege  â  la  vulve.  Vesthiomdne  de  la  vulve,  quelle  que  soit  sa  forme,  est  fort  rare, 
et  il  ne  ma  el6  donne  d'en  voir  que  deux  ou  trois  cas  dans  ma  pratique  dermatolo> 
gique. 

Les  exanthhnes  sont  plus  frequents,  surtout  Virythime  intertriginevx  dâ  au  fh)t- 
tement  r6ciproque  de  deux  surfaces  cutanees,  et  â  l'arrosement  continuei  des  par- 
ties par  les  liquides  que  je  vous  signalais  tout  ă  l'heure. 
Virysipile  est  geniralement  consecutif  a  un  traumatisme  ou  ă  l'accouchement. 
Vherpds  se  rencontre  assez  frequemment  ă  Ia  vulve;  ii  repose  sur  des  plaques 
6r;th6mateuses,  et  se  trouve  modifle  par  son  siâge,  par  Ia  nature  des  tissus  sur 
l«quels  il  se  d6veIoppe.  Sur  le  reste  des  teguments,  il  presente,  dans  sa  marche, 
qnatre  pbases  assez  distinctes  -.  irythdme,  visicules,  croHtes,  ulcârations.  A  la  vulve,  ou 
r^iderme  est  extrâmement  mince  et  les  surfaces  generalementen  contact,  la  visicule 
ne  tait  que  paraltre  et  disparaltre,  Ia  croHte  ne  peut  se  former,  et  Taifection  passe 
presqne  sans  transition  de  la  premiere  periodeâ  Ia  quatri^me,  de  Vdrgihime  ă  Vul- 
dration.  Ces  ulcerations  sont  extremement  intâressanles  et  d'un  diagnostic  parfois 
fort  obscur;  nous  les  ătudierons,  dans  quelques  instanls,  d'une  facon  toule  speciale. 
C'est  dans  le  triangle  genital  que  la  syphilis  trouve  ordinairement  sa  porte  d'en- 
trte,  c'est  lă  que  nous  verrons  les  plaques  muqueuses  s'^panouir  dans  toute  leur 

Âe  premier  accident  de  la  syphilis,  Ie  chancre,  n'est  point  toujours  facile  ă  aper- 
ecvÂrţ  U  se  dissimule  sous  Ies  plis  des  grandes  et  des  petites  l^vres,  ou  bien  il  est 
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comme  perdu  dans  Ies  anfractuosites  des  caroncules.  Cependant,  vous  nous  Terrez 
parfois  afiirmer  la  presence  d'un  chancre  â  la  seule  irupe<;tion  detparties  gdm'tales, 
et  mâmequand  un  examen  atlentifne  nous  a  point  fait  d^couvrir  d'ulc^ration. 
Cest  qu'alors  nous  avons  un  signequ'on  pourrait  presque  appeler  palhognomonique, 
signe  d'une  importance  capitale  etque  vous  devez  connattre  tous.  Je  veux  vous  par- 
ler  de  l'cBdâme  des  grandes  Idvres,  cedtoe  qui  peut  persister  meme  apres  la  cicatri- 
sation  du  chancre,  qui  siege  gen6ralement  sur  Ia  l^vre  malade,  mais  qui,  cependant, 
peut  envahir  Ies  deux  levres  dans  Ie  cas,  par  exemple,  de  chancre  de  la  fourchette. 

Lt  chancre  n'affecte  point  une  forme  unique,  toujours  semblable  ă  elle-mâme. 
II  est  constitui  par  une  ulceration  arrondie,  dont  Ie  fond  est  lisse.  Ies  bords  tailles 
ă  pic.  Tanlot  ii  repose  sur  une  surface  enflammee,  presentant  un  empâtement  ana- 
logue  â  celui  que  l'on  rencontre  ă  la  base  des  furoncles,  et  qui  va  se  perdant  peu  â 
peu  ă  mesure  qu'on  s'61oigne  du  point  enflamm^.  Le  plus  soiivent  m€me,  dans 
cette  forme,  la  base  de  l'ulcere  se  confond  avec  Ies  tissus  environnants :  il  n'y  a 
point  de  durele,  point  de  noyau,  point  de  r6sistance.  Tant6t,  au  contraire,  il  est 
circonscrit  par  un  anneau  dont  l'aspect  blanchâtre  tranche  sur  la  couleur  cuivree 
du  reste  de  l'ulcere.  Ce  bord  annulairej  le  fond  sur  lequel  repose  le  chancre,  ont 
une  consistance  qui  rappelle  tantot  celle  du  cartilage,  tantdt  celle  d'une  6paisse 
feuille  de  parchemin.  L'induration  de  la  base  et  des  bords  separe  nettement  le 
chancre  des  tissus  voisins;  aus§i  a-t-on  pu  le  comparer,  avec  assez  de  juslesse,  ă 
««  demi-pois  qui  serait  enchâss6  au-dessous  de  l'ulceration.  —  Quelquefois,  le 
chancre  est  aussi  nettement  enchâsse  chez  la  femme  que  chez  l'homme ;  mais,  le  plus 
souvent,  comme  vous  pourrez  vous  en  convaincre,  il  a  chez  la  femme  des  bords  dont 
la  consistance  ne  suflit  pas  pour  etablir  un  diagnostic  certain ;  l'induration  est  assez 
rare  pour  que,  dans  un  service  comme  celui  de  Lourcine,  on  ne  la  constate  qu'une 
trenlaine  de  fois  par  an. 

Dans  l'ulceration  des  organes  genitaux,  tenez  grand  compte  de  l'induration;  sachez 
que  chez  la  femme  elle  est  plut6t  l'exception  que  la  regie,  et  que  Ies  chancres  sans 
la  moitidre  induration  pourront  vous  donner,  plus  tard,  des  accidents  constilution- 
nels.  Basez  votre  diagnostic  sur  l'apparence  de  la  plaie.  Ia  forme  de  ses  bords ;  basez- 
le  surlout  sur  l'elat  des  ganglions  lymphatiques :  volumineux  et  generalement 
douloureux  dans  la  lesion  purement  locale  qui  a  et6  dâcrite  sous  le  nom  de  chancre 
mou,  vous  Ies  trouverez  au  d6but  de  la  v6role,  du  c6te  primitivement  affecte,  tume- 
fl6s,  indolores  et  d'une  consistance  cbondroîde.  Si  le  chancre  siege  â  la  vulve,  Ie 
doigt  peut  souvent  sentir,  au  milieu  du  panicule  graisseux  qui  double  Ie  mont  de 
Venus,  des  cordons  indurds,  multiples,  premiere  manifestalion  de  rinfeclion  syphi- 
lilique. 

Si  Ies  Clementa  d'un  diagnostic  certain  vous  font  defaut,  ne  vous  prononcez  jamais, 
ajournez  vos  malades;  failes  un  nouvel  examen  quelques  jours  plus  tard,  et  songez 
avec  quelle  rapidito  le  chancre  infectant  de  la  femme  se  tranforme  en  plaques  mu- 
queuses;  el  ces  plaques,  m6me  â  leur  premiere  periode,  vous  Ies  reconnaltrezfacile- 
ment  aux  caractires  que  je  vous  indiquerai  tout  â  l'heure. 

Au  n«  47  de  la  salle  Henri  IV  est  une  jeune  femme  enceinte  de  quatre  mois;  elle 
nous  est  arrivee  malade  seulement  depuis  quelques  jours,  et  portant  ă  la  vulve  plu- 
sieurs  petites  ulcerations  mal  caracterisees.  Je  diagnosliquai  une  syphilis  constitu- 
tionnelle,  et  j'eus  raison  contre  mon  interne  qui  voulait  en  faire  des  ulcerations 
consecutives  â  une  6ruption  d'herpes.  La  marche  de  la  maladie  m'a  donne  pleine- 
ment  raison,  et  aujourd'hui  il  n'y  a  plus  pour  personne  l'ombre  d'un  doute.  Vher- 
pis  se  diâveloppe  bien  plus  rapidement  ă  la  region  genitale  que  sur  le  reste  du 
corps.  Comme  je  vous  l'ai  deja  dit,  il  y  passe  de  l'etat  erythemateux  â  l'etat  ulce- 
reux,  et  il  ftiut  une  v^ritable  bonne  fortune  pour  le  rencontrer  â  la  periode  vesicu- 
leuse.  Chez  la  femme  dont  je  vous  parle,  nous  avions  des  ulcerations  multiples 
superficielles;  point  d'induration,  point  de  ces  bords  tailles  ă  l'emporle-piece  qui 
peuvent  caraclerisşr  un  chancre;  rien,  en  un  mot,  qui,  au  premier  abord,  pfit  nous 
faire  penşer  h.  la  syphilis.  Ajoutez  que  cette  femme  etait  enceinte:  vous  savez  lous 
combien  grande  est  l'influence  de  la  grossesse  sur  Ies  affections,  quelles  q^i'elles 
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goimt,  des  organes  gânitaux;  combien,  par  la  congestion  qu'elle  am^ne  et  par  Ia 
^ne  de  la  circulation  en  retour,  elle  peut  perpetuer  Ies  manifestations  Ies  plus 
b^nignes.  Mais  tious  trouvions  Ies  ganglions  nombreux,  tumeQâs,  Indolents;  nous 
avions,  en  tm  indt,  U  pleiade  ganglionnaire.  Ce  signe  seul  me  fit  pencher  vers  Io 
diagnostic  sypbilis;  et,  aujourd'hui,  â  la  place  des  ulcerations,  vous  trouverez  des 
pUqnes  moquenses  de  Ia  plus  belle  venue.  D'une  fa^on  generale,  oa  peut  dire  des 
olenations  Consecutires  â  l'herpto  qu'elles  soat  superficielles,  ă  bords  taillâs  en 
bisean,  qne  des  soins  de  proprete  Ies  font  rapidement  disparaltre  dans  un  espace  qui 
wie  de  trois  ă  huit  jours,  tandis  ()ue  le  chancre,  oatre  ses  caraoteres  phjsiqnes,  a 
une  ivrio  qui  varie  de  trois  â  six  semaines. 

Tons  comprenez  combien  Terreur  de  diagnostic  eftt  ^ile,  d'autant  plus  que  bon 
lombre  de  m6decins,  peu  exerc^s  &  Texamen  des  maladies  de  Ia  peau,  ont  cette 
malfaeureuse  tendance  de  regarder  conune  syphilitiques  tontes  Ies  ulcerations  des 
organes  gănitaux.  Aussi,  Messieurs,  je  ne  puis  trop  vous  le  r6pfter,  ne  vous  pronon- 
cezqu'ă  coupsîirdans  Ie  cas  d'afTection  ulc6reuse  des  organes  genitaux;  car  Ies 
gens  du  monde  sont  impitoyables  pour  ces  erreurs  de  diagnostic.  Une  fenune,  quelle 
que  soit  sa  moralit^,  n'excusera  jamais  un  medecin  d'avoir  prîs  pour  un  cbancre  ce 
qain'itait  qu'une  excoriation  pure  et  simple;  une  r^putation  medicale  se  Irouva 
toujours  plus  ou  moins  temie  par  des  erreurs  de  ce  genre. 

Lesdeui  ftdts  suivants,  queje  vous  demande  Ia  permisslonde  racontcr,  voos 
itionlreront  k  quoi  peut  conduire  une  erreur  de  diagnostic. 

Eu  1845,  j'etais  interne  ă  Lourcine,  dans  le  service  de  M.  Huguier.  On  amene 
un  jour  une  malade  vâtue  d'un  costume  moitie  laîque,  moitie  religieux:  c'etait  uno 
femmede  40  ă  50  ans  k  peu  preş,  douee  d'un  mibonpoint  respectable  et  d'une  phy- 
sioDomie  qui  respirait  rbonnelete.  Elle  etait  lingere  dans  un  couvent  et  se  plaignait 
depuis  huit  jours  de  demangeaisons  aux  parties  genltales.  Le  mddecin  de  la  maison 
loamine,  croit  reconnaltre  des  chancres,  el  prononce  le  mot  de  sypbilis.  La  mal- 
heureuse  est,  sur-Ie-champ,  chassee  ignominieusement  et  envo^e  âijourcine.  Nous 
l'examinons  soigneusement,  et  nous  trouvons  sur  Ies  grandes  levres  des  ulcerations 
superficielles  assez  vivement  enflammees.  La  proprete  de  Ia  râgion  (du  moins  c'est 
ceqo'on  dit  geniralement)  est  bien  notee  peut-âtre,  mais  enfln  n'estpas  obligatoire 
daiu  le  monde  des  couvents;  et  notre  femme  etait  dans  un  couvent.  Les  ulcera- 
tions, purement  et  simplement  consecutives  â  une  eruption  d'herpes,  avaient  6t6 
enilammees,  denaturees  par  les  liquides  vulvaires  que  Ia  cbaleur  locale  et  Ia  mal- 
proprete  avaient  rendus  fort  irritants.  Poussant  plus  loin  notre  investigation,  nous 
eonstatâmes  Ia  presence  de  l'bymen,  d'un  hymen  qui  avait  toute  rint4grite  de 
Ihfmen  viiţinal.  Apres  quelques  jours  d'un  traitement  des  plus  simples,  cette 
fenune  sortit  guerie  et  put  rentrer  dans  son  couvent  avec  tous  les  hooneurs  dusa  la 
verta  mâconnue  et  persâcutee. 

Dans  on  autre  eas,  ii  s'agit  d'un  61eve  de  l'un  des  grands  lyoâes  de  Paris.  II  por- 
lait  plusienrs  ulcerations  â  la  oouronne  du  gland.  Le  m6decin  de  l'etablissement 
est  consalt6  et  examen  fait  du  oorps  du  deiit,  ii  declara  son  malade  atteint  de 
chanores.  Les  r^Iements  des  lycăes,  vous  le  savez  tous,  sont  pour  ces  faits  d'une 
severite  extrâme,  et,  s^ance  tenante,  le  jeune  garson  futrenvoye  dans  sa  (iimiile ; 
on  ne  cactaa  nullement  les  causes  de  ce  renvoi.  Ce  malheureux  avait  toujours  sou- 
tenu,  mais  en  vain,  qu'il  ne  pouvait  avoir  de  chancres  puisqu'il  ne  s'etait  jamais 
npoee  ă  laf  contagion.  Le  mMecin  n'avait  pas  voulu  se  laisser  oonvaincre.  Les 
psnnts  ftarent  moins  incrâdules,  et  devant  les  dânegalions  formelles  de  leur  enfant, 
il(  provoquirent  une  r6union  de  mâdecins  pour  soumettre  les  ulcerations  k  un  nou- 
vclexanoen.  D'uncommun  accord,  ceux-ci  diagnostiquerent  un  herpto  ulcere;  la 
MMche  de  Ia  maladie  leur  donna  pleinement  raison,  et  le  jeune  eleve  fut  reintegra 
dans  sa  classe.  Quant  au  medecin  son  histoire  finit  tristement :  Pris  en  flagrant 
dtiit  d'erreur  de  diagnostic,  ii  M  destitue  comme  s'etant  montrâ  par  tn^  au- 
desBoo»  de  sa  misslon. 

Vous  voyez,  Messieurs,  k  quels  mecomptes  vous  cxpose  une  erreur  de  diagnos- 
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tic.  Examinez  s^rieusement  avânt  de  voos  prononcer,  et  ne  vous  prononeez  qţ£k 
coupsâr. 

A  la  vulve,  vous  trouverez  frequemment  des  plagues  muqueuse»;  leor  developpe- 
ment  est,  chez  Ia  femme,  l'un  des  signes  Ies  plus  precoces  de  l'infection  sgrphill- 
tique.  Si  elles  siegeut  tur  le  pinii  ou  ăla  pârtie  supirieure  des  cuiues,  elles  pre- 
senteront  guelquefois  comme  caract^res  une  dipretsion  centrale,  une  saiUie  piri- 
pMrigue ;  ce  sont,  dans  ce  cas,  Ies  plaques  syphilitlques  de  la  peau.  Sur  la  muqueuse 
des  petites  et  des  grandes  levres,  elles  sont  essentiellement  differentes  des  plaqaeiB 
de  la  peau.  D'une  couleur  opaline,  elles  forment  un  leger  relief,  prtoentent  ă  leur 
base  une  induration  que  l'on  peut  prendre  parfois  pour  une  induration  chancreuse, 
et  s^cretent  un  liquide  s6ro-muqueux  d'une  odeur  nauseeuse  des  plus  caracteris- 
tiques.  Abandonnee  ă  elle-mâme,  la  plaque  muqueuse  passe  de  l'etat  papuleux  & 
l'etattuberculeux;  Ies  tubercules  isoles  au  dăbut,  peuvent  se  riunir  et  former  des 
plaques  salllantes  d'une  certaine  âtendue,  labourees  par  des  sillons  profonds.  Par- 
fois encore  ces  plaques  s'hypertrophient,  vegfetent,  s'ulcerent,  donnent  lieu  k  un 
suintement  ichoreux  et  ă  de  tres-vives  douleurs.  Disons  de  suite  pour  n'y  plus 
revenir,  que  de  tous  Ies  accidents  syphilitiques.  Ies  plaques  muqueuses  sont  ceux 
qui  disparaissent  le  plus  rapidement  sous  l'iniluence  d'un  traitement  m6me  simple- 
ment  local,  comme  quelques  cauterisations  au  nitrate  d'argent. 

Les  vigitatUms  sont  des  productions  qui  râsultent  de  l'liypertrophie  partielle  da 
derme.  Pour  beaucoup  de  mâdecins,  les  veg6tations  sont  un  accident  sţfphilitique, 
Nous  venons  de  dire  qu'elles  peuvent  se  montrer  comme  terminaison  de  certaines 
plaques  muqueuses;  mais  nous  sommes  loin  de  conclure  que  toutes  les  vegetations 
ont  une  origine  syphilitique.  Le  plus  souvent,  mSme,  elles  reconnaissent  une 
cause  locale  et  restent  des  manifestations  purement  localet.  Elles  prennent  ordinai- 
rement  neussance  sous  l'influence  de  l'action  irritante  des  produits  d'une  sâcr^tion 
modifiee  dans  sa  quantitâ  et  surtout  dans  sa  qualite.  On  ne  sera  pas  6tonn6  de  Ia 
fi^quence  de  leur  developpement  chez  Ia  femme,  si  l'on  examine  avec  quelque  soin 
les  conditions  dans  lesquelles  ellos  apparaissent.  A  r6tat  normal,  l'uterus,  le  vagin, 
la  vulve,  sont  Ie  si6ge  d'une  secretion  assez  abondante.  Supposez  ces  parties  enflam- 
m6es,  m6me  d'une  faţon  trfes-bânigne,  et  imm^diatement  vous  voyez  une  hyperse- 
crâlion  considerable.  Le  mucus  ou  le  pus  viennent  baigner  la  vulve,  s^joumer  sur 
la  fourehette;  l'epiderme  mac^re  dans  ces  liquides,  surtout  chez  les  femmes  qui  n9 
p^chent  pointpar  excfes  de  propr6tâ;  le  derme  misă  nu  s'enflamme,  s'bjfpertrophie, 
et  les  vegetations  apparaissent. 

Les  vSgitations  peuvent  encore  reconnattre  une  autre  cause,  les  titillations  r6p6- 
tees,  les  frottements  souvent  renouvelâs  sur  la  r^gion  de  la  vulve.  Elles  ont  alors 
un  siege  d'âlection,  le  capuchon  du  clitoris.  Sur  le  miai  urinaire,  nous  rencon- 
trons  parfois  une  lesion  qui  presente  beaucoup  d'analogieavec  Ies  v^etations.  Gette 
I^sion  a  ete  decrite  sous  le  nom  de  polype  de  l'urithre.  €'est  une  petite  saillie 
d'un  rouge  vif  qui  pro6mine  entre  Ies  16vres  du  mâat,  et  qui,  ă  cause  m£me  de  sa 
couleur  attire  promptement  l'attention.  EUe  est  constituie  par  une  sorte  d'hypertro- 
phie  de  la  muqueuse  urethrale,  et  cette  hypertrophie  survient  gânăralement  comme 
la  v^tation  du  capuchon  clitoridien  sous  l'influence  d'excitations  portâes  diregă- 
ment  sur  l'organe,  et  surtout  sous  l'influence  de  l'onanisme. 

Pendant  la  grossesse,  la  congestion  sanguine  qui  se  prodoit  dans  les  organes 
gânitaux  et  la  gâne  apportee  â  Ia  circulation  en  retour,  nous  expliquent  suflBsam- 
ment  la  firequence  des  vSgitations.  Dans  ces  conditions,  ii  est  fort  difflcile,  vous  le 
comprenez  bien,  de  les  faire  disparaitre.  On  peut  les  enlever,  mais  Ia  cause  premiire 
subsistant  toiyours,  vous  les  voyez  repousser  avec  une  rapiditâ  incroyable.  Ce  que 
je  vous  dis  des  v6g6tations  on  peut  l'appliquer  ă  toutes  les  affections  de  la  vuiTe 
chez  une  femme  enceinte ;  comme  les  vegetations,  les  plaques  muqueuses  et  le  pru- 
rit  vulvaire  persistent  avec  une  opiniătretâ  desesp^rante. 

Le  CANCER  squirrheux  ou  encephalotde  se  rencontre  rarement  â  Ia  vulve;  ii  se 
developpe  ordinairement  sur  le  col,  et  ce  n'est  que  dans  le  cas  de  degenerescence 
progresaive  des  parois  du  vagin  qu'on  le  voit  arriver  au  dehors.  Une  autre  fora» 
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liiea  qae  tr^rare  s'y  dăveloppe  parfois,  je  veux  parler  du  cancroide,  de  cette 
forme  particuliere  qui,  sur  Ies  bourses  de  l'homme,  a  6tâ  dâcrite  sous  le  nom  de 
ameer  des  ratnoneur$.  II  y  a  quelques  annees,  j'eus  dans  ma  clientele  une  jeune 
daoie  qoe  je  soignai  de  concert  avec  MM.  Nelaton  et  Pean  pour  un  cancroîde  de 
la  vulve.  On  amputa  la  l^vre  malade ;  mais  11  y  eut  recidive  au  bout  de  peu  de  temps. 
Le  mal  avait  envahi  la  cloison  recto-vaginal  que  nous  ttmes  obliges  d'enlever  en 
pârtie.  Bien  moins  grave  que  le  cancer  proprement  dlt,  cette  forme,  vous  le  voyez, 
peot  encore  amener  sinon  la  mort,  du  moins  Ies  plus  serieuses  infirmites. 

Je  vous  ai  &it,  encommenţaQt,  le  tableau  du  prurit  vulvaire.  Les  grattages  inces- 
sants  peuvent  produire  une  irritation  su£Ssante  pour  dâterminer  une  fausse  couche 
chei  la  femme  enceinte,  des  accidents  de  m6trorrhagie  chez  les  autres  fenunes ; 
iMoreux  encore  quand  on  ne  voit  point  les  malades  contracter  des  habitudes  hon- 
leoses  qu'elles  conservent  m6me  apr^s  la  guerison  du  prurit. 

D'une  fiiţon  g6n6rale,  quel  sera  le  traitement  des  affections  de  la  vulve?  Si  elles 
sont  l'expression  d'un  etat  g^n^ral,  ayez  d'abord  recours  au  traitement  g6n6ral. 

Dans  le  cas  d'inilammation  aigue,  faites  des  applications  âmoUientes  et  surtout 
aţez  soin  que  les  parties  malades  ne  se  trouvent  pas  en  contact.  Le  prurit  vulvaire 
demande  un  traitement  special.  Determinez  une  iritation  substitutive  ă  I'aide  de 
lotions  fkites  avec  une  solution  de  sublime  ou  amenez  des  modificaiions  d'inner- 
tttim  par  des  douches  d'eau  froide. 

Je  vous  disais  tout  â  l'heure  que  Ies  teguments  de  Ia  vulve  oBiraient  ă  beaucoup 
depoints  de  vue  des  analysesfhippantesavec  les  teguments  de  la  fuse.  La  vulve,  en 
cfTet,  a,  conome  la  face,  aăpkysionomie,  Bon  facies  etson  exprestionsymptomaiique, 
doDt  vous  devrez  toujours  tenir  compte.  Si  nous  ecartons  les  grandes  levres  â  la 
iaţon  de  deux  valves,  le  seul  aspect  de  la  vulve  pourra  âtre  pour  nous  du  plus 
grând  enseignemeut.  Une  vulve  saine  nous  montrera  une  muqueuse  rose  păle  ou 
legbiment  bronzee  chez  certaines  femmes  d'un  aspect  chagriue  caractâristique. 
Est-elle  enflammee?  immddiatement  vous  voyez  avec  la  rougeur,  l'bypersecretion 
dea  nombreux  follicules  glandulaires,  et  un  muco-pus  abondant,  râsultat  de  cette 
hypersecretion.  Une  muqueuse  simplement  decoloree  sera  un  signe  d'anemie  ou 
d'hydrobeoue.  Au  contraire  la  teinte  jaune  paille,  TefiTacement  des  saillies  glandu- 
laires, l'aspect  lisse  qui  rappelle  celui  de  la  langue  dans  les  aiTections  graves  du 
tobe  digestif  devront  toujours  vous  faire  penser  â  une  affection  serieuse.  Une  vulve 
eyanosee  nous  indiquera  toujours  la  preseuce  d'une  tumeur  dans  Ia  cavile  pel- 
Tienne;  que  cette  tumeur  soit  pathologique  ou  qu'elle  tienne  au  developpement 
regnlier  de  rut6rus  pendant  la  grossesse.  Tenez  donc  grand  compte  de  ce  signe, 
car  vous  savez  combien  la  grossesse  â  son  debut  est  difQcile  â  reconnailre. 

n  faut  savoir  encore  qu'une  vulve  parfiEiitement  saine  peut  masquer  parfois  un 
M.  maladif  des  parties  profondes.  Placee  super&ciellement  et  plus  accessible  auz 
soins  de  propretâ,  Ia  vulve  guerira  rapidement,  mais  laissera  derri^re  elle  Ies  pro- 
daits  impors  d'une  s6cr6tion  morbide;  et  ces  produits  se  transmettront  d'autant 
pios  focilement  que  l'aspect  exterieur  de  Ia  vulve  aura  fait  disparaitre  toute  crainte 
de  contamination. 

Hessieurs,  lorsqu'on  parcourt  Ies  rues  de  Pompcî,  cette  viile  unique  au  monde  et 
qae  I'on  veut  toi^ours  revoir,  surprise,  ii  y  a  bientot  deux  miile  ans,  au  milieu  de 
son  activite  et  de  ses  plaisirs,  et  ensevelie  tout  enti^re  sous  une  pluie  de  cendres  pour 
se  r^illOT  dix-huit  siecles  plus  tard  au  soleil  de  la  civilisation  moderne,  on  voit, 
au-dessus  de  Ia  porte  d'une  maison,  I'inscription  suivante: 

HlC  HABITAT  FELiciTAS  (C'est  icl  qu'habito  le  bonhcur). 
CeUe  maison  est  une  de  celles  que  la  pudeur  ne  nomme  pas,  et  devant  lesquelles 
elle  passe  en  detoumant  Ia  tâte  et  en  baissant  Ies  yeux. 

Un  peu  plus  loin,  ă  l'entree  d'une  autre  maison,  on  lit  celle  autre  inscription, 
eo^r^te  de  la  plus  charitable  prevenance : 
Cave  canex  (Prenez-garde  au  chien). 

MesBieurs,  en  traitant  le  sujet  qui  vient  de  nous  occuper,  ces  deux  inscriptions 
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me  sont  revenucs  ă  la  memoire.  Je  vous  al  inontre,  je  Vous  ai  decrit  la  region  geni- 
tale de  la  femme:  c'est  la  source  oîi  s'alimenle  leplaisir,  c'est  la  coupe  oii  se  desal- 
t^rent  Ies  Toluptes  humaines, 

HlC  HABITAT  FELICITAS. 

Mais  cette  source  aux  rives  trop  sedulsantes  ne  donne  pas  toujours  une  onde  bicn 
pure :  cette  coupe  aux  bords  enchantes  recfele  souvent  dans  ses  profondcurs  un 
breuvage  perfide  et  deletere.  Prenez  garde,  soyez  sages  ct  prudents;  abstenez-vous 
ou  n'apprcSchez  qu'avec  rdserve, 
Cave  caneh. 

BiBUOTH£aUE 


CHYPTOftAMIE  MEDICALE.  Leţons  profess^es  en  1869  et  en  1872  ă  I'ficole  d«  mâdecioe  et  de 
phtirmacie  de  Bordeaux ,  par  le  dooienr  L.  Mic£,  professeur  titulaire  d'histolre  naturelle 
medicale,  licenciâ  ki  scieDces,  etc  In-8*  de  168  pages,  16  planches  autographites.  Gou- 
nouilbou,  imprimeur.  —  Prix :  1  fr.  60  c. 

H.  M\ci  prend  au  s6rieuz  ses  devoirs  de  vulgarisateur  et  de  chercbeur;  apris  avoir  exposâ 
h  ses  âl^ves  dans  un  conrs  special  et  complet  toute  Ia  cryptogamit  midicalt,  ii  a  voulu  leor 
oflrir  encore  ses  leţons  imprim^es.  Ces  Ie(ons  ayant  păru  successivement  dans  Ie  Journal  dt 
nUdecine  de  Bordeaux  on  conţoit,  jusqu'ă  un  certain  point,  que  Tauteur  ait  pu,  grăce  ă  I'ico- 
nomie  de  Ia  composition.  Ies  donner  au  prix  minime  de  1  fr.  50  c. ;  mais  par  quelle  industrie 
a-t-il  pu  y  ajouter  16  planclies,  autographiâes  d'aprfes  des  prăparations  microscopiquM,  et  Ia 
plupart  coloridesî  Voilă  ce  qui  d^passe  Ia  mesure  des  ressources  ordinaires  de  la  librairie. 

La  dâdicace  nous  explique  ce  singulier  ph^nom^ne.  M.  Gustave  Laliat,  membre  de  Ia  Com- 
mission  des  monumenls  historiques,  de  la  Socidt^  des  archives  blstoriques  et  de  eelle  dei 
bibtiophiles  de  la  Gironde,  a  eu  Vextrime  cmnplaisance  de  meltre  ton  tatent  ău  ufvîct  dt 
Cauvrt  de  M.  Mici,  en  dessinant  diverses  planches  d'algologît  ti  dtnycologU,  tt  UteolerUmt 
ensuUe  h  la  main. 

Cela  veut  dire  que  Ia  publieation  de  I«  Cryptogamîe  midicalt  de  M.  Mica  est  un  aclegâni- 
reux;  c'est  une  occasion  rare,  on  peut  mime  dire  unique,  d'oblenir  pour  une  somme  tr^ 
modique  Ie  r^sultat  considărable  du  travail  associă  d'un  sarant  et  d'un  artiste. 

Les  livres  sp^ciaux,  destinâs  aux  âtadiants  de  nos  âcoles,  ne  se  renferment  pas  toujours  assez 
âtroitement  dans  leur  attribution,  et  ne  visent  pas  assez  ezactement  les  appiications  directes 
ft  la  mâdecine  et  ă  la  pbarmacie.  Nous  Tavons  souvent  regrett&  L'6cueil  âtait  fort  dange- 
reux  pour  un  ouvrage  de  cryptogamie ;  l'auteur  pouvalt  aisâment  se  laisser  entrainer  &  des 
ddveloppements  de  science  pure,  au  milieu  desquelles  Ies  notions  essentielles  eussent  it6  con- 
fondues.  Nous  avons  In  avec  un  si  vif  intdr^t  Toavrage  de  M.  Mic6,  nous  y  avons  troavâ  ane 
si  ample  moisson  de  Tails  utiles  et  de  rapprochements  ingânieux  et  instmctib,  que  noos  ne 
saurions  lui  faire  un  reproche  de  ses  richesses.  En  v6rit6,  avec  fort  peu  de  peine,  ao  moyen 
de  ce  livre,  les  dtves  et  les  mattres  pourront  s'approprier  une  foule  de  notions  importante* 
et  qui  sont  bien  loin  d'6(re  encore  vulgaris^  comme  elles  m^iteraient  de  l'âtrei— J.  Jeahseu 

iCADEMIES  ET  SOCIfîTES  SAVANTES 


ACADEMIE  DE  «fOECINE 
S&mce  do  6  aoAt  1872.  —  Prisidence  de  M.  Baktb. 

CORRBSPOKDAnCE  OFFICIELLI. 

M.  le  ministre  de  Tagriculture  et  du  commerce  transmet : 

1*  Une  demande  du  consul  gânâral  d'Autriclie-Hongrie  ă  Paris,  tendant  ă  ce  que,  dfes.  ă 
prăsent  et  jusqu'ă  la  fln  de  l'Exposilion  de  Vienne,  c'est-ă-dire  jusqu'au  mois  d'octobre  1873, 
des  renseignements  p^riodiques  lui  soient  transmis  sur  l'^tat  de  la  sântă  publique  en  France. 

2*  Un  rapport  de  M.  le  docleur  Chavernac,  sur  une  4pid6mie  de  variole  qui  a  râgnâ  ă  Pbd- 
pital  d'Aix  (Bouclies-du-Rlifine),  du  mois  de  mai  1870  au  mois  de  mal  1871.  (Comm.  des  dpi- 
dimies.) 

—  M.  le  ministre  de  rinstniction  publique  et  des  cultes  transmet  Tampliation  d'un  dforet 
en  date  du  23  juillet  courant,  par  lequel  TAcad^mie  de  mSdecine  est  aulorisie  ă  accepter  Ie 
legs  de  dix  miile  francs  qnl  Iui  a  dl6  fait  par  M.  Ie  docteur  Falret. 
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ta  correspondance  non  officiţlle  comprend  un  rapport  de  M.  Ie  doctenr  Evrard  nir  nne  dpi- 
dtoie  de  fifevre  typhoîde  qui  a  rtgnfi  ă  Beauvais  en  1871.  (Com.  des  6pid&nles.) 

M.  Am^d^e  Latocr  pr^sente,  de  la  part  de  M.  Ie  docleur  Fdlix  Acbard,  uo  mamiscrlt  et 
me  brochnre  Intitula  :  La  risinothh-ttpie  chirurgicale. 

M.  LiBRET  pr&enle  un  volume  intitula  :  Nouveatw  iUments  d»  physiologîe  humaine,  par 
leprofesseur  Wundl,  de  Heidelberg,  Iraduit  par  M.  Ie  docleur  Bouchard,  professeur  agrâgâ 
de  rudeone  Facultâ  de  m^dedne  de  Strasbourg. 

St  Tam)I£D  offre  en  hommage  un  ouvrage  intitula  :  âtude  midico-UgaU  sur  ta  folie. 

M.  GivARRBT  prisente  Ia  deuxifeme  pârtie  du  Traiti  praiique  d'ophthalmoscopie  et  <Copto- 
mitrie  de  M.  Ie  docteur  Maurice  Perrin» 

M.  WOKTZ  dăpose  sur  Ie  bureau  :  1*  nne  brochure  inliluMe  .•  Notice  $ur  Ckâpitat  civit  de 
Strabourg  pendant  leriige  et  le  bombar dement,  par  M.  le  docteur  Gr038;  —  2*  une  Note  sur 
ta  tmurvation  du  vaccin,  par  M.  le  docteur  Melsens,  de  Bruxelles. 

H.  Joles  Gt£siR  demande  la  parole  b  roccasion  du  procfes-verbal.  II  dil  qu'en  parcourant 
iMdernlera  Bulletios  des  ddcte  de  la  viile  de  Paris  ii  a  vo  nol^,  dans  Tespace  de  quinze 
joors,  72  cas  de  mort  par  diarrh6e  cbol6riforme  chez  Ies  enfants,  et  11  cas  de  mort  par  cho- 
Uri  oostras  chez  Ies  adultes.  M.  J.  Ouârin  pense  qu'il  y  aurait  lien  de  faire  une  enquSte  sur 
fa  T^table  nature  de  ces  cas  de  cholâra  dit  nostras  et  de  rechercher  queis  rapports  existent 
(Btre  eux  et  Ie  cholâra  asiatique. 

M.  LE  Prcsidert  fait  remarquer  que  TAcadâmie  ne  peut  qu'inviter  Ies  m^ecins  ft  faire 
«nmiltre  Ies  cas  de  ce  genre  qu'il  auraient  eu  roccasion  d'observer. 

M.  Larbet  dit  qu'il  a  eu  tout  rteenuuent  l'occasion  d'obsen'erun  cas  de  chol^ra  dans  l'un 
det  qoartiers  Ies  plus  populeux  de  Paris.  U  s'est  assur6  que  c'^tait  simplement  un  cas 
de  choMra  sporadique;  aucun  cas  semblable  n'existait  dans  le  quartier.  Le  sujet,  qui  a  suc- 
comb^,  ^tait  nn  ouvrier  vivant  dans  de  trfes-mauvaises  conditions  hygiânjques,  attelnt  de  diar- 
rtiSe  depnis  quelque  temps,  et  se  livrant,  malgr6  cela,  ă  des  excfes. 

H.  J.  Gu£riii  remercie  M.  Larrey  de  sa  communicalion ;  ii  rappelle  que  M.  Bouillaud 
a  communiquă  ii  y  a  quelque  temps  ă  TAcadămie  un  cas  de  cbolâra,  dit  nostras,  observa 
dans  son  service  de  l'hdpital  de  Ia  Charilă,  et  termină  par  la  mort.  Ce  cas,  a  dit  M.  Bouillaud, 
r«ssemblait  de  tous  poinls  au  cholăra  asiatique.  II  serait  int^ressant,  ajoute  M.  J.  Gu^rln,  de 
Tpir  si  Ies  cas  de  ce  genre,  portăs  actuellement  sur  le  buUetin  des  d^cîs,  prâsentent  ce  carac- 
l^e  de  ressemblance  avec  le  chol^a  indien. 

X  BociixAUD  dit  que  tout  cas  de  cboMra  nostras,  termini  par  la  mort,  mărite  d'itre  pria 
ea  s^euse  considâratioo. 

U.  RoucHER  lit  un  travail  ayant  pour  titre  :  Ritumi  de  mes  expMences  sur  la  digitaline. 
(Nous  n'avons  pu  prendre  connaissance  de  ce  travail  au  secretariat.) 

M.  RicHBT  a  Ia  parole  pour  Ia  conlinualion  de  la  discussion  sur  la  thoracocentise.  —  (Nous 
publierons  ce  discours  dans  un  prochain  numiro.) 

M.  OoLMONT,  mădecln  de  Thâpital  Lariboisi^re,  pr6sente  ă  l'Acadâmie  Ies  cceurs  de  deux 
hommes  morls  dans  son  service,  et  sur  l'endocarde  desquels  ii  a  trouvâ  une  masse  considâ- 
nble  de  v^g6talions  pâdiculdes,  longues  et  flottanles.  Ces  v^âtations,  dont  Torigine  et  la 
causen'ont  pu  itre  trouvies,  ne  paraissaientpasproduireparelles-mâmesd'accidentssărieux; 
mais  par  leur  (ragmentation  elles  ont  donni  lieu  ă  la  migration  d'embolies  multiples,  qui  sont 
vennes  oblurer  depuis  Ies  capillaires  jusqu'aux  vaisseaux  d'uD  mediocre  volume,  et  ont  amenâ 
des  tuETusions  sanguines,  des  infarctus,  des  ramollissements,  etc,  qui,  dans  Ies  deux  cas 
observis,  ont  amenă  Ia  mort. 

M.  Oulmont  pense  que  ces  deux  faits  pourraient  se  rapporter  ft  une  variata  particuliâre 
d'endocardite,  qu'on  appellerait  endocardite  vâgătante.  Cette  variată  se  rapprocherait  de  Ten- 
docardile  ulcăreuse,  ă  laquelle  elle  ressemble  pr  Ies  formations  emboliques,  mais  dont  elle 
paratt  difTărer  par  la  marche  de  Ia  maladie  et  Ies  symptâmes  gănăraax  typholdes  et  pyoliă- 
miqoes  qui  n'ont  pas  616  observăs. 

Obs.  L  —  Endocardite  vigitante.  —  Embolies  multiples.  lUmorrhagies  inlerstitielles.  Infarc- 
tus dans  tepounum,  le  caeur,  tarate.  Oangrine  du  pied  gauche  par  obliliralion  artlrielle. 

Ca  bomnie  de  bîl  ans,  sans  aucune  maladie  antârieure,  ni  rhumatismale  ni  autre,  a  6t6  pris 
trois  Min«iD«  avani  son  entrăe  ă  l'hâpital,  d'oedâme  des  jambes,  de  quelques  douleurs  i  l'by- 
pochoodrA  droit,  el  d'un  poiat  de  c6tă  assez  violent,  dont  la  penistance  te  dătermina  ft  entrer 
ă  l'MpltaL 
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A  son  entrte,  oq  constate  Tezistence  d'on  oedtoie  considârable  des  jambeset  descoisses;  Ies 
orteils  et  Ia  surlace  plantaire  du  pied  droit  sont  froids  et  violacte;  ii  existe  ii  la  pe&n  des 
phlyctines  d'apparence  gangrâneuse. 

Toute  la  surface  du  corpa  est  parsemde  de  taches  de  purpura,  abondantes  aux  extrânitis, 
des  ecchymoses  plus  ou  moins  âtendues  se  voient  au  scrotum,  sur  Ie  thorax,  etc  n  existe  nn 
point  de  cdt6  assez  violent  dans  la  r^gion  mammaire  droite.  II  y  a  peu  de  toux,  peu  d'eipee- 
toration,  du  reste  sans  caractere;  mais  le  malade  est  trfes-oppressâ  (&0  resp.},  et  Tanscal- 
tatiOD  râviie  Texistence  de  răles  nombreux  buUaires  et  vîbrants  dans  toute  la  poitrine. 

Le  coeur  ne  paralt  pas  volumineux.  A  I'auscultation,  on  trouve  un  bruit  de  souffle  assez 
fort  vers  la  pointe,  sans  vibrations  ni  impulsions  exagâr^es.  Ces  caractires  n'ont  pas  varii,  le 
souiBe  estdevenu  plus  fort  et  plus  net;  le  pouls  a  tonjonrs  iii  r^ier,  assez  fort  et  a  oadlH 
entre  90  et  iOli,  Le  foie  et  la  rate  sont  volumineux  et  doulourenx  k  la  pression. 

Pendant  Ies  cinq  jours  que  Ie  malade  passa  ă  rhdpital,  Toedâme  des  extrâmitâs  infirioires 
augmenta;  Ia  gangr6ne  de  la  face  plantaire  et  des  orteils  du  pied  gauehe  se  caractârisa;  Ies 
battements  de  Tartare  plantaire  gauehe  sont  rest^  toujours  sensibles.  Les  ecchymoses  sras- 
cutanies  devinrent  plus  nombreuses,  plus  âtendues,  pâlirent  un  peu.  Les  symptAmes  de  con- 
gestion  pulmonaire  et  de  pneumonie  hypostatique  augmentferent;  mais  Ia  fiâvre  resta  toujours 
presque  nulle;  la  tempârature  a  constamment  varia  entre  36*5  et  38°5.  Le  malade  mourut  &  Îs 
suite  d'ua  affaissement  subit. 

A  Yautopsie,  on  trouva  d'abord  ane  bypertrophie  assez  considirable  du  ventricule  gauehe; 
puis  on  d^couvrit  un  grand  nombre  de  vâgâtations  volumineuses  siâgeant  sur  les  valvules  aor- 
tiques,  Ies  cordages  tendineux  et  la  valvule  mitrale.  Les  vâgâtalions  si^ent  sur  la  face  ventri- 
culalre  des  valvules  aortiques  et  naissent  de  toute  la  surface  de  ces  valvules ;  en  nombre 
variable  jusqu'ă  trols  ou  qnatre,  elles  sont  p^diculies,  sessiles  ou  filiformes ;  pelques-unes 
sont  mobiles  et  flottantes ;  leur  longueur  varie  depuis  IMtat  miliaire  jusqu'ft  1  ou  2  centimfetres; 
quelques-unes  se  bifurquent  et  se  trifurquent.  —  Sur  Toriflce  mitral  et  ses  valvules  on  trouve 
un  semis  de  vâgâtations  aplaties,  mais  poussant  des  prolongements  efB16s  et  flottants.  Ces  vâg^ 
talions  sont  formâes  par  des  granulations  miliaires  accoMes  et  se  dâsagrdgent  avec  facilit&  — 
Le  ventricule  droit  prăsente  dans  son  âpaisseur  une  petite  tumeur  piriforme  qui  couvre  une 
cavilâ  reufermant  une  matiâre  puriforme,  qui  paralt  6tre  un  infarctus  en  voie  de  râgression. 

II  y  a  des  infarctus  dans  la  rate,  les  reins,  avec  oblit^ration  des  art^res  correspondantes. 
Le  fote  est  volumineox,  oongestlonne,  avec  une  teinte  ecchymotique,  sans  infarctus.  Les 
artferes  sont  oblitărtes  dans  leurs  extrămit^s  capiilaires;  et  particuliărement  dans  l'artfcre 
plantaire  externe  du  pied  gauehe,  on  trouve  des  caillots  rougeâtres  adh^renls. 

Cette  observation  est  un  type  de  Tendocardite  v^dtanle:  vigdtatîons  cardiaqnes  nom- 
breuses, embolies  mulliples  dans  la  plupart  des  organes,  jusque  dans  les  capiilaires  de  la 
peau ;  embolies  dans  les  viscferes  ayant  d6lermin6  des  accidents  mortels,  sans  flftvre,  sans  acci- 
dents  typholdes  ou  septicâmiques;  ces  derniers  caract6res  sont  insofflÎNints  pour  la  dit^rencier 
de  Tendocardite  ulcâreuse. 

L'observation  suivante  est  moins  caract6ris6e  que  la  prâcădente.  Le  malade  a  offcrt  des 
symptfimes  fdbriles,  d'apparence  typholde,  lr6s-prononc&;  mais  comme  ii  n'a  «6  trouvâ  que 
des  vâgdlations,  et  nulU  ulciratim  sur  Tendocarde,  M.  Oulmont  se  demande  si  Mat 
typholde  n'a  pas  m  un  symptflme  ultime,  ou  si  on  ne  doit  pas  le  rattacher  ă  l'enciplialite 
hâmorrhagique  qui  a  it6  constat^e. 

Obs.  n.  —  Endocardite  vlgHmte.  —  Accidents  typhoides.  —  EnctphaUU  lUmorrhagi^ue, 
Embolia  dans  tous  les  vischres,  mec  infarctus. 

Un  jeune  homme  est  apportS  ft  l'hdpital  en  proie  ă  une  flfevre  violente  et  dans  un  coma 
complet.  Le  pouls  est  trfes-frâquent  (120);  Ia  temp^rature  tr6s-^lev6e;  ii  n'y  a  aucun  rensei- 
gnemenl,  et  le  malade  ne  răpond  pas  aux  questions.  II  est  immobile  sur  le  dos,  pousse  de 
temps  en  temps  des  cris  inarticulis.  Les  pupilles  sont  dilaties.  Ies  narines  pulv6rulentes.  Les 
bras  sont  demi-fl6chis  et  contractur^s,  les  jambea  allongdes  et  raides,  la  tftte  renverete  sar  la 
nuque  comme  dans  l'opislhotonos.  La  bouche  est  sfeche  et  fuliglneuse;  le  ventre  est  volumi- 
neux, tr<!s-ballonn6  et  r6sonnant ;  U  y  a  une  diarrhde  lr«s-abondantc,  selles  et  urines  involoft- 
taires ;  la  surface  de  Tabdomen  est  pareemie  de  taches  qui  ressemblent  absolument  aux  tadies 
rosâes  lenticulaires.  Le  malade,  qui  6tait  agonisant  &  la  visite,  est  mort  dans  la  journfe. 

A  Vmuopsie,  on  trouve  le  coeur  Irte-bypertrophiâ,  surtout  dans  le  ventricule  «auche;  d^- 
carde  tr6s-adh6rent  ^         '^ 

Les  valvules  sigmoîdes  sont  saines,  mais  l'orifice  mitral  est  âlargi;  et  sa  valvule  droite.  k 
i'inserlion  des  cordages,  est  le  sidge  de  v6g6talions  de  volume  variable,  depuis  une  lenlffle 
jusqu  ă  un  pois,  p^dicuK,  mais  la  plupart  sessiles;  l'une  est  flottante.  Ces  vte6tations  oat  am 
Burtace  granul6e,  mais  &  contours  lisses ;  elles  paraissent  peu  conslstantes.  Sur  la  valve  ganefae. 

Digitized  by  VjUUy  IL' 


LTMION  MEDICALE.  227 


oa  Toit  UI»  groue  v^tation  pyramidale,  k  base  laige  de  1  oentimitre  cafti,  et  d'une  Icm- 
gaevde  3  centim^tres  et  flottant  librement  dans  le  ventricule.  Au-dessus  de  celle-d,  ii  y  a 
eoam  deux  ou  trois  petiles  v^âtations  grenues. 

l£8  mânioges  soot  tr^adhârentes  aux  circonvolulions  sur  Ies  deux  hdmisphferes.  On  trouve 
trois  ou  qnatre  points  oii  il  existe  de  vâritables  h^orrhagies  mâniogies  circonscrites,  et  de 
dau  ă  qaatre  centimfetres  de  diamfetre.  Au-dessous  la  substance  c^r^brale  est  trte-fortement 
piquetto  et  renferme  dans  Ies  points  correspondants  soit  des  tacbes  hămorrhagiques  peu  6ten- 
daes,  Eoit  des  infarctus  avec  ramollissement  câr^bral  circonscrit.  —  Les  poumons,  Ies  reins,  le 
Ine  reofeiment  des  infarctus  dans  lesquels  on  dislingue  nettement  le  vaisseau  oblitera  au  mi- 
licD  (Tun  exsndat  plus  ou  moins  orgaidsâ. 

—  La  s^ance  est  levâe  ft  cinq  beures. 


JOURNAL  DES  JOURNAUX 


Qţutqua  moU  sur  ta  thtrapadique  de  la  variole,  par  le  doetenr  Cersot  (de  Laogres).  — 
L'adde  ph6nique  n'est  pas  inutile;  il  paratt  agir  constamment  en  diminuant  Tabondance  de  la 
npporation  dans  les  boatons,  et,  comme  cons^ence,  en  attânuant  la  fiăvre  de  suppuratlon; 
b|Niriode  de  suppuration  se  tronve  ainsi  plus  courle,  et  Ia  maladie  plus  vite  jagâe. 

Le  traitenoent  par  Pacide  phânique  conibat  donc  assez  elllcacementnne  des  canses  de  mort 
diiB  la  Tariole :  Peitrâme  abondance  de  la  suppuration. 

Le  purpura  hemorrhagica  n'a  jamais,  dans  la  pratiqae  da  doeteur  Cersof,  €16  conjuri  par 
i'idde  {riiiniqne. 

Contre  cette  terrible  complication,  lorsqu'elle  se  produit  dis  le  dibut  de  la  maladie,  Tau- 
leur  cherchant  ă  provoquer  une  ^niplion  artifîcielle  par  un  rdvulsif  puissant,  s'est  antU  k 
rbuile  de  croton ;  il  prescrit  des  frictions  sur  le  tronc  avec  80  goultes  de  cette  huile,  et  obtient 
ainsi  dans  des  cas  dâsesp^râs,  des  iruptioni  superbes  et  des  risuUcUt  heureux.  11  n*a  jamais 
(keni  de  phânomiaes  d'absorption  ni  d'efTets  purgatifs.  Les  larges  văsicatoires  et  Ia  pom- 
niade  slibite  employ^  comparativement  n'ont  pas  donnâ  d'aussi  bons  râsultats  que  rhuile  de 
crolon.  (Voy.  BuUdin  de  thirap.,  16  juin  1872,)  —  J,  J. 

Ott  eaux  distilUes  tmployiet  comme  vMcules  des  eoUyres  et,  en  parHcuUer,  de  Ceau  dis- 
tilUt  de  Umande,  par  H.  le  doeteur  Deliodx  de  SAViGiac.  -^  L'autenr,  examlnant  les  diversei 
eux  dfetilKes  prrâcrites  comme  v6hicDle  de  collyre,  recommande  avec  raison  de  prâKrw 
TuD  distillte  simple  lorsqu'il  s'agit  de  dissoudre  des  sels  mâtalliques  coagulants  tels  que 
fuoUte  d'argent,  le  sulfate  de  zinc,  le  sulfate  de  cuivre,  Talun,  etc;  il  admet,  au  contraire, 
les  tanx  distillâes  de  plantes  aromatiques  ou  inodores  comme  v^iiicule  des  sels  formăs  par  Ies 
m^laox  alcalins  :  borate  de  soude,  chlorale  de  potasse,  chlorure  de  sodium,  chlortaydrate 
d'ammoniaqne,  etc.,  et  ausd,  comme  dissolvants,  des  sels  d'alcaloldes  ou  des  divers  extraits. 

U  considere  Teau  distillie  de  laurier-cerise  comme  irritante,  surtout  lorsqu'elle  n'est  pas 
tlendue  d'eau;  il  en  proscrit  Tusage  dans  les  coUyres;  ce  qul  nous  semble  ane  opinion  un 
peo  ibtolae. 

L'ean  distillto  de  lavande  Iui  parait  prâfărable  k  celle  de  rose,  et  le  but  principal  de  son 
Innil  est  dVn  introduire  Tosage  dans  Toculistique.  (Voy.  BtUUtin  de  thirap.,  15  juia 
1871)  -  J.  J. 

Sv  Cestenee  d'absitdht,  par  H.  le  doeteur  Th.  RODSSEL,  membre  de  TAssemblte  naţio- 
nale. —  Il  ne  faut  pas  donner  aux  mols  essence  d'absînthe  une  valeur  scientifique.  La  loi  s'est 
tenie  de  la  langue  industrielle  et  commereiale ;  elle  a  voulu  dâsigner  et  proscrire  un  produit 
ippeM  ettmce  (Cabsinthe  par  les  fabricants  et  par  les  liquoristes,  et  qui  a  pris  dans  ces  der- 
uen  temps  une  importance  croissante  pour  la  prâparation  des  absinthes  commnnes.  Ce  pro- 
duit est  fabriquâ  en  grand  dans  divers  dgpartements  par  la  distillation  en  pr^sence  de  l'eau 
k  la  gnnde  et  quelquefois  de  la  pelite  absinthe.  L'essence  d'absinthe  non  rectifice  se  vend  k 
i^Mn  de  65  fr.  le  kilog.  Cest  elle  qui  sert  k  fabriquer  Ia  liqueur  d'absinthe  par  simple  mâ- 
luge  nee  Falcool  âtendn.  Cette  liqueur  est  colorie  par  une  infusion,  soit  de  petite  absinthe, 
nit  toot  «implement  de  luzerne  et  d'ortie. 

Des  oc^ications  donndes  par  M.  Th*.  Roussel,  11  nous  paratt  ressorlir  que  Ia  langue  indus- 
trielle, k  langue  I^ale  et  la  langue  scientiGque  sont  bien  d'accord  pour  dâsigner  le  produit 
en  qontiOD,  qui  est  r^ellement  de  Vessence  d'absinthe.  (Voy.  Joum.  de  pharm,  et  de  chim., 
inllet  1873.)  —  J.  J. 

*r-l»  eUn^le  point  de  fitsion  d'unt  cire  vigitate  miginaire  du  Japon  et  sur  Vemploi  de 

"tttiţt  «•  pharmacie,  par  M.  le  doeteur  Rocchbr,  pharmacien  principal  de  1"  classe.  — 

L«Ăi.4Bl4>on  ottxt  deux  points  de  fosion.  Tun  ă  +  5A°,  lorsqu'elle  est  chauffâe  lente» 
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ment ;  l'aatre  i  +  &3*  lorsqu'elle  est  chauffâ«  brusqnement  aprts  avoir  iit  d'abord  chauff^ 
pois  refiroidie.  r^  cire  d'abeilles  fond  entre  62*,5  et  6&.  La  cire  du  Japon  fonrnit  un  carat  qoi 
pourrait  fondre  entre  +  37*  et  +  38%  tempârature  du  corps  humain;  parcong6qutDt,lec«nt 
ne  pourrait  pas  remplacer  celui  dont  la  base  est  la  cire  d'abeilles,  et  qai  ne  commenct 
ă  fondre  qu'ă  +  42*  ou  +  &8*.  —  {Journ.  de  pharm.  et  de  chimie,  juillet  1872.)  J.  J. 

Paralysie  de  la  vessie  consicutive  ă  un  empoisormement  par  Copium.  GiUrism  par  Filit- 
triciU}  par  le  docteur  Pukreson.  —  Un  jeune  homme,  qui  avait  pris  15  grammes  de  landa- 
num,  eut  des  sjmptdmes  de  narcolisme  qui  câd^rent  &  un  traitement  convenable,  mais  It 
Vessie  restait  paralysie,  On  introduisit  une  sonde  mdlallique  dans  le  r&ervoir  urinaire  et  Ton 
fit  passer  le  courant  de  l'appareil  de  GaifTe  en  appliquant  l'un  des  pdles  sur  rextrâmit^libreile 
la  sonde  el  Tautre  sur  la  râgion  hypogastrique.  L'am^lioratioB  se  manifesta  dte  la  premia 
stonce  d'ilectrisation ;  apr&s  six  sâances,  qui  eurent  lien  en  trois  jonrs,  le  malade  6tait  com- 
pl^tement  gu^ri. 

Si  le  cath^t^risme  ^lait  impossible,  Tautenr  conseillerait  de  placer  un  excitatear  dans  le 
rectum  et  Fautre  sur  Thypogastre.  (Yoy.  BuUetin  de  t/Urap.,  15  juin  1872.)— J.J> 


FORMULAIRE 


PiLULBS  CONTRE  LA  RÂTENTIOM  D'DRIMB.  —  HORION. 

Extrait  de  belladone O  gr.  03  centigr. 

Extrait  alcoolique  de  chanvre  indien.  .  .       O  gr.  15  centigr. 

Bromure  de  potassium O  gr.  30  centigr. 

Camplire. O  gr.  10  centigr. 

F.  8.  a.  15  pilules. 
Cinq  par  jour  dans  la  r^tention  d'urine  dne  ă  un  r*tr6cissement;  passer  dans  rorfctliredei 
bougles  de  plus  en  plus  volumineuses.  —  N.  G. 

Eph^m^rldes  lledieales.  —  8  AODT  1726. 

La  i^uohetse  d'orldaos  meurt  des  suites  de  couches  ă  l'ftge  de  32  ans.  «  Madame  LinţluOi 
premi6re  «ccouoheuse  et  sage^fenune  de  THâtel-Dieu,  qui  a  plus  d'expirience  que  tsosW 


mort.  »  (Journal  de  Bărbier ;  I,  2M.)  —  A.  Ch. 


Id 


AssociATiON  oiN^RALE.  —  Lcs  Soci^t^  localcs  du  Finistfere,  du  Nord  et  de  raiT(»*«^ 
înent  de  Tonlon,  ont  adress^  une  letlre  aux  Dăputăs  de  leur  dăpartement  ponr  •''^ 
d'appuyer  l'amendement  de  MM.  Bouisson  et  Chevandier  en  faveur  de  TadmissiMi  de  oMe- 
cins  dans  Ies  commissions  administralives  des  hdpilaux  et  hospices. 

Soci6t4  mjSdicalk  des  H6piTAnx(3,  rue  de  l'Aibaye,  ă  3  heures  1/2  P''icisei')-~P'^" 
Jour  de  la  tiance  du  vendredi  9  aolU  1872  :  Communication  au  sujet  des  râles  cr^P'**" . 'j^ 
M.  CorniL  —  Conlribulion  ă  mudc  de  la  syphilis  constitutionnelle  ayant  pour  accident  p 
le  chancre  mou,  par  M.  Vidai. 

Par  dăcision  de  la  Sociâti,  la  prochaine  sâance  aura  lieu  le  11  octobre. 

—  La  8oci«l«  medicale  d'6mulation  de  Courtrai  a  jug«,  dans  ta  rtance  do  **  J'*'^. 
mâmoires  qui  lui  ont  6t6  adressfis  pour  le  concours  ouvert  en  1870  snr  Ia  ^*^'*'" jT^jii 
«  Faire  l'histolre  de  Jean  PalTyn,  sa  vie,  ses  travaux,  et  Tinfluence  qu'ils  ont  exerw*  w 
m^decine  de  son  temps ;  —  apprdciatlon  de  ses  litres  k  Tinvention  du  forceps.  »    .     J^^ 

Contorni6ment  aux  conclusions  de  Ia  commission  chargâe  de  Pexamen  des  ""^""'''„«ifr 
rfeolu  de  ne  pas  accorder  le  prix  et  de  maintenir  la  question  au  concours,  aux  m*»»' '"" 
tlons,  jusqu'au  1"  marş  1874.  «Ajdenl 

Les  ouvrages  devront  parvenir  avânt  cette  date  {t  M.  le  docteur  Lagae,  â  Courtr^»  P"**^ 
honoraire  de  la  Socidt^,  ^ 

Les  auteurs  des  mâmoires  antirieurement  refus  et   d6jă  examina  P'""**"''xil«ir  p* 
reprendre  avânt  le  1"  janvier  1873,  cliez  M.  le  docteur  Lagae ;  mais  ils  dsrronl  ^"^^ 
des  citations  que  le  mâmoire  reclamă  est  bien  leur  oeuvre,  et  d^clarer  lenr  no"»»  ^ 
sirM  par  Touverture  du  pli  cachetâ  joinl  au  mâmoire. 

U  girant.  G^j^^ 
PARI».  —  Trpograpbte  F^Lix  IUltbstb  et;c*,  rue  de»  Deus-Porles-Salnt-Sauveur»  **• 
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M.  Ddplat,  professeur  agrâg6. 

»B  U  P£kI-&KTHBlM  SCA»BLO*BDH£feALB, 

Leton  recueillie  par  Gustave  Richelot,  aide  d'anatomie. 

MeAsieura, 

I«  veux  Vous  entfetcnîr  aujourd'hui  d'une  affeclion  asăez  fr6quente  de  l'epaule, 
mal  connue  de  la  plupart  des  chirurgiens,  et  dont  l'homme  couche  au  n*  42  de  la 
salle  Seint-Louis  nous  offre  en  ce  moment  un  exemple  interessant.  J'exposerai 
fabord  devant  vous  l'histoire  de  ce  malade,  j'examinerai  avec  details  Ies  symptSmes 
qii'il  preaente,  et  cette  analyse  me  permetlra  de  reconstituer  le  type  de  Ia  maladie 
et  de  vous  en  tracer  un  tableau  assez  complet. 

n  s'agit  d'iin  macon,  âge  de  70  ans,  qui  fit,  ii  y  a  trois  mois,  une  chute  sur  le 
holgiioti  de  l'epaule.  Un  mădecin,  consulte  aussitdt  aprte  l'accident,  ne  trouva  ni 
luiatlon  ni  fracture,  ct  n'lnstitua  aueune  tb^rapeutique  active. 

Cependant,  cette  contusion  fut  suivie  d*une  vlve  douleur,  d'une  gSne  conside- 
rable  danS  Ies  mouvements,  et  notre  homme  fut  oblige  de  garder  un  repos  absolu. 
Quel(jne  temps  apres,  Ies  mouvements  exasperant  sans  cesse  la  douleur,  ii  alia 
consulter  k  rh6pital  Saint-Louis,  oti  on  lui  prescrivlt  des  ventouses  scariQees  et  des 
fHcti(msaveC  le  baume  tranquille.  Cette  m^dication  n'amenaaucun  soulagement; 
tout  travairătait  impossible;  Ies  mouvements  de  I'ăpaule  produisaîent  au  pourlour 
de  la  Jolntufe  des  craqueffients  qui  augmentaient  l'inquietude  du  malade;  aussi  se 
dâclda-t-il  â  entrer  â  la  Pitl6  le  13  juillet  dernier. 

Vous  flj'âv6z  vu  examiner  cet  liomme.  II  ne  prâsente  aueune  deformation  du 
liioigilon  de  l'epaule,  qu'on  l'examineen  avânt,  enarriere,  ou  lateralement.  Mais 
ii  se  plaint  de  gene  et  de  douleur,  spontanee  ou  provoquee  par  Ies  mouvements  et 
lapressioD.  fitudions  donc  avec  detaîl,  d'une  part,  Ies  mouvements  de  l'epaule; 
d'aulre  part,  la  sensibilii^  pathologique  accusee  par  notre  malade. 

ătude  des  mouvements.  —  Vous  connaissez  Ies  mouvements  de  l'epaule  â  l'etat 
nonnal.  Vous  savez  que  I'articulation  scapulo-humerale,  douee  de  mouvements 
tf^tendus,  est  rangee  dans  la  classe  des  enarthroses,  bien  qu'elle  dilTere  profon- 
dement  du  veritable  type  des  dnarlhroses,  l'articulalion  coxo-femorale.  Mais  la 

FEUILLETON 

C&VSEBIBS 

tn  tflddefit  aussi  pănible  que  triste  s'est  produit  cette  semaine.  Les  journanx  politiques  ont 
retenti  d'ooe  querelle  grave  entre  deux  professeurs  de  notre  Facultd.  Les  răcriminations  ont 
8W  Tives  et  amferes;  peuWtre  m6me  ă  I'heure  oii  j'6cris  ces  lignes  le  diffdrcnd  qui  s'enve- 
nlmalt  de  jour  en  jour,  s'est-il  aggravă  davantage;  car  sar  la  pente  oii  s'dtalent  plac6s  les 
ASnt  adversaires,  les  choses  pouvaient  aller  Irfes-loin.  Ainsl  Ie  semestre  d'^ld,  trfes-mal  com- 
MWice  par  l'agitation  et  la  revolte  des  «Ifeves,  flnlt  plus  mal  encore  par  la  dissension  enlre 
teW8  professenrs.  Incident  d^plorabie  et  peu  fait  assurtSraent  pour  rappeler  ă  la  discipline,  au 
deroir  et  au  respect  les  ^Ifeves  d'une  dcole  si  profonddment  perturbâe  que  toute  cârfimonie  de 
CODnoenoemeut  ou  de  fln  d'ann^e  y  est  devenue  impossible.  Plus  de  dislribullon  de  prix, 
tflOt  de  tributs  de  regrets  ă  la  măraoire  des  professeurs  enlev^s  par  la  mort.  Toute  solennit6 
W  faiterdite,  car  une  r6unlon  d'^ieves  dans  le  grand  amphithdâtre,  c'est  le  bruit,  le  tapage  et 
lettimulte. 

ijat  cern  qvtf  veulent  connaltre  flncident.  Son  origine  et  sa  nature,  aient  Ia  bontâ  de  les 
ehwrtier  lă  oO  ii  s'est  produit,  c'est-ă-dire  dans  la  Presse  polilique.  Quant  h  nous,  ii  nous 
riţâgue  de  rindiquer  autrement  Les  contendants  ne  dcmandenl  rien  h  la  Presse  medicale, 
ti I^esse  medicale  ne  leur  doit  donc  rien.  .S'ils  s'lmagincnl  qu'il  est  utile  et  intâiessant  pour 
M'ffăflWâserleurs  ricriminations  ou  leur  justification  h  la  Presse  polilique,  c'est  leur  alTaire 
tfwktb  nfllrfi.  Mais,  qu'ils  le  sachent  bien,  en  fait  de  deontologie  professionnelle,  ce  n'est  pas 
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cavite  de  reception,  repr&entee  ici  par  la  surface  presque  plane  de  la  cavite  gle- 
noîde,  est  complel6e  par  la  voute  acromio-coracoîdienne,  ou  la  tete  humerale  s'en- 
fonce  dans  Ies  divers  mouvements,  principalemenl  dans  l'abduction. 

Le  squelette  de  l'epaule  revet  la  forme  d'un  levier  angulaire,  dont  la  pârtie  ver- 
ticale, representee  par  le  scapulum,  est  reliee  a  la  pârtie  horizontale  au  point 
d'union  des  articulations  acromio  et  coraco-claviculaires.  L'omopIal«,  facilement 
mobile,  s'associe  dans  une  certaine  mesure  aux  mouvements  de  l'humerus.  Les 
mouvements  dont  les  deux  branches  du  levier  sont  alors  animees,  ont  pour  centre 
l'articulation  sterno-claviculaire,  et  leur  mecanisme  est  comparable  â  celui  du  mou- 
vement  de  sonnette. 

Dans  le  mouvement  normal  d'abduction,  l'humerus  peut  atteindre  l'horizontale 
sans  que  Tomoplate  cesse  d'^tre  immobile.  Mais,  au  delă  de  ce  point,  l'omoplate 
estentrainee  et  s'ecarte  du  tronc;  cela  tient  ă  la  contraction  synergique  desmuscles 
de  l'epaule,  et  â  ce  que,  la  tete  humerale  alteignanl  l'extremite  inferieure  de  Ia 
cavite  glenoîde,  le  corps  de  l'humerus  vient  arc-bouter  par  sa  face  externe  sur  le 
bord  de  l'acromion.  Ce  mouvement  d'elevation  du  bras  a  nne  telle  importance  que 
nous  Irouvons  sous  la  voAte  acromio-coracoîdienne  une  bourse  synoviale  destinee  â 
le  favoriser.  Cette  bourse  est  interposee  a  la  voute  et  â  l'extremite  sup^rieure  de 
l'bumerus,  revetue  de  son  perioste  et  de  ses  inserlions  musculaires.  Un  peu  plus 
bas,  l'extremite  humerale  est  separee  de  la  face  profonde  du  deltoide  par  un  tissu 
cellulaire  tres-lâche,  qu'on  pourrait  presque  considerer  comme  une  seconde  bourse 
sereuse  ă  larges  mailles,  et  destinee,  comme  la  precedente,  â  favoriser  le  glisse- 
ment  de  l'extremile  humerale  sur  les  parties  qui  l'entourent. 

En  resume,  de  cette  etude  anatomique  se  degagent  deux  faits  principaux  :  d'une 
part,  l'humerus,  dans  le  mouvement  normal  d'abduction,  attetnt  l'horizontale  sans 
entralner  l'omoplate,  et  l'entratne  aussit6t  que  ce  point  est  dipasse;  d'autre  part, 
l'extremite  superieure  de  l'humerus  glisse  sous  la  voute  acromio-coracoîdienne,  et 
8'y  enfonce  k  mesure  que  le  bras  s'ileve,  et  ce  mouvement  est  farorisâ  par  la  pre- 
sence  d'un  tissu  cellulaire  lâche  et  d'une  bourse  sereuse. 

Nous  n'ajouterons  qu'un  mot  sur  les  autres  mouvements  de  l'epaule.  Comme  le 
precedent,  ils  se  produisent,  dans  une  certaine  limite,  sans  entralner  l'omoplate, 
et,  ăhs  que  cette  limite  est  depassâe,  l'omoplate  se  meut  avec  Thum^rus.  La  rota- 
tion,  mouvement  assez  limita  dans  l'epaule,  se  fail  presque  sans  aucune  partlci- 
pation  de  l'omoplate,  lorsque  toutes  les  parties  sont  saines. 

la  Presse  politique  qui  lait  et  qui  fixe  Topinion  medicale.  Le  mâdecin  austere  ne  va  pas  cber- 
cher  la  nolion  de  ses  devoirs  et  de  ses  droits  dans  ces  milieux  d'agitation  oA  hommes  et  choses 
ue  sont  jugăs  que  par  les  passions  et  les  inl^rdts  des  partis.  Pour  les  m^ecins,  professionnel- 
lement  parlant,  11  n'y  a  de  juges  possibles  que  des  mâdecins.  Aussi,  quand  ă  Toccasion  de 
l'incident  qui  se  răveille  aujourd'hui  nous  avons  vu  le  principal  intâress6  ne  pas  en  appeler  k 
ses  pairs  et  ses  pairs  resler  silencieux  et  inertes,  nous  avons  cru  devoir  doos  d^sint^resser 
compl^tement  de  celte  aCTaire  et  la  laisser  dans  la  p6nombre  oii  volontairement  on  Ta  placto. 

Ali  I  qu'est  devenne  cette  ancienne  Facultâ  de  Paris  doot  notre  coUaborateur  Achille  Che- 
reau  nous  disait  nagufere,  ici  rnâone,  et  d'une  faţon  saisissante,  la  sollicitude  et  la  vigilancel 
Avec  quelle  ardeur  elle  accourait  au  secours  de  celui  de  ses  membres  injustement  accus^l 
avec  quelle  impitoyable  sâvâfitâ  elle  expulsait  de  son  sein  celui  qui  avait  failli  ă  ses  devoirs 
professionnels!  Et  avec  quelle  dignit^,  quelle  solennilâ  s'accotnplissaient  ces  confraternels  oa 
rigoureux  devoirs  1 

Aujourd'hui  ces  questions  ne  se  jugenl  plus  dans  le  calme  et  ie  silence  du  temple,  elles 
s'agitent  dans  les  r^ons  tourment^es  de  ia  polilique,  dans  des  journaux  brftlants,  et  ces  exci- 
talions  tombant  sur  une  mati^re  aussi  inflammablc  que  Tesprit  de  nos  6i6ves  y  produisent  ces 
ti'oubles  et  ces  dăsordres  p^riodiques  dont  nous  sommes  les  t^moins  impuissanls  et  attrist^s. 
Morle  est  la  discipline,  mort  le  respect.  Tout  prâiexte  est  bon  ă  l'insubordination ;  s^v6rit6 
pr^tendue  excessive  des  professeurs  aux  examens,  matiâres  d'itudes  trop  difficiles,  sujels 
d'inlerrogalions,  croyances  religieuses,  sympathies  poliliques,  tout  sert  de  motif  ă  Tindisci- 
pline  el  au  scandate.  On  a  vu  des  professeurs  forc^s  de  se  colleter  avec  des  61&ves  dans  U 
roiir  de  t'fcole.  Falt  plus  incroyable :  un  616ve  ajournă  ă  son  examen  a  envoy^  un  cartel  et 
( ei  t^moins  ă  I'un  de  ses  examinateurs !  Vous  verrez  qu'on  demandera  bientdt  Mection  des 
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Tel  est  l'ătat  normal.  Voyons  maintenant  si  Ies  mouvements  spontanâs  ou  proTO- 
qu^,  chez  notre  malade,  repondent  au  type  que  nous  venons  de  decrire. 

Mottvemenis  spontanSs.  —  Dites  au  malade  de  porter  altemativement  ses  deux 
bras  sur  sa  tfite,  et  examinez-Ie  en  vous  plaţant  derriere  lui,  afin  d'observer  ce  qui 
se  passe  du  c6te  du  scapulum.  A  gauclie,  c'est-â-dire  du  c6te  sain,  l'humerus 
s'eleve  et  atteint  l'horizontale  sans  que  Tomoplate  ait  bouge;  ă  droite,  au  contraire, 
ă  peine  l'humerus  a-t-il  fait  avec  Ie  tronc  un  angle  de  45o  environ,  que  I'omoplate 
soit  le  monvement.  Le  malade  eprouve  d'ailleurs  une  certaine  difliculte  ă  atteindre 
sa  f^te  avec  la  main  gauche ;  cependant  ii  y  parvient,  et  c'est  la  un  point  important 
ă  noter,  car,  si  nous  avions  examine  cet  homme  sans  Iui  faire  6ter  ses  vetements, 
noos  aurions  pu  Stre  trompes  en  voyant  que  ce  mouvement  s'executait  â  Ia  rigueur, 
et  croire  seulement  â  une  douleur  rhumatismale. 

Ce  n'est  pas  seulement  le  mouvement  d'abduction  qui  est  gene  chez  notre  ma- 
lade. Qu'il  porte  son  bras  en  avânt  ou  en  arriere,  ă  peine  Ie  mouvement  est-il  com- 
mence  que  Ie  scapulum  est  enlraine.  C'est  ce  qu'on  voit  bien  surtout  en  falsant 
contracler  le  sculptor  ani,  c'est-ă-dire  lorsque  Ie  bras  se  porte  ă  Ia  fois  en  arriere  et 
dans  Ia  rotation. 

Mais»  pour  mieuz  nous  rendre  compte  de  l'etendue  et  de  Ia  nature  de  ces  mouve- 
ments, nous  pouvons  Ies  provoquer  en  fixant  I'omoplate  avec  une  main.  Qu'arrive-t- 
11  dans  ce  cas? 

Mouvements  provoquis.  —  Si,  maintenant  solidement  I'omoplate  avec  la  main 
gauche,  vous  faites,  avec  l'autre  main,  executer  au  bras  Ies  divers  mouvements, 
aassit5t  que  le  scapulum  est  entraln^,  vous  Ie  sentez  se  deplacer  sous  vos  doigts,  et, 
en  essayant  de  vous  opposer  â  son  deplacement,  vous  jugez  de  la  force  avec  laquelle 
ii  est  entralne.  Commandez,  dans  ces  conditions,  un  mouvement  d'abduction,  vous 
voyez  d'abord  l'humerus  s'ecarter  du  tronc,  puis,  aussitot  qu'il  fait  avec  celui-ci  un 
angle  de  45o,  vous  sentez  I'omoplate  se  mouvoir,  de  telle  sorte  que,  si  le  mouvement 
continue,  I'omoplate  vous  6chappeforc6ment;  Ie  seul  moyen  de  Ie  conserver  sous 
vos  doigts,  c'est  d'arrâter  le  mouvement  d'abduction.  II  en  est  de  mSme  des  autres 
mouvements  de  l'epaule ;  ainsi,  vous  constatez  que  Ia  rotation  est  presque  impos- 
sible  sans  que  le  scapulum  se  meuve  immediatement. 

Je  dois  attirer  votre  attention  sur  un  autre  signe,  qu'on  perţoit  iegalement  pen- 
dant Ies  divers  mouvements  de  l'epaule,  c'est  Ia  eripUalion.  Mais  ce  phenomene 
est  peu  remarquable  chez  notre  malade;  Ia  crepilation  que  nous  avions  sentie  hier 

proTesseurs  par  Ies  6\b\ea,  et  par  eux  aussi  Ia  distribntion  des  prix  et  râcompenses.  Ce  der- 
nier  lait  vient  de  se  passer  aux  ăcoles  communales  —  j'allais  dire  conunuDardes  —  et  lalques 
de  Lyon.  Le  premier  prix  de  bonne  conduite  a  ât^  d^m6  ă  uoe  aimabie  petite  fille  qui  avait 
jel6  des  pierres  k  un  prâtre  en  Tinsultant 

Franchement,  nous  sommes  trop  «  r^trogrades  »  pour  trouver  tout  cela  beau  et  dipe  d'en- 
cooragements.  II  est  vrai  que  nous  ne  comprenons  rieu  au  progrte;  on  nous  signifiecela  deux 
ou  trois  fois  par  semaine. 

Biais  voilă  que  nous  entrons  forcâment  dans  une  p^riode  d'apaisement,  car  tous  Ies  combats 
poQiTODt  bien  finir  iaute  de  combattants.  Mardi  dernier,  Ies  rangs  s'ătaient  singulidrement 
^daircis  ă  1' Acadămie ;  ă  la  Facull^,  Ies  cours  sont  terminâs ;  en  grand  uombre  dos  confrâres 
sont  d4j&  pârtia  ou  s'apprâtent  k  parlir.  D'ici  au  15  octobre,  attendons-nous  au  calme  plat 
des  vacances.  S'il  se  trouve  dans  la  chrâtientă  medicale  un  confrire  assez  charitable  pour  me 
permettre  de  boucler  aussi  ma  malle,  qu'il  se  prâsente  donc,  je  lui  passerai  la  piume  avec 
enihoasiasme.  II  y  a  de  Tagacement  et  du  nâvropathisme  dans  Tair  de  Paris,  ii  est  salutaire 
de  temps  en  temps  de  s'en  âloigner  et  d'aUer  demander  un  peu  de  s^dation  h  l'air  pur  des 
mootagnes  ou  aux  sources  de  nos  bieufaisantes  nalades,  od,  comme  M.  Thiers,  ăl'atmosphâre 
marine  des  cdtes  de  la  Mancbe  ou  du  grand  Oc6an.  Jamais,  dit-oo,  de  mâmoire  d'hydrolo^ 
giite,  nos  stations  thermales  n'ont  vu  une  telle  ailluence  de  buveurs,  de  baigneurs  ou  de 
timpies  touriates.  La  troisifeme  foumte  promet  d'6lre  plus  abondante  encore ;  car  vous  savez 
qoft  Ton  compte  trois  fouraâes  aux  eaux  minărales :  la  premiere,  qui  commence  avec  l'ouver- 
tnre  des  âtablissements,  se  prolonge  vers  la  mi-juillet,  et  qui  comprend  en  g^nâral  de 
vnds  malades  ayant  hăte  de  gu^rir  et  craignant  Tencombrement  et  la  foule.  La  seconde 
~  I  s'accentae  vers  le  milieu  de  juillet  et  se  continue  jusqu'ii  Ia  mi-aoOt.  Cest  la  foum^e 
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«n  rexaminant  n'a  pu  etre  retrouvee  ce  matin.  II  dit  cspendant  l'epnmvttr  dttMtips 
â  autre  dans  Ies  divers  mouvements  du  bras. 

I^iude  de  la  sensibilitd.  —  Tous  Ies  mouvemeoU  que  nous  renens  de  passer  en 
revue,  s'accompagnent  de  douleur.  Cest  d'abord  une  gene,  une  eensation  d'obetacle 
aux  mouvements ;  maia  pour  peu  que  ceunsi  depassent  une  certaina  limite,  Us 
deviennent  douloureux.  Lorsqu'il  est  au  repos,  le  malade  ne  souffre  pas;  maia  Ia 
douleur  s'eveiile  k  la  pression  en  certains  points  determines,  et  cette  douleur  k  Ia 
pression  est  bien  autrement  remarquable  que  celle  qu'ăveillent  Ies  mouvements; 
cile  constitue,  selon  moi,  un  signe  important  de  la  maladie.  Seulement  1«  points 
douloureux  qui  font  rarement  defaut,  ne  sont  pas  toua  bien  marques  dans  Ie  eas 
que  nous  avons  sous  Ies  yeux.  Un  seul  est  conforme  h  la  regie,  c'est  celui  qui  est 
situe  au  niveau  de  l'apophyse  coracoîde.  II  en  existe  un  autreăla  pârtie  postirieare, 
et  c'est  tout.  Je  reviendrai  plus  loin  sur  ce  signe. 

Un  raot  maintenant,  Messieurs,  du  diagnottie  dijţireniiel.  II  ftiut  considftper 
cette  afTection  comme  diCTicile  ă  reconnattre,  parce  qu'elle  est  peu  eonnue  et  ne  se 
trouve  decrite  nuUe  part.  La  premiere  fois  qu'elle  g'est  presentâe  ă  mon  obserration, 
j'ai  cru  avoir  affaire  ă  une  ankylose  flbreuse,  consecutive  ă  une  arthrita  de  I'^paule. 
Mais  l'examen  que  je  viens  de  faire  devanţ  vous  ne  permet  gufere  de  fedra  oette  sup- 
position.  On  ne  trouve  pas  d'hydarthrosa  ou  d'arthrite  fongueuse  ă  Ia  pâriode  d'4t&t, 
qui  ne  s'accompagne  d'une  deformation  quelconque  et  de  douleur  spontanâe  et  &  la 
pression.  Nous  ne  verrions  pas,  dans  un  cas  de  cette  nature,  rhum6rus  se  mou- 
voirsans  gene  ni  douleur  jusqu'ă  une  certaine  limita;  puis,  âpartir  de  ce  point 
şeulement,  entrainer  l'omoplate.  Concluons  donc  sans  hesitation  contre  une  arthrUe 
ă  la  periode  d'elat. 

Mais  notre  malade  pourrait  avoir  eu  anterieurement  une  arthrite,  et  oSHr  aujour- 
d'bui  une  fausse  ankylose  par  adherences  flbreuses  des  surfoces  artioulairea.  C'est 
une  bypothese  que  j'avais  feite,  lorsque  j 'observai  Ies  premier»  cas  de  oette  sffeo^ 
tion;  mais  l'examen  ulterieur  d'un  assez  grand  nombre  de  roalades,  et  une  autopsie 
que  j'ai  pu  iaire  dans  un  cas  semblabie  ă  celui-ci,  m'ont  taW.  rejeter  cette  opinlon. 
Aussi  bien,  le  traitement  que  j'ai  plusieurs  fois  employe  contre  cette  maladie,  Ia 
condamne  absolument.  Souvent  j'ai  rompu  Ies  adherences  qui  mettent  obstaele  aux 
mouvements  de  l'epaule,  en  faisant  exâcuter  au  bras  des  mouvements  violente  pen- 
dant le  sonuneil  anesthâsique.  La  premiere  fois  que  j'usai  de  cette  pratique,  ke 
brides  se  dechirerent  aveo  un  tel  bruit  que  je  orus  avoir  casse  rhumâms.  Le  len- 


v^ritablement  mondaine,  aristocratique  et  du  Mgk  life,  comme  on  dit  dans  nn  langage  ansi 
prâtenlieux  que  barbare.  Aveo  la  moiti6  d'aoCit  apparalt  \%  troisi^me  fonrnte,  qni  se  prolonge 
plus  ou  moins  tard  en  septembre,  selon  la  cl^menoe  de  la  saison.  Cellen;!  se  eompose  de 
runiversit^,  de  la  magistrature,  du  barreau,  du  monde  politique,  de  tons  cenx  enfin  qni 
trouvent  un  peu  de  loislr  dans  cette  sorte  d'intermittence  des  alTaires. 

L'ailluence  a  ătâ  d'autant  plus  grande  cette  annâe  ă  nos  staţiona  thermales  qne  pas  nn  FraiH 
(ais  digne  de  ce  nom  ne  s'est  pr4sent6  aux  eaux  de  TÂllemagne.  II  semble  mSme  que  le  nombre 
dea  ătrangers  s'est  seDsiblement  accru  dans  nos  thermes,  tâmoignage  plus  delicat  encore  que 
celui  de  Temprunt  de  la  sympatbie  du  monde  pour  notre  maiheureuse  France. 

Et  â  ce  propos,  on  s'esl  dispulâ  la  priorit6  des  travaux  et  des  publications  tendant  &  pron- 
ver  que  le  nombre,  la  diversitâ  et  la  nature  de  nos  sources  franţaises  pouvaient  sufBre  ă  toutes 
Ies  indications  thărapeuliqoes  et  nous  exonârer  du  tribut  que  nos  malades  payaient  aux  eaux 
de  TAllemagnc.  Je  ne  conteste  le  droit  de  personne,  mais  je  revendique  pour  ruifioir  M<di- 
CALK  et  pour  moi,  en  particulier,  la  premiere  excilation  qui  ait  i\i  faite  pour  entreprendre  des 
travaux  de  ce  genre  et  l'appel  pressant  qui  tUt  adressâ  ă  cet  objet  aux  ^crivains  competenta. 
Si  l'on  devait  se  vanteretdonner  la  preuve  de  ce  petit  acte  de  patriotisme,  la  preuvene  ferait 
pas  dâfant. 

A  mes  lecteurs  Toulousains  j'adresse  cette  petite  recommandation.  L' Academie  de  mâdecine 
n'a  pas  encore  iXi.  offlciellement  informde,  par  un  membre  de  la  femille,  de  la  mort  de  Tbcno- 
rable  M.  Bousqnet.  L' Academie  ne  connatt  cette  perle  que  par  un  joumal  de  Toulonse,  que 
j'ai  communiquâ  moi-m^me  an  bureau.  Cette  Information  n'est  pas  suffisante.  On  ne  peot 
dfelarer  une  vacanoe*  l'Acaddmie  que  sur  la  notion  certaine  du  d^cfes  d'un  membre.  Or, 
toute  vacance  k  TAcad^mie  suscite  de  nombreuses  candidatures,  et,  pour  que  ces  candidatores 
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dmain,  Tarţicplation  âtait  parfaitemeQt  indemne;  aucune  trace  d'ia{lamma.Uon  no 
$'etait  declaree.  J'ai  constamment  observe  le  mame  r^sultat;  jamai»  Ia  ruptura  des 
adherences  n'a  developpe  lapluspetite  inflamoiatioii  dans  Tarticulation  del'epaule, 
J'arrivai  ainşi  ă  cettQ  conalusion  que  la  maladie  etait  extra-arliculaire,  et  qu'elle 
«eritait  le  nom  de  p4ri-nrtkrile,  Sana  doute  deş  brldes  flbreuses  39  formaie^t  d3iQ9 
la  bourse  sereuse  sous^deltoîdienae  eţ  dana  le  U$au  pellulaire  vojaio ;  toile  ^tait  Ift 
cauao  des  troubles  foncUonnels. 

A  l'appui  de  cette  idee  venait  d'ailleurs  un  court  traiail  de  Jwjavaj  BVX  l'ioQjun» 
«ţljOR  de  la  boursa  sereuşe  aoue^eltoîdienna,  aurvenant  â  la  suite  de  cert^ns 
treuniatisnieB  de  l'^paule,  et  determinant  des  troubles  foialoguşs  ^  ceu^  que  je  jqm 
ţjdecrit^.  Maia  Ies  caa  observeş  par  cet  auteur  sont  des  eţemple«  d'iufJimîmatioa 
9ig09  traitee  par  lea  antipblogistiques  et  rapidement  guivie  de  gueriaon.  IU  dif- 
flrent  done  essentiellemeut  des  caş  dont  je  vQua  parle,  et  qui  wnt  caraclerises  pw 
Ia  prodnction  lente  d'adberences  Qbreuses,  consecutivea  k  un  ţraum^tismo  qui 
(«monte  giineralement  ă  plusieurs  mois  loraque  lea  maladea  viennenţ  QQua  Qonşulter, 
Geu-ici  sont  de  beaucoup  Ies  piua  interessanta. 

Une  autopsie  que  j'ai  faite  &  l'hdpital  Beaujon  ea  1870,  et  ă  laquelle  je  fiiisftis 
allnsion  tont  â  l'heure,  est  venua  fort  heiţreusement  me  doaner  la  conOrmation  dea 
idees  que  j'ai  6mises  devant  vous  sur  la  nature  de  cette  maladie.  Un  homme,  «tteint 
dl  peri<arthrite  de  I'epaule,  consecutive  ă  une  luxation  qui  avait  et9  râduite,  aortit 
sani  âtra  gueri,  et,  s'îtant  livre  â  des  exees  aleooliques,  rentra  rnoursat  au  bout  â4 
quelques  jours.  L'autopaie  montra  d'abord  une  congestion  pulmonaire  intanaa,  k 
laquelle  ii  avait  sncoondw.  Les  deux  epaulea  furent  diss^quâes  aveo  soin  st  oompa* 
rees  entre  elles.  Du  c5t6  sain,  on  trouva  Ia  bourse  sereuse  et  Ie  tissu  cellulaire  SOUB- 
deltoldien,  tels  que  je  vous  les  ai  deorits  tout  ă  l'beure.  Du  c6t6  malade,  tous  les 
muMles  de  Tepaule,  surtout  Ie  deltoide,  etaient  de  couleur  pftla,  et  prisentaient  un 
faibie  degre  d'atrophie.  Le  tissu  cellulairo  sous-deltoîdien,  au  lieu  dea  mineea 
tnvâes  celluleuses  qu'il  ofTre  a  l'etat  normal,  6tait  transforme  en  una  foula  da 
brides  extr6mement  densea,  verilables  cordagee  tondipsux,  reliant  Ia  &oe  profonda 
da  deltoide  aox  tissus  qui  reoouvrent  l'extrânit^  superieure  de  rhumârua,  notam- 
ment  aux  tendons  des  museles  sua-ipineux,  grand  rond  et  petit  rond.  Mfimes  alti« 
ralionsdu  cota  de  la  bourse  sereuse;  des  Inrides  resistantea  obstruaiant  eomplâte- 
ment  sa  cavite.  Un  detail  merita  d'etra  nota  :  les  nerfs  bracbial  outanii  intaroa  at 
cubital  etaient  englobăs  dans  Ie  tissu  fibreux;  ils  avaient  subi  une  strlction  viri* 
•■■n I ^jggggggg,  III    y     11)^  ^  ,^  eaawwwBWBaaa— » 

K  prodaisent  oavertement  et  efiSciellement,  11  faut  qoe  Ia  place  soit  ăidarit  officfellemenl 
Ticante.  Et  comme  cette  dâclaratiqp  de  vacanca  ne  se  fait,  par  convenanoe,  qa*UD  mois  ou 
deox  aprte  le  ă6ekB,  et  que  lea  op^ationi  dţs  secţiona  sont  gtoâralement  lOQgues  «t  labo- 
rjeawa,  H  ftnt  qu'il  s'tooule,  au  asinimum,  lixmois  avânt  qu'un  membre  dfoM^Mitremplafli. 
1|  r  a  done  un  pen  de  cbaritd  de  la  part  de  la  familie  de  H,  Bovsqqet  4  n«  pM  nt«4er  ia 
notification  oiSoielle  de  la  mori  de  ce  respeclable  confrdre. 

Bp|l«in6ride«  IMMIraleii,  -10  A09T  i7$Q. 

Arr«t  du  CQQ^  d*£tat  portant  ced  ; 

•  l^  maitres  en  l'art  et  8r,ieDce  de  la  ohirargie,  qui  exerceront  purement  et  limpleinant 
ienr  profession,  jouiront,  en  gualitâ  de  nolables  bourgeois  des  villes  et  liew(  de  leijr  r^i- 
dEOice,  des  bonneurs,  distinctions  et  privil^es  dopt  jonissent  les  autres  potableş  bourgeois. 
Ds  poorroDt,  en  consdquence,  6lre  pour\'us  des  ofBces  municipaux  des  villes;  ils  seront 
exempts  de  la  Collecte  de  la  Taille,  de  Gnet  et  Garde,  de  Con6es,  et  autres  charges  publiques. 
n  est  d^fendu  de  les  comprendre  â  l'avenir  dans  les  rdles  des  Arts  et  Mitiers,  et  d'assnjettir 
leon  ti^ves  an  sort  de  la  milice.  r 

On  devine  \k  Ia  maln  de  La  Martini^re,  premier  chirargien  de  Louls  XV,  qui  parviat  aiad 
k  anacher  ta  ehirorgie  au  r61e  essentiellement  manuel  qni  Ini  avait  M  Jnsqn'aloM 
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table,  leur  substance  etait  rouge,  injectee,  et  cette  disposition  erpliquait  parfaite- 
ment  un  symptfime  observe  pendant  la  vie,  â  savoir  des  fourmillements  dans  le 
membre  et  surtout  au  niveau  des  deux  derniers  doigts. 

Les  details  dans  lesquels  je  viens  d'entrer  me  semblent  de  nature  k  vous  donner 
une  idee  assez  nette  de  cette  affection.  Aussi  n'essayerai-je  pas,  Messieurs,  d'en 
Fefaire  devant  vous  une  descrlption  complete.  Je  veux  seulement,  avânt  de  ter- 
miner,  attlrer  votre  attention  sur  quelques  points  que  je  n'ai  pasabordesou  sur  les- 
quels je  n'ai  pas  suffisamment  insiste. 

Vous  connaissez  deja  Vitiologie  de  Ia  peri-arthrite.  Cest  va.  traumatisme  dans 
l'immense  majorite  des  cas.  Parmi  Ies  faits  que  j'ai  recueillis,  lă  observations  eom- 
pletes  le  demon  trent  par&itement;  une  ou  deux  fois  seulement,  la  maladie  m'a  para 
developpee  spontanement.  Quant  ă  l'espece  du  traumatisme,  c'est  ordinairemeiit 
une  eoniuiion,  une  cbute  sur  le  moignon  de  l'epaule;  danscertains  cas,  une  tainUin 
violente  du  bras;  sourent  une  luxation,  reduite  sans  encombres,  et  n'ayant  tout 
d'abord  lais86  apres  elle  aucun  desordre  apparent.  Dans  un  cas,  j'ai  vu  la  maladie 
se  developper  ă  la  suite  d'un  phlegmon  diffus  de  Ia  main  et  de  l'avantrbras.  Un 
ărysipele  s'etait  montr6,  avait  gagne  l'epaule  et  y  etait  longtemps  reste  flx6.  Gom- 
pletement  gu4ri  de  ces  accidente,  le  malade  vint  se  presenter  avec  Ies  symptomes 
de  la  peri-arthrite. 

Tous  connaissez  en  grande  pârtie  les  sţftnptâmes.  Je  ne  reviendrai  pas  sur  la 
gdne  des  movvements.  Mais  je  veux  insister,  au  contraire,  sur  les  particularites  que 
presente  la  douleur,  car  notre  malade,  comme  je  rous  l'ai  d6jă  dit,  ne  r6pond 
pas  sous  ce  rapport  au  type  le  plus  frequent.  Les  points  douloureux  ă  peu  preş  cons- 
tants  sont  les  suivants  : 

A.  Si  on  suit  avec  le  doigt,  d'arriere  en  avânt.  Ie  bord  de  l'acromion,  on  ţH'oduit 
une  douleur  vive,  surtout  en  arriere.  Cette  douleur  sur  le  trajet  du  nerf  circonflexe 
pourrait  tres-bien  reconnaitre  pour  cause,  dans  un  certain  nombre  de  cas,  la  com- 
pression  de  ce  nerf  par  le  tissu  flbreux,  ainsi  que  je  l'ai  observe  pour  les  ner&  bra- 
chial  cutanâ  interne  et  cubital,  dans  ie^fsit  reiate  plus  haut. 

B.  L'insertion  humirale  du  deltoide  est  aussi  un  siege  tres-frequent  de  douleur. 
Celle-ci  est  marquee  surtout  dans  Ie  mouvement  d'abduction. 

c.  Le  point  voisin  de  Yapophyse  coracoîde  est  des  plus  importants.  II  repond  a 
rinsertion  sup6rieure  du  biceps,  qui  se  trouve  atteinte  en  m6me  temps  que  Ies  tissus 
sous-deltoîdiens.  Aussi  determine-t-on  une  tres^vive  douleur  ă  ce  niveau,  si  on 
redresse  brusquement  l'avant-bras,  que  Ies  malades  tiennent  souvent  lâg^ment 
flăchi  sur  le  bras.  Ce  point  douloureux,  quoique  tres-frequent,  n'est  cependant  pas 
constant,  puisqu'il  manque  chez  notre  malade.        . 

Un  autre  symptdme,  dont  je  ne  vous  ai  pas  encore  parle,  est  Ia  diformation  de 
l'ipaule,  survenant  au  boutd'un  certain  temps.  Elle  ne  se  montre  pas  tout  d'abord ; 
elle  ne  depend  pas  de  la  peri-arthrite ;  elle  est  due  ă  l'atrophie  des  muscles  de 
l'epaule,  surtout  â  celle  du  deltoide ,  et  cette  alrophie  elle-mâme  reconnalt  pour 
cause  l'inertie  fonctionnelle  â  laquelle  ces  muscles  sont  condamnes.  On  trouve 
alors  le  moignon  de  l'epaule  aplati,  les  fosses  sus  et  sous-epineuses  excav6es.  Cette 
atrophie  doit  âtre  prise  en  serieuse  consideration,  car  Ia  deformation  qu'elle  am6ne 
peut  âtre  une  cause  d'erreur  de  diagnostic. 

Quelle  est  la  graviti  de  la  peri-arthrite?  La  rtponse  â  cette  question  n'est  pas 
facile.  Le  plus  souvent,  la  maladie  n'est  pas  diagnostiquee.  Ie  medecin  prescrit  des 
ventouses  et  des  frictions,  et  la  maladie,  livr6e  ă  elle-m6me,  persiste  indeflniment. 
Les  malades  ne  guerissent  pas,  mais  ils  s'habituent  ă  leur  maladie.  L'ankylose  de 
l'epaule,  comme  vous  le  savez,  est  de  toutes  les  ankyloses  celle  qui  passe  le  plus 
fecilement  inapercue;  car  I'humerus  et  Ie  scapulum,  soudes  Tun  â  I'autre,  se 
meuvent  encore  de  toutes  pieces,  et  Ia  gene  fonctionnelle  reste  supportable.  L^ 
malades  arrivent  donc  â  s'accommoder  de  leurs  mouvements  incomplets.  Peut-Stre 
les  adherences  s'allongent-elles  un  peu  â  la  longue;  ou  plutSt,  l'ankylose  iibreuae 
devient  de  plus  en  plus  solide,  et  l'omoplate  fait  corps  avec  I'humerus  dans  tous  les 
mouvements  de  l'epaule. 
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Cependant  la  pM-arthrite,  lorsqu'on  sait  Ia  reconnaltre,  peut  Stre  gu6rie.  L'indi- 
cation  est  de  detruire  Ies  adh6rences  anormales  qui  unissent  Ie  deltoide  â  Thumâras ; 
qoant  ă  Ies  allonger,  a  Ies  faire  coder  progressivement  par  des  mouvements  com- 
muniqu^s,  c'est  lă  une  idee  qu'oii  abandonne  vite  lorsqu'on  a  tu,  ă  l'autopsie, 
l'epaisseur  et  la  r^sistance  de  ces  tissus  fibreux.  II  vaut  mieux,  ividemment.  Ies 
rompre  en  une  seance.  Pour  atteindre  ce  but,  j'imprime  ă  Thumerus,  pendant  le 
stmuBeil  anesthesique,  de  grands  mouvements  dans  tous  Ies  sens.  Les  adherences 
se  rompent  avec  brult,  et  quelquefois  avec  un  tel  fracas  qu'on  pourrait  craindre  de 
grares  desordres.  C'est  ce  qui  m'est  arrive,  comme  je  vous  Ie  disais  tout  â  l'beure, 
dans  un  cas  ou  je  crus  avoir  firacture  l'humerus. 

Les  brides  ime  fois  rompues,  ii  est  bon  de  surveiller  son  malade  pendant  un  jour 
00  deux ;  puis  ii  faut  reprendre  Ies  mouvements  pour  empdcher  Ia  reproduction  des 
adherences.  On  doit  enQn  lutter  contre  l'atrophie  musculaire  ă  l'aide  des  doucbes, 
des  frictions,  du  massage  et  surtout  de  l'electricite.  Celle-ci,  en  faiaant  contracter 
ehaque  muscle  isolement  et  mouvoir  Thumerus  independamment  de  l'omoplate, 
remplit  parfaitement  toutes  Ies  indications.  Tel  est,  Messieurs,  Ie  traitement  qui 
ffle  parait  Ie  meilleur,  d'apres  les  faits  que  j'ai  observ6s :  c'est  celui  que  nous  allons 
appUquer  k  notre  malade. 

n.B.  —  Le  malade  qui  fait  le  sujet  de  cette  le^on  a  ete  soumis  au  traitement 
indlqu6.  Les  adberences  ont  ete  rompues  pendant  le  sommeil  anesthesique ;  aucun 
accident  inilammatoire  n'est  survenu.  Le  malade  est  actuellement  en  voie  de  gue- 
rison. 

Pour  montrer  que  cette  affection,  generalement  meconnue,  est  cependant  loin 
d'etre  rare,  nous  ajouterons  que,  depuis  Ie  jour  ou  cette  leton  a  ete  faite  â  la  Pitle, 
un  autre  malade  s'est  presente  ă  Ia  consultation,  porteur  d'une  p6ri-artbrite  en  tout 
aemblable  ă  celle-ci,  bien  qu'â  un  degre  moins  avance.  II  est,  en  ce  moment,  cou- 
ehe  au  w»  54  de  la  salle  Saint-Louis,  et  doit  etre  soumis,  dans  peu  de  jours,  au  mSme 
traitement.  D'autre  part,  un  employe  du  Jardin  des  Plantes,  soufFrant  aussi  d'une 
peri-arthrite  de  l'epaule,  est  venu  d^jă  pluaieurs  fois  k  la  consultation;  ii  a  refuse, 
jusqu'â  ce  jour,  d'entrer  ă  rh6pital.  —  G.  R. 
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par  le  docteur  A.  Lacassacre,  professeur  agr^  ă  la  Facultd  de  Hootpelller.  1872,  Paris, 
Delahaye,  6dit. ;  Monlpelller.  Coulet,  6dit. 

Mimoire  important  par  son  âtendde  (11  ne  mesure  pas  molns  de  l&O  pages)  et  par  Ia  rerae 
oooaciencieuse  qu'il  nous  olTre  des  opinions  âmises  jusqu'ă  nos  jours  sur  ce  sujet 

Lliistoire  de  la  putriditâ  morbide  est  divlsâe  par  M.  Lacassagne  en  trois  grandes  p^riodes 
qoll  appelle,  la  premifere :  la  păriode  thtologique,  celle  des  temps  homâriques ;  la  seconde  est 
la  pâiode  dite  m^taphysique,  elle  comprend  :  Hippocrate,  Galien,  les  Arabes,  la  Renalisance 
et  les  diCKrentes  tooles  des  xvii*  et  xtiii*  sifecles.  En  troisifeme  lieu  se  place  la  pâriode  que 
rauteur  appelle  positive,  parce  que  les  travaux  qu'elle  prodait  sur  ce  sujet  sont  tous  plus  ou 
moins  baaâs  sur  les  râsultats  fournis  par  robservation  ou  rexp^rience,  telles  que  les  pratiquent 
la  chimie  et  rbistologie. 

Un  rteumă  rapide  de  rhistoire  des  fermentations  ouvre  ce  chapltre,  depuis  et  avaut  Lavoi- 
ow  jusqu'ft  Băcbamp,  de  Montpellier,  et  Ballier,  d'Una. 

De  Mtude  qui  a  616  laile  de  la  pntridiW  en  chirurgie  et  en  obst^trique,  la  m^decine  peot 
tirer  un  grand  parti  pour  l'exacte  apprăcialion  de  cet  6tat  morbide;  M.  Lacassagne  n'a  pas  de 
peim  ă  le  montrer  par  Tanalyse  inliressante  qu'il  nous  donne  des  divers  travaux  que  ces  deux 
branches  de  l'art  mădical  lui  ont  consacris.  II  cite  avec  complaisance  les  apprteiations  si 
remirqnables  de  Gaspard  sur  les  trois  sources  de  la  putriditâ,  et  nous  foit  suivie  le  dâvelop- 
pement  de  ces  idtes,  jusqu'aux  travaux  de  Virdiow  et  del'teole  micrographique. 

Ba  mâdedne  proprement  dite,  ii  oous  montre  l'idte  de  putriditâ,  ruinde  par  Ia  thâorie 
IrtfMftitricnnr.  reprenant  peu  &  peu  droil  de  domicile  dans  Ia  science,  et  s'imposant  au  nom 
te  travanz  ai  remarquables  d'Andral  et  Gavarret,  de  Piorry,  ete 

Enfiii  ia  qoestion  en  est  aujourd'hpi  h  la  tbiorie  du  parasitisme,  reprodnite  ii  y  a  dix  ans 
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envirop,  et  en  vertu  d«  laquelle  la  putridită  est  rattach6«  ă  la  pi^sence  dass  Ia  ţaxig  d'ln- 
fusoires  en  forma  de  grapulations  et  de  bâtonnels,  des  bactdrie»  pour  Ies  nommer. 

En  ri»\m6,  pour  notre  auteur,  la  v6ritable  putridit6  morbide,  c'est  la  septicemie  aişp^ ;  ţt, 
ajoute-t-il  piua  loin,  ces  infusoire»  ne  sopt  pas  Ies  agents  sp^ciaw  de  diverses  maladies  spfci- 
flques,  mais  bieu  Ies  agenţs  communs  des  mâmes  pb^nomfenes  morbldes,  qţil  se  passenl  au 
sein  de  I'^conomie,  dans  des  conditions  diverses.  ţa  d'autres  termes,  Ies  bactâries  sont  la 
caract^rlstlqne  anatomique  de  l'^lâment  putride. 

Ce  mdmoire  nons  prouve  nne  fois  de  plus  que  si  l'on  n'onblie  pas  ă  Hontpellier  Ies  leţOBS  da 
pass^,  on  n'y  măconnait  pas  non  plus  Ies  promesses  de  raTenir.  —  A.  F. 

ilCADEMIES  ET  SOCffiltS  SAVANTES 

ACADEIIE  DES  SCIENCES 

H.  Boussingault  pr^sente  un  m^moire  sur  la  r^partition  du  fer  dans  Ies  putt^riaus  da  niig. 
Nons  en  indiqneroos  seulement  Ies  principaux  r^sultats :  Dans  Ies  globuleg,  la  proportion  da 
f^r  est  7  fois  plus  oonsidârable  que  dans  la  Gbrine,  et  A  fois  que  dans  Talbumine.  Cetta  pro- 
portion pius  forte  du  fer  dans  Ies  globules  lient  â  la  prfeence  de  la  matifere  colorante,  Vb6- 
matosine  extraile  du  sang  d^fibrinâ  est  d'un  brun  foocd,  insipide,  in$oluble  dans  l'eau  pure, 
soluble  dans  l'eau  rendue  l^gferement  alcaline.  Les  cendres  qu'elle  laisse  sont  riches  en  sesqui- 
oxyde  de  fer,  et,  sur  100  parties,  ces  cendres  contjennent  4  gr,  7  de  snl>stances  mipărales 
unies  ou  mt\6es  k  Toxyde  de  fer. 

MM.  Ţomlujson  et  van  der  Mensbrugghe  envoient  un  mdmoire  sur  Ies  ţolutlons  saltnes  sor- 
satur6es  dont  les  conclusions  int^resseront  particuli^reraent  le  savant  M.  Jeannel,  qul  s'est 
occupă  avec  tant  de  succes  de  cette  question.  Les  voici  : 

a  I,  Une  solution  sursatur^e,  contenue  dans  un  vase  parfaitement  dâbarrassâ  de  tonte 
mattere  grasse,  demeure  liquide  aussi  longtemps  que  sa  surnice  libre  ou  la  snrface  en  contact 
avec  Ies  parois  du  vase  ne  subit  pas,  en  un  ou  plusieurs  points,  une  diminution  noţable  de 
tension  superflcielle. 

IL  Si  l'on  d^pose  ă  la  surfaoe  d'une  solution  satur^e  une  gontte  d'un  liquide  k  ftifl>le  ten- 
sion, eette  goutte  s'âtale  et  provoque  la  cristaliisation,  soit  immâdiatement,  soit  «n  bont  de 
quelques  minutes. 

ni.  Tandis  qu'un  liquide  k  faible  tension  produit  par  la  solidifioation  aţi  bont  d'qq  temps 
plus  ou  moins  court,  un  liquide  doua  d'une  grande  force  contractile  et  n'agissant  pas  chimi- 
quement  sur  Ia  solution  peut  £tre  amenâ  en  contact  avec  celle-ci  sans  }a  faire  changer  d'^tat 

IV.  De  m6me  qu'un  liquide  ă  faible  tension  fait  cristalliser  Ia  solution  snrsatur6e,  de  mtaie 
nn  solide  couvert  d'une  couche  plus  on  moins  ăpaisse  d'un  pareil  liquide  determine  lacristal- 
liiation  subite  ou  gradnelle.  • 

Dans  une  note  sur  les  orages,  si  ft^quents  cette  ann^e,  M.  de  Fonvielle  ivatl  cette  opinion 
que  la  chute  de  la  foudre  ne  d^pend  pas  seulement  de  la  forme  des  nuages,  de  Ia  direction 
du  vent  et  de  l'âtat  bygromâtrique  de  l'air  :  elle  tient  eneore  k  toutes  Ies  altractiong  exercto 
par  les  objets  jmpressionnables  qui  reconvrent  le  pays  soumis  h  l'inQuence  orageuse.  La 
ipasg»  des  objets  de  fer,  leur  forme,  leur  râpartition,  leur  altitude,  enlrent  en  ijgne  da  compte, 
4insi  qne  las  oommqnications  plus  ou  moins  largement  assurâes  avec  Ie  riseryoir  commun. 

L'sutenr  fait  remarquer  en  outre  que  Ie  public  ne  doit  point  s'alarmer  de  la  multiplicii^  deg 
floupa  d«  fbudre  lignalâs  comme  consăquence  de  Taccut^ulation  des  masses  mâtalliquesi  car, 
uaf  osrtains  cas  partieuliers  «ssez  rares,  les  d^charges  sont  d'autant  plus  inoITensives  qu'elles 
«ont  dttir^  par  une  pins  grande  masse  de  substancţs  conductrices.  Cn  elTet,  si  ces  q)«ti6r» 
attirent  la  foudre  k  distance,  c'est  en  quelque  sorte  pour  se  partager  Ia  piati^re  fiţlgura^ţo, 

Un  tottâM  seeret  termine  1^  săanoe.  ~-  M,  L, 


SOeitTE  OI  OHmURRII 

Stenees  des  15, 13, 99  mai,  S,  11, 19, 16  jaln,  8  fuiUet  1S71.  — i  Prtoldenee  de  M.  Tatuv. 

SoxMiisB ;  Discussion  sur  l'irysipfele. 

La  discussion  sar  Târysip^le  soulevie  par  Ia  oommunication  de  M.  Vemanil  et  dont  nooi 
avons  mis  Ie  conunencement  sous  les  yeux  de  nos  lecteurs,  a  ăig/inM  en  ape  aorte  ds  ean- 
versation  k  bâtons  rempus;  tour  h  tour  abandonnâe  et  raprise,  puivant  les  inoidenia  in 
săances,  I'abondance  ou  Ia  pisnnrie  de  l'ordre  du  jour,  ella  a  tratnd  ainsi,  pendant  plus  da 
deux  moia,  son  exiatenee  accident^e  et  un  peu  vag^nde,  AxuA  avons-nous  prâfM,  pour  ea 
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rendre  compte,  Mtendre  qu'elle  fOl  termina,  aBn  de  pouvMr  en  prteenter  une  vue  d'en- 

MBlnC« 

La  pţns^  de  M.  VernenO,  en  hisant  sa  eommunieatioD,  avaft  Hi  d'appeler  ratteDtion  de 
M  coU^es  snr  nne  variata  dVrysipile  qn'ilappelle  pricoce.  c'est<it-d!re  se  montranl  presque 
aos  ph^Dom^nes  pr^cursenrs  chez  des  malades  ayant  des  plaies  ea  snppnration,  lorsqu'on 
lieDi  k  frriter  ees  plaies  d'une  faţon  qneloonque,  par  un  cathâtârisme,  par  une  exploratlon,  oue 
teeWoq  oa  exeision,  un  mauvais  pansement,  etn.,  etc 

Noas  aTOOB  d^jk  feit  eonnaltre  la  doctrine  soutenae  par  M.  Verneufl  k  proposde  eeUerariiti 
d'^rysipile  k  laquelle  ii  a  donnâ  encore  le  nom  d'^ysîpile  par  auto-inoculation,  pour  indiquer 
qm,  ponr  Iul,  elle  est  dne  ti  Pabsorptlon  d'une  matiire  septiqne  foumie  par  la  plaie  ancienne 

rrJMe  par  Tintervention  inopportune  oa  malheurense  du  ehirurgien.  Nous  ne  reviendrons  pas 
nr  ce  pofnt  quj,  d'aiUeurs,  a  iU,  ika  le  dibut  de  la  dlscuseion,  mis  complâtement  de  c6t^ 
U  (Kbat  s'est  engagd,  en  efTet,  sur  des  questions  incidentes  touchâes  en  passant  par  M.  Ver- 
ntofl,  saTOir:  ridenllt4  de  l'^rTsIpfele  et  de  rangiolencite,  l'^pidâmicilâ  el  la  contagioslt6  de 
Tiq^\9,  enfin  sur  la  nature  de  cette  maladie. 

RoQs  avons  montrâ  dans  nos  prâcddenls  comptes  rendns  que  la  doctrine  de  Tidentit^  avait 
Uâ  mement  combaltne  par  MM,  Ghassaignac  et  Blot;  l'âpidâniicitâ  et  la  centag^asitâ  admises 
par  la  g^ndralitâ  des  membres  qu!  ont  pris  part  ă  la  discussion  ont  trouvâ  dans  M.  Desprto, 
iKr6taire  annuel,  Tadversaire  le  plus  risolu.  Enfin,  en  ce  qui  touche  ă  la  question  de  la  nature 
de  P^rysipftle,  M.  Blot  s'est  nettement  sSpar^  des  chirurgiens  aux  yeux  desquels  l'irysipfele  est 
nne  siiinple  phlegmasie  de  la  peau,  pour  se  rapprocher  des  mMeclns  quI  ont  de  la  tendance 
i  oxpparer  l'^rysipţle  aux  pyrexies  exanthâmatiques  telles  que  la  rougeole,  Ia  scarlatine,  etc. 

Cest  sur  Ies  trois  points  que  nous  venons  d'indiquer  qa'ont  porlâ  Ies  observatlons  souvent 
contradictoires  des  divers  membres  qui  ont  pris  la  parole  dans  Ies  sâances  qui  ont  suivi  celles 
donl  nous  avons  ăijh  mis  le  compte  rendu  sous  Ies  yeux  de  nos  lecteurs. 

M.  Won  Le  Fort  n'admet  pas  ndenlit^  de  l'ârysipifele  et  de  Tangioleucite.  II  Ies  difTărenciţ 
par  Ies  caract^rţs  saivants  :  1'  Ies  angloleucites  simples,  phlegmoneuses,  circonscrites  ou  dif- 
lb%«  suivent  toujours  le  trajet  des  vaisseaux,  c'est-ă-diro  vont  de  Ia  circonfârence  au  centre, 
landis  que  FSrysipftle  se  promfene  ţa  et  lă  sans  que  rien  semble  lui  Iracer  une  route  dâflnie ; 
2*  r^rysipâle  est  limita  par  des  bords  saillants  ou  nettement  tranch^,  landis  que  la  rougenr 
de  l'aDgioIeucite  se  confond  par  teintes  graduellement  dtooissantes  avec  la  couleur  normate 
de  la  peau.  Enfin,  T^rysip^le  a  des  symptdmes  prâcurseurs,  tandis  que  ces  syipplOmes 
oaoquent  gânâralement  dans  l'angioleucite. 

Sar  Ia  questiou  de  Tâpidâmicitâ  et  de  Ia  contagioşit6,  M.  la  Fort  est  cat^goriquement  afflr- 
matif;  a  croit  fermement  aux  âpidâmies  d'^rysip^le,  k  Ia  contagiou  de  cette  maladie;  ipais  ii 
croit  igaleinent  avoir  trouvâ  le  moyen  de  conjurer  ces  fl^aux.  Ce  moyeq  consisterait  tout  siov- 
plement  dans  le  pansement  des  plaies  avec  une  compresse  imbib^e  d'eau  et  d'alcool  campbrâ 
recourerte  d'une  toile  imperm^able  qui  empfiche  Tâvaporalion.  Suivaot  Iui,  Ie  pansement 
bnmide,  bien  fait,  empâche  l'ârysipile  spontana;  le  campbre  aurait  pour  elTet  de  dâtruire,  ii 
b  surface  d'une  plaie  saine,  Ie  germe,  la  contagion  d'un  drysip^Ie  communicable  par  un  ma- 
Ne  voisin  atteint  de  cette  maUidie.  Quoi  qu'il  en  soit,  le  fait  est  que  depuis  quatre  ang  que 
M.  le  Fort  emploie  le  pansement  ă  l'eau  alcoolisde  camphr^e  et  renveloppement,  ii  n'a  pas 
tu  dans  son  service  d'hâpita]  une  seule  ăpidâmie  d'infection  purulente  ou  d'ârysip^le. 

Poor  H.  Desprăs  l'ârysipâle  n'est  pas  autre  cbose  que  Ia  lymphangite  des  râseaux;  ii  est  d^ 
I  Doe  altăration  de  Ia  lymphe  dans  Ies  capiliaires  lympliatiques,  allâration  causâe  par  Tintror 
ducUon  de  produits  septiqoea,  putrides  ou  purulents.  Une  plaie  enOamm6e  ou  septique  eţisto, 
un  peu  de  pus  ou  de  lymphe  vici^e  est  absorbi  par  Ies  capiliaires,  le  ganglion  Terrâte  et  ii  Ş9 
congestionne  ou  s'enflamme;  le  tronc  lymphatique  qui  se  rend  au  ganglion  ne  fpnctionne 
piui,  Ia  lymphe  prend  alors  un  autre  cbemm,  et  comme  Ies  troncs  lymphatiques  ne  g'anat- 
lomosent  pas  entre  eux  h  la  mani<!re  des  veines,  c'est  un  autre  tronc  qui  devient  le  canal  veq- 
(eur  de  la  lymphe;  si  celle-ci  est  malade  encore,  ii  y  a  alors  angioleucite ;  plusieurs  troncţ  se 
prennent  successsivement,  Tangioleucite  occnpe  Ies  grandes  voies  de  la  lymphe ;  ce  liquide 
qui  arrive  toujours  du  voisinagede  Ia  plaie  pour  rentrer  dans  Ia  circulation  g^n^rale,  trouvant 
Ies  grandes  voies  fermdes,  prend  }a  direclion  du  roşeau  lymphatique;  de  lă  l'inflammatioi)  dp 
ce  roşeau,  c'esl-â-dire  l'irysipfele 

La  marctae  de  Târysip^le,  suivant  M.  Despr^s,  ressemble  h  celle  de  Tangiolcucite ;  elle  est 
eentripfete,  seulement  elle  fait  de  grands  dâtours.  Lorsque  Ies  vaisseaux  d'une  pârtie  sont  obli- 
lor*» par  la  coagulation  de  la  lymphe,  ce  qu'il  y  a  de  lymphe  dans  Ies  rdseaux  capiliaires 
cberche  une  autre  voie ;  elle  retourne,  par  exemple,  de  Ia  racine  du  nţembre  ft  son  extrdmitâ, 
de  r^paule  au  flanc,  etc.,  Jusqu'ă  ce  qu'elle  trouve  une  voie  libre  pour  regagner  des  gan- 
glions  ourerts  h  la  circulation. 

M.  Desprte  donne  encore  comme  preuve  de  l'idenUtc!  de  l'ârysipMe  el  de  Tangioleucita 
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l'absence  d'aogiolencite  au  viuge  et  ao  cuir  chevelu  qui  sont  ti  frâqnemment  le  si^  de 
r^sip^le.  II  expliqoe  cette  particolaritâ  par  Ia  bri^vetâ  des  troncs  Ijmpbatiques  qui  ne  per- 
met  pas  de.coD8tater  Ies  signes  de  rangioleucite;  l'ârysip^le  oa  angioleucite  dea  r^ieaux  trts- 
riches  de  la  face,  qu'accompagne  toujours  Tangioleucite  dea  tronca,  masque  tout  d'abord  Ies 
aignes  de  cette  lymphasgile. 

M.  Desprfes  remarque  que  TiiTsipMe,  comme  l'angioleucite,  se  diveloppe  autour  des  plaiet 
non  soign^,  principalement  autour  des  petites  plaies.  Avec  U.  Le  Fort,  ii  pense  que  ie  paa- 
sement  humide,  quel  que  soit  d'ailleurs  l'ingrMient  (alcool  camphr6  ou  autre)  que  Toa  m^ 
lange  avec  l'eau  est  le  meilleur  mode  pour  prevenit  Ies  ărysipfeles. 

M.  Desprte  ne  croit  pas  i  râpidămicitâ  ni  ă  la  contagiosilâ  de  rârysipfele.  U  y  croit  â  pea 
qu'il  s'est  fait  un  jeu,  dit-il,  de  pratiquer  des  opârations  pendant  qu'il  y  avait  des  ârysipUei 
dans  ses  salles.  Sa  condusion  pratlque  est  qu'il  faut  faire  rigoureusement  un  pansement 
humide  sur  Ies  plaies,  ne  pas  op6rer  dans  Ies  tissus  sains  pendant  la  pâriode  inflamiuatoire 
des  plaies,  et  pr^parer  convenablement  Ies  malades  avânt  de  Ies  opârer;  tel  est,  suiraut  lui, 
le  secret  pour  prâvenir  un  grand  nombre  des  ărysipfeles  dits  âpidâmiques  ou  contagieux. 

Pour  U.  Tr^t,  dans  T^ry sipfele,  qu'il  considere  conune  une  maladie  infectieuse,  Tangio- 
leucite  des  râseaux  joue  le  r6le  d'un  focteur.  L'^rysip^Ie  est  une  infeclion  causto  par  Tiotro- 
duction  de  matiăre  sepUque  dans  Ies  lymphatiques.  Une  plaie  sert  de  porte  d'entrte  k  1'^- 
sip^Ie,  et  quand  on  ne  Ia  trouve  pas,  c'est  qu'on  n'a  pas  bien  chercbâ.  Aujourd'hui,  tous  Ies 
irysip^les  de  cause  interne  peuvent  6tre  ratlachâs  ă  une  cause  certaine,  une  lâsion  du  tegu- 
ment ou  des  muqueuses.  Les  maliâres  putrides,  absorbea  par  Ies  râseaux  dermiques  ou  sous- 
muqueuses,  engendrent  les  ârysip^Ies  graves. 

L'irysip^Ie  n'est  pas  contagieux  conune  Ia  variole,  mais  ii  Test  comme  TinfecliOD  purulente. 
M.  Tr^lat  admet  dans  le  dâveloppement  de  la  maladie  Tinfluence  d'une  certaine  conslitutioa 
âpidâmique  :  c'est  en  hiver,  au  printemps  et  en  aulomne,  aiors  que  Ies  salles  des  hdpitaai 
sont  incompMtement  airies  ă  cause  du  froid,  que  Ton  y  observe  le  plus  grand  nombre 
d'6rysip61es. 

M.  Trilat  est  d'avis  que  Ie  pansement  humide  est  un  bon  moyen  de  privenir  Finflam- 
mation  des  plaies  et  partant  l'^rysip^Ie ;  11  emploie  un  mdange  d'eau,  d'alcool  et  d'adde 
phănique. 

M.  Verneuil  qui,  dans  sa  premiere  communicalion,  n'avait  touchâ  qu'en  passant  &  la  quet- 
tion  de  l'identitâ  de  Târysipâle  et  de  Tangioleucite,  a  dtolarâ,  dans  Ie  cours  de  la  discussioo, 
se  rallier  h  cette  doctrine,  ainsl  qu*a  Texplication  donnâe  par  M.  Despr^s.  Bien  qu'il  n'y  alt 
pas  de  dămonstration  p^remptoire  que  Nrysipile  siăge  primilivement  dans  Ies  râseaux  lym- 
phatiques, tous  Ies  faits  tendent  ft  prouver  qu'il  en  est  ainsi.  II  n'y  a  pas  d'^rysip^Ie  sans  par^ 
ticipation  foreze  du  syst&me  lymphatique ;  le  plus  souvent  les  formes  de  l'^rysip^le  et  de  la 
lymphangite  s'associent,  se  combinent  et  se  confondent.  Si  bien  qu'il  devient  impossible,  an 
lit  du  malade,  de  les  distinguer.  A  tous  les  points  de  vae  de  l'âtiologie,  des  sympldmes,  de  la 
marche,  du  diagnostic,  du  pronostic  et  de  Ia  terminaison,  M.  Verneuil  ne  trouve  pas  de 
caractere  dislinctif  essentiel,  radical,  entre  I'ârysip^le  et  la  lymphangite  des  riseaux. 

Quant  ă  la  nature  de  I'^rysipâle,  M.  Verneuil  repousse  tout  rapprochement  entre  cette  ma- 
ladie et  Ies  fiâvres  6ruptives;  Ies  phănom6nes  locaux,  dans  l'ârysip^le,  prâc6dent  toujours  Ies 
ph^nomănes  gânăraux,  et  si  on  ne  Ies  trouve  pas  toujours,  c'est  qu'on  ne  sait  pas  Ies  cbtf- 
cher.  En  cherchant  bien,  on  trouvera  toujours  dans  une  plaie  grande  ou  petite,  souvoit 
minime,  parfois  imperceptible,  irritde  par  de  mauvais  pansements,  le  froid,  des  âcarts  de 
râgime,  etc,  l'origine  de  I'ârysip^Ie;  souvent  en  l'absence  de  traumatisme  extâriear,  on 
dto>uvrira  dans  une  affection  du  t^ument  externe,  dans  un  herpfes  guttural,  etc.,  Ia  cam 
eachâe  de  Ia  maladie. 

La  propbylaxie  de  I'ârysip^le  consiste  ă  âviter  toutes  les  causes  d'irritation  des  plaies;  i 
bannir  Ies  pansements  avec  Ies  corps  gras ;  k  Iţs  remplacer  par  Ies  pansements  humides  avec 
l'alcool  camphrâ,  l'eau  alcoolisâe,  phâniqU^e,  chlorurăe,  la  Uqueur  de  Labarraque,  etc.,  etc. 

Quant  k  Ia  contagion,  ă  l'^pidâmicitâ,  &  Fendămicilâ  de  I'ârysip^le,  ces  choses,  dit  H.  Ver- 
neuil, ne  se  dâmontrent  pas,  on  les  voit  et  ii  sufBt,  pour  les  voir,  d'ouvrir  Ies  yeux. 

BL  Harjoliu  s'appuie  sur  la  contagiositâ  et  I'^pidâmicitâ  de  IMrysip^Ie  pour  contester  lldeii- 
tit6  de  cette  maladie  et  de  l'angioleucite.  La  premiere  est  une  affection  gânârale,  la  seeonde 
est  une  maladie  locale,  &  moins  qu'elle  ne  se  complique  d'absorption  de  matifere  septiqoe  et 
qu'elle  ne  devienne  un  empoisonnement  du  sang ,  une  toxămie ;  mais  alors  ce  n'est  pios  la 
lymphangite  franche,  pure.  M.  Maijolin  porte  le  dâfi  qu'on  lui  montre  un  cas  de  omtagioo  de 
lymphangite  shnple. 

M.  Panaş  croit  que,  loin  de  confondi-e  I'^rysipile  et  l'angioleucite,  ii  convient,  au  oontmire, 
de  les  distinguer  avec  soin,  comme  on  distingue,  par  exemple,  la  pneumonie,  la  plenrfiie  et 
Ia  pleuro-pneumonie.  Sans  doute  l'angioleucite  est  un  âMment  de  l'irysip^le,  mais  ee  oTest 
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pn  r<i7sipMe.  Cetai-d  eomoMDce  toajonn  par  Tangioleacite  râtieulaire,  maia  tandis  qne 
Fiasmleacite  pan  reste  Unoitâe  au  roşeau  lymphatiqne,  rirysipfele  comprend  toate  r^paisseur 
ie  la  pean  et  s'itend  mfime  jnsqa'au  tissu  cellulaire  8oa8-catan&  Eq  d'aotres  termes,  suiYant 
H.  Panaş,  r^rTsipile  est  une  denoite  profonde;  l'angioleucite  est  nne  dermite  supOTficielle. 
Od  comiR«od  que  l'irysip^le  et  l'angioleacite  pnissent  coexister,  mais  ce  sont  totqours  des 
nladies  diatinctes  par  lear  si^e,  leur  marche  et  leurs  terminaisons.  Ainsi,  Ia  terminaisoii 
pu-  sapporation  ou  par  gangrfeoe  serait,  d'aprte  M.  Panaş,  plus  frâqoeote  dans  l'^ryaipfele  que 
dau  raagioleacite. 

Relativemeot  ă  Ia  nature  de  riryslpile,  H.  Panaş  pense  qn'on  ne  saurait  assimiler  cette 
maladie  ă  nne  fi^vre  Eruptive.  On  n'a  pas  dâmontrd  qne  Ies  ph^nom^Des  g^nâraux,  dans  Y6tj- 
sq)ile,  prâc^dent  Ies  ph^nomfenes  locaux ;  on  n'y  a  pas  dâmontrâ  non  plus  de  p6riode  d*in- 
csbation.  Tont,  en  un  mot,  tend  ă  prouver  qu'il  s'agit  d'ane  maladie  de  Ia  peau,  non  d*une 
prmie  exanthâmatique.  —  Enfin,  r^pidâmicitâ  et  la  contagioeitâ  de  IMrysip^le  ne  sauraient 
ttre  Bis  en  donte. 

li.  Me  ne  partage  pas  Ies  opinions  de  H.  Desprfes  sur  le  mode  de  propagation  de  IVrysipile 
Iwapi'O  pr^tend  qne  si  l'ârysip^le  s'^tend  en  surface,  c'est  que  roblitâration  des  ganglions  ou 
des  troncs  lymphatiqnes  empicbe  la  lymphe  de  suivre  sa  dirertioD  naturelle  et  Toblige  ă  se 
porter  dans  nn  antre  seos,  dn  cdt6  des  r6seaux.  M.  Sie  foit  remarquer  que  c'est  Finverse  qui 
a  Eeo.  Oo  observe,  en  eCTet,  dans  r^rysip^le,  un  boarrelet  particnlier  qui  indiqne  le  point  da 
pios  grande  acuitâ  de  rinflammation ;  c'est  de  ce  cOtă  que  rârysip^le  se  propage;  or, 
a  dnrait  âtre  Ie  contraire,  si  la  tbiorie  de  M.  Despr^s  âtait  vraie,  car  c'est  sur  ce  point  de 
ptns  grande  acuit^  de  rinflanimation  que  roblitâration  lymphatique  existe  ă  son  summum. 

H.  S6e  ne  croit  pas  fond^  l'opinion  de  M.  Panaş  relatire  ă  la  transformation  de  Ia  lym- 
phaogite  en  ^rysipfele.  L'^rysip^le  est  une  maladie  qui  a  son  siâge  k  peu  prto  dans  Ies  mfimes 
d^menls  anatomiques  que  l'angioleucite,  mais  ces  maladies  ne  se  transforment  pas  Tune  dans 
rănire,  car  elles  se  distinguent  par  des  conditions  pathologiques  particuliâres. 

U.  S^  n'admet  pas  que  le  dâveloppement  de  I'ârysipfele  soit  influenod  par  Ies  conditions 
iiHb'vidaelles;  ii  est  plut6t  soumis  ă  des  influences  extirieures.  Lorsqu'une  ^pidtoie  d'ărysi- 
p^  telate,  tous  Ies  individus  ayant  des  plaies  sont  pris  d'^rysip^le,  qu'ils  soient  bien  ou  mal 
portants,  qu'ils  soient  ou  non  atteiots  d'alcoolisme,  etc.  Tout  le  monde  salt  que  dans  Ies  salles 
ies  hApitanx,  k  un  moment  donn^,  se  manifestent  des  influences  ext^rieures  d*oA  naissent  Ies 
priocipes  ipid^miqnes  et  contagieux. 

M.  Giraldto  dit  que,  dans  beaucoup  de  cas,  ii  est  fort  difflcile  de  distinguer  clinfqnement 
cerlaios  irysipfeles  des  angioleucites ;  mais  dans  Ies  cas  simples  Ia  difT^rence  est  tr^tranch^ 

L'angiolencite  survenanl  ă  Ia  suite  d'une  ^orcbure  enflamm^e  ou  dans  laquelle  un  prodnit 
ifptiqae  a  iii  introduit,  a  Ie  caractere  d'une  inflammation  des  vaisseaux,  et  elle  disparalt  vile 
par  le  repos. 

Ln  plaques  d'^rysip^le  simple  tantdt  s'^teignent  par  place,  tant6t  marcbent  de  haut  en  bas 
im  de  bas  en  bauL  Elles  ne  peuvent  6tre  arr6tăes  par  aucun  Iraitement  locaL 

L'angioleurite  a  une  cause  tangible,  Ia  plaie  enflammte;  l'^rysip^Ie,  au  contraire,  recon- 
ralt  des  eauses  cosmiques,  une  cause  gdn^rale,  septique,  quelque  chose  d'analogne  k  ane 
ialoiication. 

L'^rysipfele  ofTre  au  d^but  une  ăl^vation  cottsid6rable  de  la  tempirature,  m6me  dans  Ies  cas 
nnpies ;  cette  hyperthermie  n'exisle  pas  dans  l'angioleucite,  si  ce  n'est  dans  Ies  cas  graves. 

Les  ganglions  lymphatiqnes  sont  engorg^s  dans  l'angioleucite  et  dans  I'^rysip^le,  ce  qui 
indiqae  que  riaflammation  occupe  le  m6me  ordre  de  vaisseaux.  Get  engorgement  a  6tă  ^ale- 
nwot  agnală  dans  la  rougeole  et  la  scarlatine,  ce  qui  prouve  seulement  qu'il  y  a  dans  ces 
liţTres  ăriiptives  des  angioleucites  particuliăres. 

En  Tisami,  d'aprte  l'examen  clinlque,  on  peul  dire  que  Ies  formes  simples  de  l'angioleucite 
et  de  I'irysip^Ie  sont  nettemenl  distincles.  Dan»  les  formes  graves  la  distinclion  est  plus  difll- 
cile.  Lorsque  Fârysip^le  est  dâ  k  l'introduction  d'une  mati^re  septique,  celle-ci  pân&lre  dans 
l<s  vaisseaux  lymphatiques,  les  râseaux  et  les  troncs ;  elle  y  circule  sans  doule  puisque,  dans 
les  injeclions  hydrotomiques,  on  voit  Ies  liquides  injecter  les  vaisseaux  lymphatiques.  Le 
fiquide  passe  par  exosmose  ou  direclement. 

Jl.  Giraldfcs  admet  les  «piddmies  d'irysipfele,  bien  qu'elles  ne  soient  pas  rigoureusement 
ttmontrâcs.  Tous  les  chirurgiens  de  l'ancien  et  du  nouveau  monde  ont  vu  naltre  des  âpidâmies 
d'irysip^le  ă  la  suite  de  l'entr^e  d'un  ărysipâlateux  dans  une  salle  d'bâpital. 

L'ărysip^le  est-il  infectieux  7  bien  que  les  preuves  manquent,  tout  le  monde  est  d'accord 
sur  ce  point  qu'il  ne  faut  pas  transporter  les  linges  k  pansemenl  d'un  malade  atteint  d'irysipfele 
nr  an  bless^. 

Eq  r^sum^,  l'irygip^Ie  et  l'angioleucile  sont  deux  maladies  qui  peuvent  se  mfiler.  La  forme 
gasgrâneuse  est  une  transformation  qui  est  en  relation  avec  un  6lat  g^oâral  grave,  car  ii  faut 
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bMti  tenir  erupte  dn  rajet  ehez  ieqoel  se  ddveloppe  VttfAfttt.  Cepentlmt,  Târttiptte  gnui 
au  IBoilu,  retionnalt  ane  canse  gto^rale,  une  canM  oosmiqus ;  Q  ut  le  i^nilut  d'am  intol* 
eatloii. 

Dans  ta  «tedM  du  8  JolHdt,  VL  Antâdte  Forget  a  prononoâ  tin  disooun  qoi  a  iii  rqmduU 
tn  extenio  daoi  I^un  des  dernien  nnmâriM  de  Wiam  MiDlciiB. 

EDfin,  dans  la  stiance  da  2A  jaillet,  M.  Chamignac  a  repris  tu  ft  uo  l«9  ditnHV  argamnti 
qit'il  avait  i.i\k  fait  valoir  6n  favear  de  Ia  iK)n->ideDtitâ  de  r^ryBipeie  et  d«  rangtoteocite.  No» 
n^avons  rien  trouvS  de  nouveau  dans  son  discours,  non  plus  qne  dans  Ies  argomentations  dei 
dlrers  oratears  qui  ont  cm  devoir  prendre  plusieurs  mt  la  parole  sur  ca  saj^t,  et  qul  n'ont 
bit  gâniraletnent  que  se  r^p^ter.  La  diacussion  noua  paratt  tbaOltiaeiit  «puMa,  et  notu  of 
rerfendrodi  piua. 

ry  hi  TkKtntL, 

1I.>A.  i»  l'ttabUMiBrdNtMMţiqM  IMDmi. 

PORMOLAXllE 

t*OIMUDE  CONTRE  LA  TBIGNE. 

duie  et  oarbonate  de  potasse,  ăâ.  .  »  .  .     13     -^ 

Atooge.  .  .  i  t  ,  4  ,  i  i  4  .  t IM     -x 

F.  8.  a.  HM  pomnade  aveo  laqoelle  on  graissera,  le  8oir«  Ie  coir  obertlo.  Le  lendediain 
DMthii  00  nettoiera  la  tfite  ă  reau  de  aaTOO,  et  oa  reconuneneera  lea  otiotieiia  le  soir.  ^  it  a 


HoanCB  QiniRkL  di  Todm.  ->  Concoors  pour  deux  placas  d'âl^ves  iBlernes  en  gaddeeioe 
et  en  cbinugie«  et  oencoura  pour  un  nombre  ind^terminâ  de  plăcea  d'^fevec  soppltentg» 

La  GoiuBiission  administrative  de  Tbospice  gân^ral  de  Tours  donne  btIs  qu'eo  vertu  d'ont 
dâlib^ratioQ  en  date  du  34  juillet  1873,  deux  conooura  pour  la  nominatioB  aux  plaoes  vacasta 
d*£16Taa  intemea  et  d'^l^ves  supplâants  en  mMeoine  et  en  diirui^ie  auront  lieu  §s  oetabre  e( 
commencement  de  novembre  prochains,  conform^ment  au  r^lement  gteiral  de  râtabUMOBMil 

Le  concours  pour  rinternat  eit  flxâ  au  mardi  39  octobre«  &  midi,  pour  riprevre  tarila,  et 
au  neroredi  30,  a  neuf  beurea  du  matin,  pow  r^preuve  orale  (lalle  d'adaiiniatratieB  da  l'hw- 
pice  giniral). 

Le  eonoours  pour  la  suppKance  eat  fiz6  aux  6  et  6  novemture ;  ii  aura  Uau  au  mftafM  lien  «t 
anx  mftmes  heures  que  celui  de  Tinternat. 

Dwri$  da  fonolioia,  traltemtnt,  etc  —he»  ittma  intemea  aont  nommte  pour  3  ana;  Oi 
Bont  nourris,  logda,  chauffâs,  telair^  el  blancbis;  ils  reţoivent:  Ia  premiere  annto  mi  tiiit*- 
ment  de  AOO  franca,  et  la  seconde  aan^  no  traitement  de  600  frenoei 

Lea  âlAvea  a«ppI6anti,  chargto  de  kt  tenue  dea  cabiers  de  visite,  de*  paBaenients  «t  4tt  iar» 
vice  de  ia  garde,  concurremment  avec  Ies  internes,  sont  admis  ă  d6jeuner  grataiteoMitt  i  ni- 
pital;  ils  sont  compMtement  nonrris  Ies  jonrs  de  garde.  La  durie  de  leurs  foncliras  na  pent 
exo6der  8  ans.  Ils  reţoivent  une  indemnitâ  de  100  franoa  la  premia  arate,  900  IraBCS  ii 
feeooMle  aanie,  800  franca  la  troisitoie  ann^ 

—  Les  ^udiants  abacteni-lorains  de  rticole  libre  de  mâdecine,  dans  tine  adrasse  ^ue  pdblie 
VlndustHel  alsacien,  protestent  contre  la  eubstitntion  d'ane  Facult6  allemande  h  cette  Ecole, 
qui  va  fermer  ses  portes. 

L'introduction  d'nn  nonvean  progranune  scolaire  et  d'une  nouvelle  h&gue  est  tine  atleble 
grave  noa-seulement  ă  leor  patriotisme,  maia  ă  leurs  intârets,  d  leurs  «udes,  â  lenr  avenir. 
L'adresse  se  termine  par  de  cbaleurenx  tămoigDages  de  reconnaissance  et  de  v^nâration  enTCil 
les  mattres  qui  ont,  jusqu'ă  ce  jour,  sacriilâ  leur  temps  et  leur  travail  ponf  (iooaerterirAlsM 
son  autonomie  scientiflqne. 

Paa  GODAiu).  —  Soa^T^  db  Biou>gu:.  —  Les  membres  du  Bureau  de  la  Sociiti  de  hio- 
t»§i$  rappeUeat  aux  personnes  qui  voudraient  concourir  pour  Ie  Prix  GodarA,  que  leurs  b6- 
moires,  manuscrits  ou  imprimto,  Iraitant  d'tm  t^jet  i»  ratlachmt  ă  la  BMogie,  pourroat  itre 
adresate  au  Secrâtaire  giairal  de  la  Soci6i6  jutgu'au  31  ao6t  1872. 

Le  prix  Godard  sera  d^rnâ  dans  le  mois  de  janvier  1873  et  sera  de  1,000  {rauca. 

Le  siăge  de  la  Sociâtă  de  Biologie  est  rue  de  ticoU-de-MMecine,  n°  15.  Paris. 

U  Girant,  6.  (ItCRXLOr. 
VUM.  —  TjrpograplileJFăiix  MiLTBSTBJei;C',  ru«  in  Deux-Portet-SaInUSauTeur,  Sî. 
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rmioioeiB  tATHOLOdiora  dbb  abc^s  pleoiacx  bt  bxahbii  dbs  divbbs  noofiBis 

rODB   LBDB   TBAITBMBIIT  alIBDMIlOAL; 

Disconrs  prouonci  ii  TAcadimie  de  m6decine,  dans  la  sianee  da  6  aodt  1873, 
Par  M.  le  professeur  Bichbt. 

Notre  savant  et  ingânieux  coll^gue  M.  Chassaignac,  dans  le  eourant  de  Ia  diseus- 
sion  qui  s'agite  devant  l'Academie,  a  plusieurs  fois  pro'nonce  mon  nom  «t,  si  je 
pois  dire,  invoquâ  mon  temoignage  et  cite  ma  pratique  en  faveur  de  l'opâration  qu'il 
a  institui  des  1856  contre  la  suppuration  dans  la  pl^vre.  J'aurais  pu  garderle 
silence,  car  tout  ce  qu'il  a  dit  sur  ma  maniere  de  voir  ă  ce  sujet  est  parfaitement 
exact ;  mais  dans  une  question  aussi  grave  et  qui  peut  avoir  sur  la  pratique  des  chi- 
rurgiens  une  influence  d'autant  plus  grande  qu'elle  aura  ete  debattue  dans  une 
reunion  d'bommes  aussi  haut  places  dans  la  science  et  aussi  competents  que  vous 
l'JU»,  ii  est  du  devoir  de  chacun  de  donner  Ies  raisons  qui  Iul  ont  fait  adopter  lelle 
pratique  plutot  que  telle  autre.  En  ce  qui  me  concerne,  je  n'ai  pas  d'autre  mobile 
que  celui  d'apporter  une  pierre  â  l'^difice;  je  n'ai  rien  invente,  rien  imagini,  je  n'al 
rien  qui  me  soit  propre  ă  defendre.  Je  n'ai  qu'ă  exposer  ce  que  je  croia  6tre  la 
write,  et,  ainsi  que  j 'ai  l'habitude  de  le  faire  au  moins  une  fois  par  an,  dans  mea 
cours  de  clinique,  resumer  en  peu  de  mots  mea  opinions  et  ma  pratique  sur  Ia 
Ihoracocentese.  D'ailleurs,  je  ferai  mon  possible  pour  etre  bref,  car  je  comprends 
que  l'Academie  soit  fatiguee  apres  une  discussion  deja  longue. 

La  question  de  la  tlioracocentese  est  une  de  celles  qui  conflnent  k  Ia  m6decine  et  ă 
la  chirurgie;  tout  ce  qui  concerne  Ies  epanchements  s6reui  ou  aigus  doît  6tre  k  bon 
droit  considere  comme  relevant  â  peu  prit  exelunvement  du  medecin,  tandis  que 
Ies  epanchements  purulenta,  ou  pourparler  plus  exactement  Ies  abcis  pleuraux, 
»nt  da  domaine  de  la  chirurgie. 

Je  me  garderai  bien  d'aborder  la  question  que  j'appellc  medicale,  qui  a  6tă  traltie 
avec  tant  d'autoriti  et  de  competence  par  nos  îminents  coll^ues  de  Ia  mădecine, 
je  me  renfermerai  soigneusement  dans  l'examen  des  suppurations  de  la  pl^vre, 
question  4minemment  et,  j'oserai  dire,  exclusivement  chirurgicale. 

El  d'abord,  j'ai  prononc6  le  mot  d'abch  pleuraux,  permettez-moi  de  le  justifier. 

FEUILLETON 

UBS  PBEHIEBS  HlfiDECiM  DB  LOtIS  XT  (<}, 

in 

Le  titre  de  cette  noliee  dit  auez  notre  but :  noua  voulons  aeulement  faire  eonnaltre  trto' 
W^Tement  Ies  premieri  midecina  qui  ont  £t6  directement  attachâs  ft  la  persoane  de  Louis  XV. 
Bnbrasaer  tons  Ies  membres  de  Ia  profession  qui,  â  un  titre  quelconque,  ont  v6cu  au  miUen 
fc  cette  cour  d^pravte,  ce  scrait  faire  un  gros  volume  qui  devrait  comprendre  plus  de  cent 
ootices.  Un  roi  si  grand,  si  châri  devait  avoir  un  service  de  santâ  digoe  de  Iul.  H  j  avait : 

Un  premier  mâdecin  &  3,000  livres; 

Un  m^ecin  ordinalre  ă  1,800  livres ; 

Buit  mădecins  par  quartier  ă  1,200  livres; 

PIns  de  douze  mâdecins  n'ayant  pas  de  quartier,  \  &00  Uvres; 

Un  medecin  spagyriste  ă  1,600  livres; 

Un  premier  chirurgien  k  1,000  livres ; 

Un  chirurgien  ordinaire  ă  1,000  livres ; 

Huit  chirurgieus  par  quartier  ă  600. livres; 

Pas  mat  de  cbirurgiens  sans  quartier ; 
,    .  ţh>  opâ-ateur  oculiste  ă  300  livres ; 
•   ,    UB'Opâ.rateur  pour  Ies  denls  ă  300  livres; 

(l)  Soita  et  fin.  —  Voir  le  numiro  du  6  aoftt.  C^r\r\n\o 

lome  XIV,  -  Troitihnt  Urie.  °  9  '^^^  ''v  ^t>^8  ^*- 
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A  Ia  rigueur  Ia  denomination  ă'empyeme  qui  signifie  pus  en  dedans  (de  la  poitrine) 
a  au  moins  Ie  merite  de  ne  point  induire  en  erreur ;  en  est-il  dememe  de  I'appel- 
lation  pteurine  purulente,  ipanehement  purulent?  Je  ne  puis  Tadnietlre;  en  eSiet, 
s'il  n'est  pas  sans  exemple  de  rencontrer  de  veritables  ipanchements  purulents  de 
Ia  pl^vre,  c'est-ă-dire  des  collections  occupant  la  totalite  de  la  cavite  pleurale,  ii 
est  bien  autrement  firâquent  de  voir  ces  suppurations  bornees  a  uoe  porlion  seule- 
ment  de  cette  cavite  et  de  plus  divisees,  cloisonnees,  separees  par  des  pseudo-mem- 
branes,  des  adherences  qui  isolent  Ie  pus,  le  circonscrivent  et  constituent  autant 
ă'abei»,  dans  Ia  veritable  acception  du  mot.  Qu'on  n'aille  pas  croire  qa'il  ne 
s'agit  ici  que  d'une  simple  discussion  de  mots,  d'une  sorte  de  distinction  purement 
scolastique?  Non.  Les  dănominations,  ainsi  qu'on  l'a  dit,  representent  des  idees  et 
des  faits  et  par  consequent  entrainent  dans  une  &usse  voie,  quant  elles  sont 
feusses. 

Permettez-moi,  ă  l'appui  de  ces  reflexions,  de  vous  apporter  un  fait  personnel. 
En  1854,  je  remplaţais  comme  agrege  le  professeur  Roux,  dans  son  service 
de  rH6tel-Dieu;  notre  collegue  le  professeur  Grisolie  me  fail  prier  de  venir  dans  son 
service  pour  pratiquer  la  tboracocentese  chez  un  de  ses  malades  atteint,  me  disait- 
ii,  d'epanchement  purulent,  terminaison  d'une  pleuresie  aigue  datant  deja  de  deui 
mois.  Tous  les  signes  de  la  collection  purulente  pleurale  existaient  de  la  maniere 
Itplus  manifeste;  je  m'enassurai  d'ailleurs  moi-meme,  ainsi  que  doivent  toujours 
Ie  faire  les  chirurgiens  en  pareille  occurence,  et  je  me  disposai,  en  presence  des 
âleres  reunis  des  deux  services,  ă  pratiquer  l'operation.  A  cette  epoque,  je  me  ser- 
vais  de  la  methode  deM.  J.  Guerin,  pour  l'evacuation  des  grandt  abcis,  en  general, 
c'est-â-dire  de  la  seringue  aspiratrice  que  je  regardais  et  qua  je  considere  encore 
comme  un  grand  progres  sur  la  methode  de  l'evacuation  directe  par  l'incision. 
I'enfonţai  donc  le  trocart  dans  l'espace  intercostal  choisi  ă  Tavance  comme  le  plus 
propice,  et  grande,  je  vous  l'assure,  fut  notre  stupefaction,  en  retirant  le  poincon, 
de  ne  voir  sortir  absolument  aucune  goutte  de  liquide.  Cependant,  l'extremit^  de 
Ia  canule  semblait  se  mouvoir  librement  et  sans  difQculte  an  milieu  d'une  cavite,  et 
le  malade  n'accusait  aucune  douleur ;  aucun  signe  ne  pouvait  faire  supposer  qu'on 
e&t  atteint  le  poumon.  La  canule  fut  retiree,  et  apres  une  discussion  approfondie,  ii 
fut  decide  que  si  les  accidents  continuaient  on  ouvrirait  largement  l'espace  inter- 
costal avec  le  bistouri,  dans  le  but  d'extraire  ce  que  nous  croyions  âtre  des  pseudo- 
membranes.  Mais  le  malade  s'ătant  oppose  ă  cette  deuxi^me  op^ration,  Ies  accidents 

Un  op^rateor  ponr  Ia  pierre  (haut  appareil)  ă  300  livrea; 

Un  opărateur  pour  Ia  pierre  (petit  appareil)  ă  300  livrea; 

Ttm  renoueurs  h  600  livrea ; 

Qnatre  apothicaires  &  1,000  livrea; 

Quatre  aides-apotbicairea  ă  200  livrea; 

Un  apotbicaire  distiilatear  ă  600  livres. 
Eh  bien,  nous  ne  craignona  paa  de  le  dire  :  malgrâ  cette  exubdranee  de  diseiplea  d'Esca- 
bqw,  00  plutdt  k  cauae  m6me  de  cette  exub^rance,  Sa  Majestă  fut  certainement  pios  maltraitie 
dana  sea  maladies  que  le  dernier  manan  du  royaume.  Les  compâtitions,  les  jalousies,  Ia  pas- 
■ion  ae  mirent  aans  cesse  k  la  traverse ;  ce  fut  ă  qui  arriverail  le  premier,  muni  d'un  vaojta 
curalif  nouveaa  ă  Faide  duquel  ii  comptait  bien  pouvoir  suppianter  un  confrire  piua  en  piei 
k  la  cour;  et  Ton  a  va  un  chirurgien  et  un  mâdecin  sigaer  un  contrat  ignoble  par  leqnel 
ledit  mâdecin  devait  toucher  une  forte  somme  sMl  parvenait  k  faire  aocepter  par  le  roi  une 
aaignte  que  pratiquerait,  bien  entendu,  le  chirurgien. 

A  ce  compte-lă,  m'eat  avia  qu'un  savetier,  chantonnant  et  tirant  la  manique,  est  molu 
expoaâ  qu'un  roi  de  France  et  de  Navarre. 

Pendant  un  r^ne  de  cinqnante-nenf  ana,  Louts  XT  a  eu  successivement  six  premiera  mMe- 
cini  attach^  k  aa  persoane  sacr^e  et  syphilidto  :  Louis  Poirier,  Glaude-Jean-Baptiate  Dodart, 
Pierre  Chlrac,  Fran^oia  Chicoyneau,  Jean  Senac  et  Lieutaud.  Nous  connaissons  ce  dernier  par 
ce  que  noua  en  avona  dijă  dit  (1).  Voyons  ce  quer  furent  lea  cinq  autres. 

1*  Louit  Poirier.  —  Bizarreries  des  destlnSes  humaines  I  Cherchez  le  nom  de  ce  naMedA 
dana  lea  biographies,  et  ii  7  a  gros  k  parier  que  vous  ne  l'y  trouverez  pas.  n  a  cependanl  jfltti 

(i)  Umon  ll£oiuu;  I866;  n°  3. 
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s'aggrav^reat  et  ii  succomba  quelques  jours  apr^s.  A  l'autopsie  nous  constatâmes 
qu'il  y  avait  dans  Ia  plevre  trois  collections  isolees  pouvant  contenir  cbacune  de 
300  ă  '100  grammes  d'un  pus  bien  lie.  Ces  collections,  qui  s'etendaient  du  sommet  ă 
labase  du  poumon  enarriere,  etaient  s^parees  par  des  cloisons  tres-Iarges  ettres- 
epaisses,  retenant  le  poumon  ă  la  paroi  costale,  et  c'etait  dans  une  de  ces  s^para- 
tions  ă  large  base  qu'etait  tombee  la  pointe  du  trocart.  11  est  probable  que  dans  Ies 
mouvements  imprimâs  â  l'instrument  et  qui  m'avaient  faitcroire  â  une  cavite,  la  cloi- 
son  se  deplaţait  et  Ies  pseudo-membranes  se  decbiraient.  Quoi  qu'il  en  soit,  et  c'est  lă 
la  seule  induction  que  je  veuille  pour  Ie  moment  tirer  de  ce  fait  interessant,  si  nous 
n'avions  pas  aborde  cette  operation  avec  l'idee  precongue  que  nous  avions  affaire  k 
mipanchement  picurai  considerable,  c'est-ă-dire  ă  une  collection  unique  occupant 
toute  la  plevre ;  si  nous  eussions  songe  au  contraire  que  nous  pouvions  Stre  en  face 
Habeis  pleuraux  multiples,  notre  conduite  eât  etâ  autre  peut-etre  et  nous  aurions 
probablement  procede  de  suite  â  d'autres  ponctions  dans  d'autres  espaces  intercos- 
taux  que  ceux  qui  sont  generalement  indiques  et  adoptes  commeles  plus  favorables. 
Qui  sait?  Peut-ltre  alors  eussions-nous  penetre  dans  un  ou  plusieurs  de  ces  abc^s 
et  Ie  resultat  final  eât-il  ete  tout  autre?  M.  Moutard-Martin  dans  son  interessant 
trarail  sur  la  pleuresie  purulente  et  son  traitement,  a  cite  un  cas  analogue  d'abc^s 
cloisonnes  de  Ia  plevre  et  ii  attribue,  avec  raison,  selon  moi,  la  mort  k  I'impossi- 
bilite  ou  l'on  s'etait  trouve  de  deterger  loutes  ces  collections  isolees. 

Mais  d'ailleurs,  cette  denomination  ă!ăbcds  pleural,  a  de  plus,  suivant  moi,  ua 
autre  avantage,  et  c'est  pour  cela  que  j'y  insiste  depuis  cette  epoque,  c'est  de  ratta- 
cher  cette  afTection  ă  d'autres  suppurations  de  l'economie  dont  elle  ne  difi^re  pas 
autant  qu'on  pourrait  le  croire  de  prime  abord,  et  par  consequent  de  d^montrer  par 
arance  que  son  traitement  doit  âtre  sensiblement  le  meme. 

Je  m'explique.  Les  abc^  de  la  plevre  oflrent  ă  considerer  comme  anatomie  pafho- 
iqgique  speciale  :  1»  un  contenu,  2°  des  parois. 

Du  contenu,  je  n'ai  rien  â  dire,  si  ce  n'e»t  quo  Io  pus  est  variable  d'aspeet  et  de 
consistance,  bien  plus  encore  peut-etre  que  dans  toutes  les  autres  collections  puru- 
lentes.  Parfois  les  parties  solides  qui  y  flottent  toujours  en  quantite  plus  ou  moins 
considerable,  forment  un  veritable  obstacte  â  l'ecoulement  des  liquides  et  ă  la  deple- 
tion  du  foyer. 

Quant  aux  parois,  elles  sont  constituees  d'un  cdtâ  par  le  poumon,  et  quelquefols 
le  diaphragme,  parois  tres-mobiles,  au  debut  surtout,  et  que  les  liquides  peuvenl  faci- 

d'ane  grande  râputation,  et  a  occup4,  quoique  d'une  manifere  iţbimkre,  un  des  postes  les 
plus  enviââ  ă  son  âpoque.  Poirier  âtait  de  Richelieu,  petite  viile  enclav^e  aujourd'hui  dans  Ie 
dâpartement  de  Tlndre-et-Loire.  II  prit  ses  grades  ă  la  FacuUâ  de  mideciDe  de  Paris,  fut  reţu 
docteur  le  29  decembre  1676,  et  parvinl  au  decanat  dans  les  annâes  1706  et  1707.  Une  cir- 
coDStance  importante  signala  sa  magistrature  temporaire,  car  ce  fut  sous  son  dteanat  que 
parat  oe  lameux  ddit  du  mois  de  marş  1707,  qai  r^glait  i'ezercice  de  la  mâdecine;  Mit  qui, 
par  son  arlicle  27,  dăfendait  aux  religieux  d'exercer  la  midecine,  et  de  dâlivrer,  mame  gra- 
tuitement,  aucun  medicament ;  Ia  pelne  port6e  contre  les  contrerenants  âtait  grave  :  500  livrea 
d'ameode  la  premiâre  fois ;  arrestation  4  la  seoonde  sur  Ia  simple  demande  de  Ia  Facultâ  Ia 
plus  voisine  du  monastfere.  On  devine  r^motion  qui  s'empara  des  âmes  trop  d^votes.  Nous  en 
nota  comme  t^moignage  ăloquent  le  tome  XVII  des  registres  de  notre  £coIe  de  Paris.  A  Ia 
date  du  25  avril  1707,  Bourdelot,  premier  mddecin  de  la  duchesse  de  Bourgogne,  terivait  cette 
lettre  au  Doyen  de  la  Facultâ  : 

m  Le'nouvel  iăil  pour  la  râformation  de  Ia  mâdecine  fait  beaucoup  crier  les  moines  et  Ies 
dames  d^votes  qui  donnent  des  remfedes  sous  pretexte  de  chariti ;  ces  derniferes  ont  prâsentt 
des  placels  au  Roy,  qui  ont  H&  renvoy^  &  M.  Fagon,  qui  souhaiterait  avoir  une  confârenea 
av^  jom  et  avec  MM.  les  gardes  des  apothicaires.  Ainsy ,  Honsieur,  si  vous  vouliez  bien  venir 
j«ad;  on  vendredy,  vous  dlneriez  chez  nous,  et  uouslâcbehons  de  prendre  ensemble  des  me- 
snt»  justes  pour  le  bien  de  la  compagnie  et  du  pubUc.  IiC  Roy  va  k  Marly  Ie  lendemain  de  Ia 
Qqq^^o  pour  trois  semaines.  Je  suiş,  etc  » 

iMipp.i»  reodit,  ea  effet,  ă  Versailles  (28  avril  1707),  et  ii  fut  dâcid^  entre  Iui,  Fagon  et 
BonraSot,  que  la  Facultâ  ne  devait  pas  s'inquiăter  de  ces  criailleries,  et  qu'il  bllait  râsister 
anx  atemdes  pi^ntions  des  dames  dites  charitables. 
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lement  refouler;  de  l'autre,  par  Ies  parois  costales  ^lastiques  et  fleiibles  sans 
doute,  pouvant  aussi  se  deplacer,  mais  dans  des  limites  restreintes,  en  rapport  avec 
Ies  fonctions  respiratoires. 

Ainsi  constituees,  ces  parois  sont  celles  de  tous  Ies  ^panchemeDts  sereux  dont]« 
n'ai  pas  â  m'occuper,  lesquels,  pour  le  dire  Incidemment,  n'ea  ont  point  d'autrej. 

U  n'en  est  pas  de  mSme  des  collections  purulentes.  Ces  dernieres  ne  conser\'entpas 
longlemps  ce  caractere  de  simplicite  relative  de  leurs  parois  primitives.  Bientot,  en 
effet,  elles  se  recouvrent  de  pseudo-membranes  dont  l'epaisseur  va  s'augmentant 
rapidement  et  acquiert  parfois  jusqu'ă  un  et  meme  deui  centimetres. 

Tout  Ie  monde  sait  que  ces  pseudo-membranes,  une  fois  formâes,  ne  restent  pas 
iâactives.  Elles  s'organisent,  ii  s'y  developpe  des  vaisseaux  et  un  tisşu  fibrillaire 
dit  tissun^owsonjonctif,  doue  de  proprietes  retractiles  speciales.  Cest  cet  ensemble, 
entourant  de  toutes  parts  la  collection  purulente,  qui  est  connu  et  dâcrit  depuis  Ies 
recherches  de  Delpech,  de  MM.  Gruveilhier  et  Oulmont  sous  le  nom  de  sac  pteudo- 
pleural. 

Ainsi  donc  toute  collection  purulente  de  Ia  pl^vre  prâsente  deux  sortes  de  parois, 
Ies  unes  que  J'appellerai  midiatei  formees  par  le  poumon,  le  diaphragme  et  Ies 
parois  costales;  Ies  autres  qu'il  ftiut  nommer  %mm6diates  et  qui  se  sont  crâtesde 
toutes  pitees,  c'est  le  sac  pseudo-pleural. 

II  ne  saurait  convenir  &  une  discusslon  de  la  nature  de  celle-ci  d'entrer  dans  de 
longs  detaila  sur  l'anatomie  pathologique  des  collections  delapl^vre,  mais  je  ne 
saurais  me  dispenser  d'insister  sur  Ies  consâquences  qui  r^sultent  de  cette  consti- 
tution  anatomique,  c'est-ă-dire  sur  Ia  physiologie  pathologique  qui  est,  selon  moi, 
le  v6ritable  noeud  de  la  question,  car  de  son  interpr^tation  rationnelle  d^coule  le 
traitement. 

Relativement  ă  leurs  parois  midiates,  c'est-ă-dire  aux  parois  formees  par  Ies 
c5tes,  le  poumon  et  Ie  diaphragme,  Ies  abcis  pleuraux  se  distinguent  de  la  plupart 
des  collections  purulentes  en  ce  que  ces  parois,  une  fois  la  râiction  61astique  des 
c5tes  epuis6e,  n'ont  plus  de  tendance  naturelle  â  se  rapprocher.  Bien  plus,  elles  en 
Buraient  plut6t  ă  s'6carler,  car  le  poumon,  sans  cesse  sollicit6  vers  son  pedioule 
par  la  r6tractilitâ  inherente  ă  son  tissu  6tastique,  cherche  plut&t  ă  s'eloigner  de  la 
paroi  costale.  II  est  vrai  que  cette  tendance  est  combattue  dans  Ies  epanchements 
purulenta  par  Ies  adherences  qui  ne  tardent  pas  ă  s'^tablir  entre  Ies  parois  cogto- 
pulmonaires)  toujours  est-il  cependant  que  le  poumon  et  Ies  c6tes  une  fois  icsrlii 

'  17  mai  1707.  Boardelot  6crit  enoore  4  la  FacoUâ.  «  Pour  faire  quelqiie  chose  de  notrrean 
et  d^uire  râellemeot  le  charlatanisme,  ii  faut  que  hoit  on  neuf  docteurs,  pri«  partnis  la 
denilers  reţus,  se  riunisseot  une  ou  deux  (ois  par  semaine,  chez  huit  ou  neuf  apotbicatres, 
pour  examiner  Ies  pauvres  malades  et  ordonner  Ies  rem6des  nâcessaires  qui  lenr  seront  â6li- 
vrts  gretuitement  8a^le-chtunp.  De  plus,  des  afflches  placard^es  dans  tont  Paris,  indiqoeioat, 
pour  chaqoe  quarttor,  le  nom  de  Tapolhicaire  et  celui  du  mâdecin.  » 

Ainsi  ftît  <ait :  tous  Ies  mardis,  ă  deux  heures  de  Tapr^s-midi,  un  jeune  m^ecin  se  rondsit 
dans  l'offleine  d'un  ptaarmacien  qui  lui  avait  6i6  designa ,  y  tenait  consultation,  et  faisait  ^ 
trlbuer  gratnitement  Ies  remedes  n^cessaires ;  Fagon  ouvrit  largemenl  sa  bourse  pour  subte- 
nlr  aux  d^penses  ţ  la  compagnie  des  apothicaires  rMigea  un  formiilaiie  special  pour  Ies  paoTres. 

filev6  une  seeonde  fois  au  dâcanat,  en  novembre  1707,  Poirler,  que  Pambition  takmoait, 
et  qui  venait  d'âtre  nommâ  premier  m^ecin  du  dnc  de  Bretagne,  eut  la  faiblesse  de  ţttfttvr 
Ies  honoenrs  passagers  de  la  cour  ă  la  dignitâ  de  chef  de  r£cole  de  Paris.  U  resigna,  le 
A  Mnier  1708,  ta  cbarge,  qui  ftit  continoee  par  Pbilippe  Dout&  Puis,  k  la  mort  de  Looia  XTT 
(1715),  notre  mMeohi  ent  la  ohance  rare  de  devenir  premier  medecio  de  Louia  XV.  II  fot 
cboisl  «faute  de  mieux  «,  ecrit  ie  maiin  dao  de  Saint-Simon. 

lioais  PoMer  ne  jouit  pas  longtemps  de  sa  dignitâ.  II  monrut  ft  Paris,  roe  des  Vioax^ugOi- 
tios,  le  SO  man  1718,  et  fot  enterri  ft  Saint-Bustache.  U  avait  88  ana. 

S*  Clmiăe-Jean-BtiptUtt  Dodart.  — •  «  C'itait  un  fort  honnMc  homme,  de  mtturs  bonmi 
et  douces,  6loign6  de  man^es  et  d'inlrigues,  d'espril  et  de  capacit6  fort  m6diocres  et  modcite. 
11  €(a{t  fila  d'un  trâs-savant  et  fort  saint  homme,  qni  avait  6t4  mMedn  da  prince  el  de  h 
prioeesse  de  Oonty'MarUnozzL  »  Ainsi  parle  Saint-Simon.  Le  portrait  est  fialteor  quatit  an 
qnalit^  du  coeur;  mais  ii  l'est  moins  en  ce  qui  concerne  rinteUigence.  Dodart,  en  eftt,  oe  Ail 
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te  Ueanent  ă  distance,  ce  qui  est  une  iâcheuse  condition  pour  la  disparition  du 
foyer  purulent,  qui  ne  peut  gucrir,  comme  lous  Ies  autres  abces  d'ailleurs,  que  par 
rapptochement  etaccolement  de  ses  parois.  —  Quel  contraste  sous  ce  rapport,  avec  ces 
vastes  collections  abdominales  dont  Ies  parois  press^es  d'un  cote  par  Ies  contractions 
enfsgiques  de  la  ceinture  musculaire  de  l'abdomen  et  de  l'autre  par  ia  reaclion 
elastique  des  anses  inleslinales,  ont  une  tendance  si  manifeste  â  Texpulsion  de 
kur  contenu  et  au  rapprochement.  —  Mais  si  Ies  abces  pleuraux  se  distinguent  des 
anlra  abces  par  celte  tendance  â  l'ecartement  de  leurs  parois,  ii  ne  fkudrait  pas 
croire  cependant  que  cette  disposition  facheuse  ne  se  rencontre  pas  dans  d'autres 
(oUections.  On  la  retrouve  en  efiet,  dans  Ies  abces  de  l'aisselle  et  dans  ceux  qui 
enloorent  le  rectam,  on  l'observe  encore  dans  Ies  hematoceles  ă  parois  epaisses  elaa- 
tiques  et  comme  carlilagineuses,  dans  certaines  suppurations  des  bourses  sereuses, 
celles  de  la  bourse  dite  pr^rotulienne  par  exemple,  ou  la  chirurgie  intervient  avec 
elScacite  pour  operer  leur  recollement.  Je  montrerai  que  Ies  moyensqa'elleemploio 
arec  succes  dans  ces  cas  dlfliciles  sont  egalement  applicables  aux  abces  pleuraux  et 
que  leur  traitement  rentre  ainsi  dans  Ies  regles  de  la  chirurgie  generale,  et  n'a  pas 
ksoin  de  moyens  exceptionnels. 

Quuitâ  leurs  parois  immidiates,  c'est-ă-dire  aux  proprietes  des  pseudo-membranes 
organisables  qui  forment  le  sac  pseudo-pleural,  Ies  collections  de  la  plevre  se  rap- 
prodient  beaucoup  eu,  pour  mieux  dire,  ne  diiTerent  que  bien  peu  des  abces  pour- 
ns dune  membrane  advenlice comme  sont  Ies  abces  froids  et  Ies  abces  migrateurs. 

S'il  est  un  fait  acquis  â  la  physiologie  pathologique,  c'est  cette  propriet6  de  retrac- 
tilile  lente,  mais  continue,  dont  sont  doues  tous  Ies  tissus  de  nouveUe  formation ; 
ilmesufflra  de  rappelerpour  en  demontrer  la  puissance  et  la  deplorable  constance, 
leiaSreuses  diObrmites  qui  succedent  aux  plaies  avec  perte  de  substance  et  parti- 
cullerement  aux  brulures.  Toute  plaie  qui  suppure  â  l'air  libre,  on  le  sait  depuis 
Hunter,  se  reeonvre  en  eifet  d'unc  membrane  grauaulente  dite  d«s  bourgeons  chamus, 
dans  la  profondeur  de  laquelle  se  developpe  inevitablement  celle  invincible  puis- 
iUGe  de  la  retractilite.  Mais  ce  qu'on  ignorait  et  ce  que  n'avait  pas  dit  le  grand 
Hunter,  c'est  que  loute  neo-membranc  qui  se  developpe  â  la  surface  d'une  sereuse 
ensuppDration  jouit  de  ces  memes  proprietes.  C'est  ă  Delpech  qu'est  due  la  demoas» 
tntioa  de  ces  faits  qu'il  sufQt  aujourd'hui  d'enoncer  parce  qu'ils  ne  peuvent  plus 
«tre  contesles,  et  c'est  dans  son  beau  travail  sur  TinOanimation  et  ses  suites  et  par- 

P»  i  la  hauteur  de  son  p^re,  Denis  Dodart,  botaniste  fort  distlognâ,  membre  de  TAcadtmie 
Iu  Kieiiceg,  et  qui  pana  trenle-trois  ans  de  sa  vie  ă  âtudier  la  traDspiration  iosentible  d'aprte 
k<  np^riebres  de  SaDCtorius.  Cl.-J.-B.  Dodart  v^cutdouzeann^es  dans  iMatimită  de  LodIs  XV, 
(t  Dieu  sait  ies  intrigues,  Ies  infamles  dont  ii  fut  timoin.  Son  r61e  est  rcstd,  en  quelque  sorte, 
ptaif,  et  sa  vie  ă  Ia  cour  ne  s'est  d6voil^e  par  aucan  fait  important.  Docleur  de  la  Facultâ  da 
!^m  (13dteembre  1688),  ii  mourut  ă  Versailles,  ftgâ  de  7A  ans,  le  2/i  novembre  1730.  .Avânt 
li'entrer  i  la  cour,  ii  faisait  de  Paris  sa  residence  habituelle,  et  babita  successivement  la  roe 
Neme-des-PetitB-Champs  (1702-1713),  Ia  me  Saint-Honor6,  et  la  rue  Saint-Vincent,  enclav«e 
XiIrelDis  dans  ce  que  nous  appelons  aujourd'hui  la  Butte-des-MouIins.  Cest  Ik  qu'il  procrte, 
<v(c  Anoe-Louise-DeDis  de  Clioiselle,  sa  femme,  huit  garson»  et  trois  filles,  dont  nous  avons 
1*  NQs  Im  yeas  leg  actes  de  baplftme  extraits  dea  registres,  brâl^  par  la  Commnne,  de  U 
IW'iase  de  Saint-Roch. 

9*  Piare  GMrac  rempleţa  Dodart  en  1730,  pas  pour  longtemps,  car  ii  mourut  Ie  11  marş 
nss.  Salnt-Slmon  nous  le  peint  sous  de  sombres  couleurs  :  11  nous  le  donne  ni  plus  ni  rooins 
?«» osmme  un  assassln  ayant  eropolsonn6  la  duchesse  de  Berry  soit  par  vengeance,  soit  pour 
Kndre  ddIs  Ies  heureox  elTels  d'un  6lixir  que  Garus  avait  donn6  ft  Ia  princesse.  Mais  aprfes  un 
•ngooement  passager,  on  commence  h  douter  de  la  v*racit6  du  doc  et  ă  consld^rer  ses  Mi- 
"K^rM  comme  un  tissu  d'outrage»  el  de  calomnies.  D'ailleurs,  le  mol  de  poison  revient  trop 
«•Tent  aoQs  sa  plume,  et,  telle  d6prav6e  qu'ait  6t«  la  cour  de  Louls  XIV,  ii  est  difflcile  d'ad- 
«wttre  qo'il  y  aii  en  tant  de  poisons  que  fa.  Non,  Cliirac  n'est  pas  l'homme  abominable  de 
fcfet-ftmon.  On  se  le  reprâsente  volontiers  vain,  orgueilleox,  remplaţant  de  grands  talenta 
P"  le  Terblage,  rasaurance,  la  pose,  se  mAlant  de  touies  Ies  questions  scientlflques  de  son 
•«Bps,  mais  peti  Mt  ponr  Ies  approfondir  et  Ies  61ucider;  donnant  le  to»  4^<'|a'1?y\jîStWt: 
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ticuli^rement  dans  son  4tude  des  inodules  et  du  tissu  inodulaire  que  l'eminent 
chirui^en  de  Hontpellier  a  jete  sur  tous  ces  taits  une  vive  lumi6re. 

Le  pus  ainsi  contenu  entre  Ies  parois  costo-pulmondres,  et  enfermâ  dans  le  sac 
pseudo-pleural  bien  constitui,  s'y  trouve  donc  dans  Ies  mâmes  conditions  que  dans 
tous  Ies  grands  abc^s  qui  durent  deja  depuis  un  certain  temps,  particulierement 
Ies  abcte  dits  migrateurs  ou  par  congestion,  c'est-â-dire  qu'il  y  est  sequestre  jusqu'â 
un  certain  point  du  reste  de  l'economie  par  sa  membrane  advenlice.  —  Mais  ce  n'est 
pas  tout,  ii  y  est  de  plus  soumis  â  une  compression  incessante,  due  ă  deux  causes 
Sien  distinctes,  et  qui  sont :  la  premiere,  l'elasticite  des  cdtes  ă  laquelle  ii  faut 
joindre  un  certain  degre  de  reaction  des  parois  diaphragmatiques  et  m6diastines,  et 
Ia  deuxi^me  la  retractilite  du  sac  pseudo-pleural.  Seulement  ii  faut  bien  observer 
que  l'Ălasticite  des  parois  costales  ne  s'exerce  que  dans  des  limites  trfes-restreintes 
sdnsi  que  je  l'ai  dit  precedemment,  qu'elle  est  6puisee  des  que  Ies  c6tes  âcartees  par 
l'efTort  des  liquides  secretes  sont  revenues  â  leur  position  normale,  qu'elle  s'ef- 
fectue  par  secousses  pendant  la  toux,  qu'elle  est  enfln  contre-balanc6e  par  la  ten- 
dance  invei^e  de  la  retractilite  du  poumon;  tandis  que  celle  du  sac  pseudo-pleural 
est  douce,  permanente  et  continue,  et  ne  cesse  mame  pas  compl^tement  alors  que 
Ies  parois  de  l'abc^  sont  venues  au  contact.  —  II  suffit,  pour  avoir  la  preuve  de  cette 
double  compression,  â  laquelle  sont  soumis  Ies  liquides  purulents  enfermes  dans  la 
plfevre,  de  se  reporter  ă  ce  qui  se  passe,  lorsqu'on  y  fait  une  ponctionpar  le  procede 
de  la  canule  ă  chemise  de  Reyljard.  Dfes  que  le  poinţon  du  trocart  est  retire,  on 
voit  le  liquide  s'âcouler  d'une  mani6re  douce  et  uniforme  d'abord.  Puis,  quand 
l'elasticite  en  retour  descdteset  des  parois  mddiastines  ou  diaphragmatiques  est 
6pui86e,  le  pus  s'arrSte  pendant  l'inspiration  et  ne  sort  plus  que  par  saccades  dans 
Ies  expirations  profondes  ou  dans  Ies  efforts  de  toux ;  puis  enfln  ii  n'en  sort  plus  du 
tout,  quoiqu'il  en  reste  manifestement  dans  le  foyer.  Pourquoi  donc  le  pus  n'est-il 
point  expulsâ  en  totalite  et  pourquoi  en  reste-t-il  toujours  une  certaine  quantlte? 
C'est  que,  alnsl  que  je  l'af  dit,-  ha-tsfttes  revcnnes  sur  elles-mâmes  restent  inuno- 
biles  et  que  le  poumon,  soUicite  par  son  tissu  râtractile  elastique,  et  emprisonnâ 
d'ailleurs  dans  la  membrane  adventice,  a  plus  de  tendance  k  s'ăloigner  qu'â  se 
rapprocher  de  la  paroi  costale. 

Dans  rimmense  majoiit6  des  cas.  Ies  choses  risqueraient  d'en  rester  lâ  pendant 
fort  longtemps,  si  une  autre  force  n'intervenait.  C'est  alors  que  commence,  en  effeţ, 
ă  entrer  en  jeu  la  râtractilită  du  sac  pseudo-pleural,  sans  qu'il  soit  possible'  de  prâei- 

pouyoir  y  tenir  la  premiere  place ;  acceptant  par  une  subtilitâ  pointilleuse,  par  des  raisoiii 
sp^euses,  Ies  erreurs  pour  des  v6rit^;  impiacable  contre  Ies  vrais  savants  dont  ii  redootait 
Ies  Boiides  objections,  voulant  6tre  ă  tout  prix  le  premier  m6decin  de  son  âpoque,  etchercbaot 
ă  rabaisser  Boerhaave  dont  Ia  râputation  absorbîut  Ia  science.  Aussi  Ies  ouvrages  assez  nom- 
breux  de  ce  m^decin  grand  seigneur  sont-ils  k  peu  pr^  oubliăs,  non-seulement  parce  qn'ils 
sont  fort  mal  ăcrits,  mais  encore  parce  qu'ils  6mettent  des  idăes  Ia  plaparl  du  temps  absurdei. 
Obirac  âtait  de  r£cole  de  Montpellier,  oâ  ii  occupa  mame  la  chaire  de  Tenques  (1687).  Sod 
court  sâjour  k  la  cour,  comme  premier  mMecin,  ii  le  signala  par  un  projet  qui  ne  put  aboutir: 
je  veux  parler  de  la  crâation  d'une  academie  compost  de  trente  oa  quarante  m^ecins,  qu'il 
voulait  faire  4tablir  ă  Paris,  et  qui  devait  amoindrir  consid^rablement  le  r6ie  de  Ia  Facolti 
de  Paris.  Cette  derniire  protesta,  fit  valoir  ses  droits,  ses  prărogatives,  et  cette  fois  Oăae 
dut  faire  taire  son  orgueil  et  son  esprit  de  domination. 

h'  Franpois  Chicoyiumt.  —  La  &miile  Ghicoyneaa  est  calibre  dans  Tbistoire  de  Ytto^ 
de  Hontpellier,  sinou  par  une  grande  illustration,  du  moins  par  le  nombre  des  mâdecioi 
qu'elle  lui  a  donnâs.  On  n'en  compte,  en  effet,  pas  moins  de  six,  depuis  Michel  qni  mooiul 
en  1701,  jusqu'â  Jean-Fran(ois  qui  succomba  en  1768.  Louis  XT  eut  la  cbance  de  tomber  «v 
le  Chicoyneau  le  plus  distinguâ  et  le  meilleur.  C'^tait  un  bomme  probe,  doux,  esclave  de  soo 
devoir,  bien  fait  de  sa  personne,  k  l'air  noble  el  prâvenant,  dou6  d'une  mâmoire  tris-heu- 
reuse,  charmant  tout  le  monde  par  une  diction  agr6able,  ayant  Ie  talent  de  ddmontrer  I'aM- 
tomie  et  la  botanique  sur  lesquelles  ii  n'6tail  pas  trfes-fort,  vivant  toiqours  en  parf^te  vă» 
«vec  ses  confrâres;  arpentant  sans  bruit,  sans  secousses,  sans  efforts,  Tâchelle  des  honnenr»; 
et  mourant  k  80  ans  (13  avril  1752),  regrettă  de  tout  Ie  monde,  mame  des  mddeoins  de  h 
conr.  D'ailleurs,  Chicoyneau  se  recommande  k  oous  d'une  manitoe  mâciale  itar  le  d^foue- 
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SBT  aa  joste  quand  elle  apparatt,  puisqu'elle  insulte  de  l'organisation  plus  ou  moins 
rapide  delamembraneadventice. — Voici  commenton  constate  son  interrention  dans 
Ies  cas,  d'ailleurs  assez  rares,  oîi  s'efifectue  la  guerison.  Soit  qu'on  ait  laiss6  la  canule, 
soit  qa'apres  I'avoir  retiree  ii  s'etablisse  une  fistule,  on  peut  observer  que  chaqua 
joor  ia  quantite  de  pus  est  moins  considerable,  en  m&me  temps  que,  par  l'auscul- 
tatioQ  et  la  percussioo,  on  peut  suivre  le  retrăit  des  parois  de  l'abc^s;  et  notez  qu'il 
n'y  a  pas  ă  se  meprendre  sur  la  cause  de  ce  retrăit  qui  s'efifectue  lentement,  progres- 
avement  et  d'une  maniere  continue,  ainsi  qu'on  l'observe  dans  Ies  autres  coUec- 
tions  purulentes  pourvues  d'une  membrane  semblable,  et  cela  malgre  Ies  conditions 
ficheoses  et  contraires  dans  lesquelles  se  trouvent  ces  abc^s  pleuraux. 

Tei  est  egalement  le  mode  suivant  lequel  s'effectue  la  gu6rison  spontanee  dans 
leg  cas  ou  la  fistule  s'etablit  par  Ies  seuls  efiforts  de  la  nature  soit  du  c6tâ  des 
bronches,  soit  du  cot6  de  la  peau,  contituant  ainsi  des  flstules  pleuro-bronchiques 
oy  pleuFO-cutanees.  Cest  ă  ce  point  qu'un  observateur  aussi  distingue  que  M.  Voillez 
I  pn  dire  que  la  pleuresie  purulente  ne  guerit  jamais  que  par  I'etablissement  d'une 
fistule  soit  bronchique,  soit  cutanăe;  et  qu'apres  la  thoracocentese  elle  ne  disparait 
qa'apres  I'etablissement  d'un  ecoulement  consecutif  du  pus  par  une  voie  flstuleuse, 
ce  qui  constitue  une  veritable  exag6ration.  {JTraiti  des  maladies  aiguSs  des  voies 
nspiraioires,  page  402.) 

De  son  cdte,  M.  Moutard-Hartin  afflrme  Ia  mame  cfaose  d'une  autre  maniere  en 
disant,  qu'apres  Ies  tboracocenteses  suivies  ou  non  d'injections,  le  fait  commun 
e'est  qu'il  s'etablit  un  trajet  fistuleux  par  l'un  des  trous  d'entree  du  trocart,  que  Ie 
pos  s'ecoule  petit  â  petit  et  que,  dans  un  certain  nombre  de  cas,  la  maladie  gu6rit 
par  cette  evacuation  lente  et  successive  {Loc.  cit.  p.  99). 

J'ai  sous  Ies  yeux,  en  ce  moment,  deux  malades  q\i\.  gu^rissent  de  cette  facon. 

Mais,  nudheureusement.  Ies  cboses  ne  se  passent  pas  toiţjours  d'une  facon  aussi 
Biople,  et,  particulierement  dans  Ies  cas  oîi  l'art  est  intervenu  par  une  simple  ponc- 
tioa  ^vacuatrice,  alors  qu'on  a  retire  Ia  canule.  gu'aucune  flâlule  ne  s'est  etablie  et 
qae,  par  consequent,  la  relractilite  du  sac  pseudo-pleural  n'a  pu  se  manifester 
qoe  dans  des  ILmites  tr6s-restreintes,  on  voit  la  quantite  de  pus,  qui  s'ecoule  tr^s- 
r^idement,  remplacee  et  mame  au  delă  par  une  abondanle  secrelion  qui  vient 
s'ajouter  â  celle  qui  6tait  restee  dans  la  plevre  :  alors  la  maladie  est  reproduite,  et 
dmdes  conditions  un  peu  moins  favorables  que  precedemment. 

Ou  bien  encore  une  quantite  plus  ou  moins  considerable  d'air,  penetrant  par  la 

nent  sans  bomes  qu'il  apporta  dana  r^ponvantable  peste  qui  ravagea  Marseilie  en  1730, 
diTonement  qu'il  partage  avec  Verny,  Deidier,  de  r£cole  de  MoDlpellier,  et  avec  Boyer  et 
Dd  Veney,  de  l*£cole  de  Paris. 

5*  Jean  Sinac.  —  H  âtait  dit  que  Louis  XV  trouverait  dans  ses  premiers  mădecini  des 
canettoes  tout  oppoeâs  :  Chirac  avait  i\A  orgueilleux,  hautain,  pleio  de  lui-meme ;  S6nac  fut 
modeste,  presque  timide,  mais  d'une  autre  trempe  acientifique  que  son  colibe  ă  la  cour ; 
toog  ks  OQvrages  tombfe  de-sa  plume,  et  plusienrs  sous  le  voile  de  l'anoDymal,  se  font  remar- 
qner  par  un  style  clair,  châti6,  coulant  et  hannonienx.  On  y  d^uvre  vite  un  espril  sup4- 
rieur  qoi  n'a  aucune  enrie  de  paraltre  ce  qu'il  est.  Instruire  et  entrer  dans  de  grands  ditaili 
H08  faire  parade  d'^rudition ;  tel  est  Ie  modm  facimdi  de  ce  m6decin  justemenl  calibre.  Son 
principal  ouvrage,  Ie  Trtdti  de  la  structure  du  emir,  de  ton  action  et  de  ses  maladies,  publiâ 
en  1749,  peut  passer  ponr  un  chef-d'oeuvre,  et  encore,  aujourd'hui,  ii  pourrait  fetre  avantageu- 
lement  rMdiU  en  le  mettant,  par  des  additions  et  des  rectifications  indispensables,  aa  niveau 
de  la  sdence. 

Sâiac  mourut  Ie  20  decembre  1770,  ă  Tâge  de  77  ans,  apr^s  avoir  v&:u  pendant  diz-huit 
itt,  pur  et  sans  tache,  au  milieu  d'une  cour  qu'il  m^prisait,  ennemi  de  toute  intrigue,  faisant 
le  bioi  antoor  de  InL 

D'  A.  Cberead. 

taoojt  DX  M^Dicm  de  Nantes.  —  M.  Gafă,  aide  d'anatomie  ă  l'£cole  pr6paratoire  de 
mMecine  et  de  pbarmacie  ă  Nantes,  est  nonuuâ  prosecteur  pr^s  ladite  £cole,  en  remplace- 
Oent  de  M.  Kimdsson,  dont  la  d^mission  est  accepUe. 

M.  Dapas  est  nommâ  aide  d'anatomie  &  ladite  £cole,  en  remplacement  de  M.  Gafa. 
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eanule  ou  Ia  fistule,  a  remplace  Ie  pus  evacue,  et  alors  rabctopleural,  oomme  tous 
Ies  autres  abces  dont  Ies  parois  ne  peuvent  facilement  se  mettre  en  contact,  aura 
une  grande  tendance  â  se  perpetuer,  et  Ies  liquides  qu'il  renferme  prendroat,  par 
Ie  croupissement  et  le  contact  de  l'air,  des  proprietâs  nuisibles. 

Dans  ces  divers  cas,  lea  malades  s'epuiseat,  Ia  flevre  bectique,  surtout  dans 
Ie  deuxleme  cas,  ne  tarde  pas  â  Ies  consumer,  et  ils  succombent  plus  ou  moins 
rapidementaux  accidenta  de  Tinfection  purulente  aigue  ou  cbronlque.  —  Telles  sent 
Ies  manifestations  principales  que  peuvent  presenter  Ies  abces  pleuraux  dans  laur 
âvolution ;  et,  maintenant  que  nous  connaissons  le  mecanisme  suivant  lequel  Ia 
nature  procede  â  leur  guerison,  nous  pourrons  nous  servir  de  celte  methode  natth 
relle,  qui  est  evidenunent  Ia  plus  par&ite,  comme  d'une  sorte  de  criterium  pour 
juger  nos  diverses  methodes  artiflcielles.  Celles  qui  s'en  rapprocheront  le  plus 
seront  certainement  Ies  meilleures ;  mais,  malheureusement,  11  nous  foudra  recon- 
aaltre  qu'aucune  d'elles  ne  remplit  par&itement  toutes  Ies  condiţiona  pbjsiolo- 
giques.  En  proc6dant  ainsi,  nous  ne  ferons  que  nous  conformer  aux  preceptea  de 
Baglivi  quand  ii  dit:  <  Medieus  naturse  minister  el  interpret:  quidquid  ieniai  et 
fadt,  si  ncOurm  nm  obtemperat,  natura  non  imperat.  > 

(LamUtitmprochainnumiro.) 
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L£S  EnrAVTS.  £ducatlon,  —  instmction,  —  ce  qa'il  fant  fafre  savoir  anx  hommes  —  ant 
femmes,  par  Chaupflecrt;  ua  voi.,  in-13.  Paria,  1872.  J.  Rothachild,  âditeor,  13,  tw 
des  Salots-P^res.  —  Prix  :  3fr.  50  c. 

Rien  de  pâdagogique  dans  ceTivre  qui  se  compose  d'une  sirie  de  petits  ehapitres;  rien  de 
didactique  non  plus,  car  ces  petits  ehapitres  ne  paraissent  avolr  entre  eux  qn*une  corrâlatlon 
âloignie.  L'auteur  a  pris  au  mot  cette  pensie  de  Gcelhe  :  «  Tous  Ies  petits  snjets  qui  se  pri- 
senteront,  rendez-Ies  ehaque  jonr  dana  leurfrtticheur;  ainsi  tous  ferez  de  toute  tnaniire  qnel- 
que  chose  de  bon,  et  ehaque  jour  vous  apportera  une  joie.  »  Ce  livre  est,  en  effet,  nne  cdle(v 
tion  de  petits  sujets,  d'anecdotes,  d'historiettes,  de  faits  et  de  r^ilezions  sur  ce  sujet,  toojoun 
nouveau,  quolque  âternel,  l'enfant.  Sa  lectureest  attrayanle,  charmaote;  critique  fine  et  spirt» 
tuelle  de  plusieurs  prăjug^s  relatifs  ă  i'enfance,  sympathie  vive  et  ^lair^  pour  celte  pre- 
miere p^riode  de  la  vie  dont  la  direclion  bonne  ou  mauvaise  entratne  le  bonlieur  ou  le 
malheur  de  Texistence  tout  entifere,  observations  dâiicates,  râflexions  judicieuses,  cooteils 
puis6s  aux  meilleures  sources  des  moralistes  anciens  et  modernes,  voilă  ce  qu'on  trouvera  dans 
cet  61^ant  volume,  et  cela  sous  une  forme  litt^raire  d*autant  plus  s^duisante  qu'elle  n'afTecte 
•ucune  pr6tention. 

Nous  Burlons  bien  certaines  r^serves  ă  faire  «nr  quelques  points  aff^rents  ă  notre  sotesee; 
mais  Tauteur  Ies  a  touchăs  si  discr^tement  et  avec  si  peu  de  sufBsance,  que  ce  serait  bin 
preuve  de  roanvais  caractere  d'en  montrer  Ies  cdt6s  faibles  ou  erronâs.  M.  Chamţ^eorf  n't 
pas  vodIo  prouver  qu'il  «teit  mâdecin,  mais  seulement  un  observatenr  sagace,  atleotif,  aimaot 
renfance,  comprenant  ses  besolos  pbyslquei,  intellectuels  et  moraux,  et  ii  a  rempli  sa  tfclw 
avec  bonbeur. 

ACiDîlMIES  ET  SOCIUTUS  SAYANŢES 

SOeitTt  MiOIDALB  DES  HONTAUX 

S<ance  da  ii  marş  1872.  —  Pr«sldenee  d«  M.  Moimbiot. 

80HHAIRE.  —  Discnssion  sur  un  cas  de  (upia  d«  Ia  /«m  &  l'occasioa  du  proc%s<verbaL  HM.  Lailler, 
BTOuardel,  Isambert.  —  Correspondance  imprimte.  —  Prisentatlon  d'un  malade  altelntd'ano<«Miitei- 
rMi««,  par  M.  Bucquoy.  Diseussion :  HM.  Bergeroo,  Bacquoy,  1.  Guyet,  Damontpalller,  Isambert  > 
Bapport  sur  Ies  maladies  rignante$  des  mois  de  ianvier  et  făvrier  1873,  par  M.  E.  Besnier.  UiMcii- 
sion :  MM.  Marrotte,  Moissenet.  Moutard-NarUn,  J.  Guvot,  E.  Labbâ.  —  Biforme  d«  la  pharmaM 
aant  Ies  hoi)itaux.  Diseussion  :  M.  Gallard.  Vote.  —  Proposition  par  M.  Lailler  sur  l'utilit*  d'une 
seance  supplfementaire  ă  rh6piial  Saint-Louis  pour  telairer  la  diseussion  sur  l'angine  nlc4reuse.  Vote. 

Le  pioote-verbal  de  la  demiâre  s6«nce  est  Iu  et  adopta 

A  Toccasion  da  proc^verbal,  M.  Laiuer  donande  de  doiffiw  qnelques  retMdhMOMitf  nr 

aialade  dont  M.  Rajnaod  a  parl6  dans  la  demite  Bteoo^ 
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Gette  makde,  ioGnni^  dans  Ie  service  de  H.  Tardieu  ă  rH6teI-I^u,  a,  en  eSet,  un  lupus 
ie  la  face,  mais  elle  n'est  pas  gu6rie ;  elle  se  trouve  trto-am^lior^,  d'q>r^  elle,  et  eUe  attri« 
ke  cette  amâiioralion  aox  injections  sous^utanâes  de  sublimă. 

Onlui  a  Tait  160  injections  hypodermiques  d'aprte  la  măthode  de  Li^eois;  aujourd'hni, 
nm-Mulement  elle  n'est  pas  guărie,  maia  elle  a  dâ  reconunencer  Ies  injections,  parce  que  la 
maladie  a  repris  sa  marctie.  La  face  pr^sente  encore  un  grand  nombre  de  tnbercules  non 
ncore  r^olus.  En  un  mot,  on  ne  peut  râellement  pas  la  r^nsidirer  comme  guărie. 

H.  Brouardel  :  JMtais  chargâ  dn  service  de  M.  Tardieu  pendant  que  cette  infirmiere  a  iii 
EODQiise  au  traitement  par  Ies  injections  sous-cutantes  aubi-chloruredemercure.  Tal  pu  cons- 
ilier de  la  faţon  la  plus  nette  que  Ies  tubercnles  du  lupus  qui  oocupaient  toute  Ia  face  et  1« 
tso,  sanfun  espace  assez  large  autourdes  paupiferes  des  denx  yeux,  diminuaient  assez  rapide- 
meot  Quaod  j'ai  quittă  le  service,  aprto  deux  mois  de  traitement,  Ies  Joun,  le  front  et  ane 
pârtie  du  cou  ătaient  presqu'enti^rement  libres. 

M.  Lauler  :  Je  ne  nie  pas  que  cette  tnalade,  pendant  le  traitement  d'aprfes  le  procMâ  de 
LMgeois,  n'ait  eu  une  notable  amâlioration,  mais  on  ne  peut  pas  encore  la  donner  comme 
gnirie,  et  la  preuve  en  est  qu'elle  va  recomroencer  son  traitement  par  Ies  injections  sous!» 
cutan^es. 

M.  IsAHBERT  :  Lorsque  j'ai  avancâ  que  le  traitement  mercuiiel  ătait  nuisible  aux  scrofu- 
leu,  je  n'ai  pas  ămis  une  assertion  duduite  d'idăes  tbâoriques;  je  n'ai  fait  que  rapporter  ce 
qoe  rexpărience  m'a  souvent  montr& 

La  correspondance  imprimâe  comprend  : 

Un  fascicule  de  Ia  Socială  d'hydrologie  (3*  livraison). 

Lei  n"  S  et  6  du  Lyon  mtdtcaL 

Le  Dumăro  de  marş  des  Archives  de  mid*cin*  naval*. 

U.  Bbroekoh  dăpose  plusieurs  exemplaires  du  programme  de  rAssociation  contre  Vabtu 
dts  boiisons  alcooliques,  et  engage  Ies  membres  de  la  Sociătă  ă  faire  de  Ia  propagande  en 
&veur  de  cette  Association,  qui  compte  parmi  ses  fondateurs  un  certain  nombre  des  membres 
de  la  Sociătă  des  mădecins  des  b6pltaux. 

M.  Bdcqcot  prăsenle  un  malade  atteint  d'angine  ulcăreuse  : 

Ouelques  jours  avânt  la  dernifere  săance  entrait  dans  mon  service,  ă  rhApItal  Cochin,  un 
grand  garţon  atteint  d'une  angine  cbronique  dont  Ies  caraclferes  se  rapportaient  assez  exacte- 
meot  &  ceux  attribuăs  dans  ces  derniers  temps  k  Tangine  scrofuleuse. 

L'âspect  du  jeune  malade  n'a  rien,  ainsi  que  vous  pouvez  le  reroarquer,  qui  dâmente  cette 
origine  de  la  maladie.  Malgră  ses  17  ans,  c'est  encore  un  enfant  d'apparence  cMtive,  soufli-e- 
teuse  et  comme  rabougrie,  auquel  on  donnerait  au  plus  13  ă  14  ans.  On  ne  remarque  chez 
Iniaucun  signe  de  pubertă. 

Enfant  Irouvă,  ii  6tait  placă  k  Aulun  par  l'Assistance  publlque ;  c'est  lăqu'il  a  m  atteint  de 
8a  maladie,  ii  y  a  un  peu  plus  de  Irois  mois.  II  avait  perdu  son  p6re  ă  î'âge  de  dix  ans,  sa 
n^e  est  morte  dans  sa  premiere  enfance.  Donc,  aucun  renseignement  k  obtenir  de  ce  jeune 
naiade  sur  ses  antăcădents  hărăditaires. 

Tai  lait  remarquer  Tagpect  particulier  de  cet  enfant;  ce  n'est  pas  prăcisăment  celui  d'un 
itrameux,  et  quoiqu'ii  ait  eu  des  maux  d'yeux  frăquents,  des  croQtes  dans  Ie  nez  et  mame  de 
I'otorrhăe  purulente,  on  ne  trouve  aucune  trace  d'abcfes  ganglionnaires,  ni  aucune  cicatrice 
indiquant  d'anciennes  lăsions  cutanăes.  Figure  enfantine,  ses  ;eux  largement  ouverts  bordăs 
de  loDgs  cils  noirs  semblent  indiquer  plulât  la  diath^se  tuberculeuse.  ou  rappeler  cet  aspect 
it  Jeune  vieillard  que  la  sypbilis  congenitale  imprime  ă  Ia  physionomie  des  enfants  qui  en 
«ml  atteints.  A  ce  dernier  point  de  vue,  nous  devons  insisler  sur  la  disposîtion  spăciale  des 
deui  incisives  mădianes  supărieures,  qui  ofTrent  Tăchancrure  en  crolssant  regardăe  comme 
caract^ristique  de  la  sypbilis  congănitale  par  certains  auteurs  anglais. 

Pas  de  traces  de  sypbilis  acquise  soit  sur  Ies  organes  gdnilaux  si  incomplălement  dăveloppăs, 
soit  dn  cAtă  de  Tanus,  qui  n'afTecte  pas  la  disposîtion  iofundibuiiforme.  Quelques  ganglions 
aox  ainog  et  au  cou,  mais  de  petit  volume. 

Ce  malade  soulTre  de  la  gorge  depuis  trois  mois.  L'angine  n*a  pas  ătă  francbement  aiguă  ă 
wa.  dăbnt,  la  dăglutition  ălait  un  peu  ginăe,  la  douleur  mădiocre;  ii  ne  fut  fait  aucun  Iraite- 
meot.  Plus  lard,  la  voix  s'altăra  d'une  maniere  permanente,  et  la  persistance  des  accidenta  da 
c4te  de  la  gorge  le  fit  renvoyer  ă  Paris  pour  recevoir  Ies  soins  nfcessaires. 

Mous  fCimes  firappă,  ă  son  entrăe  ă  l'hdpital,  du  caractere  de  la  voix  qui  est  nasonnăe,  cassăe 
(*'!-. AtoMtHote.  !«  ronflement  est  tel  pendant  son  sommeil  qu'il  emp«che  ses  vuisins  de 
dondrţ  pendant  la  veille,  la  Ksptration  est  toujours  plQs  oo  moins  biuyante.  Ii  peut  nangt 
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ce  qne  prennent  Ies  autres  malades ;  jamais  ii  ne  rejette  de  boissons  perle  nez.  La  dâglotition 
et  Ia  phonation,  du  reste,  sont  peu  doulourenses. 

L'examen  direct  de  la  bouciie  et  de  la  gorge  donne  Ies  r^sultals  suivants ; 

fichancrure  en  croissant  des  deux  incisives  m^dianes  supârieures. 

Carie  de  la  deuxifeme  molaire  ă  droite  et  ă  gauche  ayant  donnâ  lieu  ă  un  peu  de  p^riostite 
alv^olo-denlaire,  amoindrie  du  reste  trfes-rapidemenl  aprfes  rextraction  de  Ia  dent  malade. 

Tum^faction  g^nărale  des  parties  latârales  de  risthme  du  gosier  diminuant  d'une  maniere 
permanente  son  diamfelre  transversal.  Les  parties  malades  n'ofirent  d'ailleurs  qu'nne  rougear 
m^dlocrement  intense. 

Les  piliers  sont  durs,  tendus  et  peu  contractiles ;  Ies  postârieurs  ont  contractă  avec  Ie  fond 
du  pharynz  des  adhărences  intimes  et  se  contondent  avec  luL  De  lă  ^lement  diminution 
dans  Ie  diamătre  antăro-postărieur  du  pharynx. 

A  droite,  vers  Tunion  de  Ia  voâte  palatine  et  du  voile  du  palais,  on  voit  deux  perforalions 
d'un  demi-centim6tre  dMtendue  environ,  săparâes  par  une  petite  bride  qui  semble  form^ 
seulement  par  la  muqueuse.  Les  bords  de  la  perforation  sont  cicatrisâs,  minces  et  souples. 

Vers  la  suture  mădio-palatine,  on  voyait  deux  ou  trois  petites  ulc^rations  superflcielles  ă 
peu  prfes  cicalris^es  aujourd'hui. 

La  luetle  est  courte,  irr^guliâre,  et  a  ăvidemment  subi  ăgalement  un  travail  d'ulc^ration 
ancien;  car,  par  son  bord  droit,  elle  a  contractă  adhărence  avec  le  pilier  correspondant  du 
voile  du  palais.  La  bride  qui  Ies  unit  est  dure  et  blanchâtre.  Sur  Ie  pilier  antărieur  gancbe,  on 
voit  ăgalement  vers  son  bord  libre  une  cicatrice  blanche  nacrăe. 

L'examen  laryngoscopique  montre  que  ces  lăsions  ne  sqnt  pas  bornăes  au  pharynx.  L'ăpi- 
glotte  est,  en  eifet,  presqile  compMtement  dătruite ;  Ies  replis  arythăno-ăpiglottiques  sont  ăpais 
et  comme  boursouflăs ;  le  larynx  reste  presque  immobile  dans  Ies  efforts  que  Ie  malade  tiit 
ponr  crier.  Les  cordes  vocales  sont  minces  et  comme  atrophiăes;  Ie  larynx  d'ailleurs  est, 
comme  les  organes  gănitaux,  dans  un  ătat  trăs-imparfait  de  dăveloppement 

Tel  est  le  fait  que  je  voulais  mettre  sous  vos  yeux.  Est-ce  une  angine  scrofuUuse?  est-ce 
une  angine  syphilitique? 

Si  nous  rapprochons  ce  cas  de  ceux  qui  nous  ont  iii  communiquăs  par  nos  coll^es 
MM.  Paul  et  Isambert,  nous  ne  pouvons  pas  ne  pas  6tre  frapp6s  d'une  graode  similitude  dans 
Ies  caractferes  objectifs.  Les  adhărences  des  piliers  postărieurs  avec  Ie  fond  du  pharynx,  celle 
de  Ia  luetle  avec  Ie  pilier  antărieur,  Ies  cicalrices  blânchâtres  et  nacrăes  sembleraient  indiquer 
une  angine  scroruleuse. 

n  est  vrai  que,  dans  la  demifere  s6ance,  M.  Isambert  a  insistă  d'une  manifere  particuliire 
Bur  la  lăsion  du  larynx,  et  surtout  sur  la  destruction  de  I'ăpiglotte,  comme  appartenant  plus 
particuli6rement  ă  î'angine  syphilitique.  Sous  ce  rapport,  nous  devrions  conclure  &  une  alTec- 
tion  syphilitique. 

D'un  autre  cdtă,  avons-nous  aOaire  ă  un  scrofuleux?  La  răponse  est  embarrassante.  Nod 
ăvidemroent,  si  nous  răservons  cette  dănomination  ă  des  sujets  strumeux.  Oui  au  contraire,  si 
nous  admettons  une  autre  forme  de  scrofule,  celle  qui  ăclate  h  un  ăge  plus  avancă  en  di^- 
minant  des  granulations  tuberculeuses  dans  le  păritoine.  Ies  măninges.  Ies  plăvres  ou  le 
poumon. 

Cependant  n*est-ce  pas  un  syphilitique,  cet  enfant  de  17  ans  si  imparfait  dans  son  dăvelop- 
pement,  qui  nous  ofTre  avec  la  conformation  particuliăre  des  incisives  le  cachet  que  la  sypbiiis 
congenitale  imprime  sur  Ies  jeunes  sujets  d'un  ftge  beaucoup  moins  avancă?  Pour  moi,  le 
doute  ne  me  paralt  pas  possible.  Nous  sommes  en  face  de  lăsions  tertiaires  d'une  syphilis  cod- 
gănitale  dont  les  lăsions  secondaires  n'ont  laissă  aucune  trace.  Mais  je  tiens  ă  faire  remarquer 
que  Ia  distance  entre  cette  esp^ce  d'angine  et  certaines  angines  scrofuleuses  n'est  pas  anssi 
grande  qu'on  pourrait  Ie  croire.  La  maladie  des  parents  a  crăă  chez  l'enfant  un  ătal  dialhi- 
sique  trăs-voisin  de  Ia  scrofule  ordinaire  et  j'accepte  parfaitement  l'expression  originale,  mais 
vraie,  de  M.  Ricord,  qui  dăsignait  sous  le  nom  de  scrofulates  de  viroU  ces  manifestations 
scrofuleuses  auxquelles  l'hărădită  syphilitique  n'est  pas  ătrangfere.  On  comprend  dăs  lors  li 
diflScultă  de  distinguer  certaines  angines  syphilitiques  de  certaines  angines  scrofuleuses,  et  la 
grande  ressemblance  des  caract^res  cliniques  des  unes  et  des  autres.  Ne  pourrait-on  pas  doa- 
er  k  ces  cae  Ia  dănomination  i'mgine  scrofulo-rgphiUUque? 

(£a  suite  â  un  prochain  num^o.) 

Congrds  mâdical  de  Frânele 

(4'  fltSSIOR  A  ITOH) 

L'ouverlure  du  Congrfes,  flxăe  au  18  septembre  prochain,  s'annonce  sous  Ies  plus  favorabies 
autpices.  Outre  un  nombre  trfes-considărable  de  membres  adhărents,  ft-angais  et  ătrangcrs, 
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MDt  qnalre-vingts  fondateurs  d6jâ  Inscrits,  râpondent  d'un  concoars  bien  snfDsant  pour  asstirer 
le  succfes  moral  et  financier  de  Tcnlreprise.  On  sail  que,  pour  la  premiere  fois  dans  un  Con- 
grte  mădical.  Ies  questions  professionnelles  pourront  6tre  discutâes ;  et  ropportunitd  de  cette 
innovatioD  sera  d'autant  plug  vivement  apprteite  qu'une  Commission  nomm^  par  Ies  bureaux 
de  l'Astemblto  naţionale  va,  on  le  sait,  proposer  une  r^organisation  de  renseignement  et  de 
l'exercice  de  la  mâdedne  et  de  la  ptarmacie.  Nul  moment  n'est  donc  mieux  choisi  que  celui-ci 
poor  oous  concerter  snr  Ies  voeux  ă  formuler ;  nulle  occasion  ne  saurait  fitre  plus  favorable 
que  Ie  Congres  de  Lyon  pour  pr6senler  &  nos  Wgislateurs  ces  voeux  comme  l'expression  la  plus 
ifeenle  et  la  plus  autoris^e  des  sentiments  et  des  convictions  de  la  corporation  tout  enlifere. 

La  grande  exposilion  industrielle  et  artistique  ouverle  en  ce  moment  k  Lyon  est  un  attrait 
de  plns,  —  un  attrait  qui  s'adresse  ă  tous  Ies  instincts,  ă  tous  Ies  goflls,  —  pour  nos  visiteurs 
du  debors. 

Enfîn  la  Commission  exicuUve  a  dft  s'occuper  encore  d'un  point  ddlicat  et  essentiel.  A  notre 
Congrts  mâdical  de  186i,  l'bospitalitâ,  envers  nos  invita  franţais  et  ^trangers,  ne  fut  exercăe 
qne  par  l'initiative  individuelle.  Cette  iniţiative  reste,  aujourd'hui  comme  alors,  empressâe, 
tffectueuse,  et  ne  d^ire  qu'une  ctaose  :  que  de  nombreuses  occasions  lui  soient  offertes  de 
prouver  qu'elie  n'a  point  d^ân^râ.  Hăis  on  a  pens6  qu'une  ou  plusieurs  răunions  comprenant 
loos  Ies  membres  du  Congrfes  r^aliserait  mieux  encore  l'ensemble  des  objeclifs  que  doivent  se 
proposa-  ces  grandes  solennităs,  en  compldtant  la  f6te  de  la  science  par  Ies  Ktes  de  la  con- 
Iralemită.  Kn  cons^quence,  le  nombre  des  souscripteurs  et  la  g6n6reuse  allocation  dăparle- 
meutale  le  permettant,  ii  a  616  d6cid6  que  deux  s^ances  de  ddlassement  —  vulgairement 
ftrUes  de  ptaisir  —  seront  offertes  ă  nos  visiteurs,  L'une  d'elles,  la  seule  dont  le  plan  soit 
Trttâ  ă  cette  heure,  consistera  en  une  excursion  ă  Bourg-en-Bresse.  Les  merveilles  popu- 
laires  de  Tâglise  de  Brou,  les  sites  d^licieux  de  la  forfit  de  Seillon,  les  joyaux  renomm6s  d'un 
itelter  de  câramique  artistique,  la  statue  de  Bichat,  sont  dâjă  des  attractions  sufiisantes,  sur- 
loQtquand  ce  trajet,  de  moins  de  deux  heures,  se  fait  dans  les  compartiments  si  confortable- 
iMDt  amdnagfc  de  Thabile  et  progressive  Compagnie  des  Dombes. 

AtWnes,  si  l'on  nous  pennet  celle  digression,  n'6lait  point  une  grande  viile  comme  Memphis 
ou  Carthage,  et  cependant  elle  s'est  fait  un  nom  illustre  entre  tous. 

Bourg  le  c^e  en  population  k  ?aint-£tienne,  Rivc-de-Gier,  Saint-Chamond,  Vienne,  Cham- 
l)^et(aD(  d'autres,  et  cependant  elle  briile,  dans  sa  petite  sph^re,  d'un  6clat  que  ces 
grandes  citâs  pourraient  lui  envier.  Elle  a  prodult  le  mathematiclen  Marende,  astrologue  de 
Charles  VII ;  Farel,  trop  ridiculis6  par  Boileau ;  Lalande,  Thomas  Riboud,  Varenne  de  Fenille, 
iidopl6  Vaugelas,  Bichat,  Joubert,  vu  grandir  Michaud,  souffrir  Ampfere  —  qui  n'a  Iu  ses  lettres 
ălouchanlesî  et  aujourd'hui,  ce  soufHe  Iilt6raire  n'est  point  6teint.  Bourg  possfede  deux 
SociiSt^s  savantes,  deux  bibliothfeques  1  —  Et  pour  cadre  ă  une  population  intelligente  et 
P)>lie,  quels  jolis  environs,  quels  doux  orabrages,  quelles  promenades  dignes  d'une  grande 
dWl  Voicile  Mail,  le  Bastion,  le  Quinconce.  Voici  les  all6es  de  Challe,  le  faubourg  Sainl- 
litcolas,  avenue  de  Seillon.  Puis  aprâs  la  perle  de  Brou,  perle  sans  pareille,  Notre-Dame-de" 
^iMg,  Tasile  des  aliănăs,  la  pr^feclure,  l'hdpital,  la  maison-m^re  des  Dames-de-Saint-Joseph 
«Tec  la  belle  chapelle  bâtie  par  M.  Dupasquier,  le  vieux  lyc6e,  le  mus6e  Lorrin,  plus  riche 
qn'on  ne  pourrait  s'y  attendre.  Et,  enfîn,  quelles  joiies  maisons  anciennes,  bities  tout  expres 
pour  faire  pâmer  d'aise  les  peintres  et  les  tourislesl  A  l'angle  de  Ia  place  du  GrelTe,  on  admire 
IBlel  de  Gorrevod,  maison  de  bois,  quoique  râsidence  seigneuriale,  avec  ses  deox  ătages  qui 
sorplombent  snr  la  rue,  răsidence  riche  de  dessin  et  de  style,  phis  riche  encore  de  souvenirs. 
O"'  de  peintres  sont  rest^s  ă  Bourg  pour  la  reproduire  sous  toutes  ses  faces!  A  l'angle  de  Ia 
rae  do  Gouvemement,  autre  maison  de  bois  de  charmant  caractere,  portant  la  date  de  1496. 
Kue  du  Gonvernement,  int^rieur  de  la  maison  n"  24,  la  Tontaine  des  Jacobins;  puis,  plus  loin, 
fi6  Bourgneuf,  ă  l'angle  d'une  ruelle,  une  ravissante  bicoque  moyen  âge  avec  ses  croisdes  aux 
■"cueanx  conservis,  et  partout  des  portes  ă  ogives,  des  fenfttres  ornementăes,  des  escaliers  ă 
^limafon,  des  balcons  ventrus;  puis  graves  et  solennels  les  liâlcls  de  Bohan,  de  Moyria,  de 
""^i  de  Laleyssonnifere,  on  se  croirait  dans  une  vieille  viile  de  Parlement 

"lio  ie  d^partement  de  I'Ain  n'est  pas  seulement  Ia  patrie  de  Bichat,  c'est  aussi  le  pays  de 
Jf'll>*-Savarin ;  et  la  Commission  exfcutive,  forte  de  ses  intelligences  dans  la  place,  espfere 
wen  prouver  ă  ses  invit^s  qu'elle  a  compris  toute  la  responsabilitâ  qu'elle  assume  en  les  cou- 
duigant  dans  un  lien  iUustră  par  de  lels  souvenirs  t 

La  science,  et  la  science  dans  ses  applications  les  plus  utiles  ă  I'hygitae  publique,  aura  sa 
P'4ce  dans  cette  f6te.  Sur  le  parcours,  entre  Lyon  et  Bourg,  sont  situfe  les  itangs  des  Dombes. 
,^  lemps  d'arrftt  aura  lleu  ă  ce  point,  et  permettra  k  nos  visiteurs  d'explorer  avec  tous  les 
o«t»iU  n^cessaires  I'am^nagement  de  ces  rSservoirg  prodnctifs,  mais  insalubres.  Ia  composition 
"'''« ţoi  en  favorise  la  formation,  les  alternalives  de  rendement  par  la  cuUure  et  par  l'em- 
i'''?"uiăjenl,  rnoin  wsuel  de  leur  exploitation ;  les  travaux  de  dess^chement  d6jă  op6r6s  sur 
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une  large  Cheile,  etc,  etc,  tontes  questions  bien  dignes  d'int^resser  nos  visiteurs,  et  sar  le»- 
quelles  nous  eapărons  bien  recneillir  de  leur  examen  plus  d'un  conseil  utile. 

Rappelons  que  Ies  questions  composant  le  programme  du  Congres  medical  de  Lyon  sont  Ies 
gnivantes  :  Premiere  :  Des  âpidâmies  de  variole;  —  deuxitoe  :  Des  plaies  par  armes  ă  fea; 
—  trolsitoe  :  Des  ambulances  en  temps  de  guerre;  —  quatriâme  :  De  la  peste  bovine  oa 
typhus  contagieuz  du  gros  bătăii ;  —  cinquifeme  :  Des  causes  de  Ia  dăpopalation  en  France  et 
des  moyens  d*y  remădier;  —  siziime  :  Du  traitement  de  la  syphiUs;  —  septi^me  :  De  U 
rtorganisation  de  Tenselgnement  de  la  mădeciDe  et  de  la  pharmacie  en  France ;  —  huiliime : 
Dea  moyens  pratiques  d'amăliorer  la  siluation  du  mâdecin  et  de  la  mettre  en  harmonie  avec 
Timportance  du  rAle  qu'il  est  appelă  ă  remplir  dans  la  sociăt& 

EpMm^rldes  MMleales.  —  13  Acut  1689. 

Mort  dn  pape  Inuocent  XL  A  rouverture  de  son  corps,  on  trouve  dans  Ies  reins  denx 
plerres ;  celle  du  rein  gauche  pesait  neuf  onces,  celle  du  droit  six  onces.  Dionis  {Cours  tCopi- 
raţiona,  1757,  in-8*,  p.  182)  a  fait  graver  ces  deux  calculs,  extraordinaires  par  leur  volume 
et  lears  irr^laritâs,  d'aprfes  un  dessin  qui  lui  avait  i\.i  envoyă  de  Rome.  —  A.  Ch. 


Bdrjud  cehtsal  des  h6pitaux.  —  A  Ia  suite  du  concours  pour  trois  places  de  mâdecin 
du  Bureau  central  des  hdpitaux,  MM.  Martineau,  Hayem  et  Ferrand  viennent  d'^tre  nornm^ 
k  ces  fonctions. 

Musira  os  Paris.  —  M.  Fischer,  pr^parateur  de  la  chaire  de  deontologie  au  Musăum 
d'histoire  naturelle,  est  nommâ  aide-naturaliste  attachâ  ă  ladite  chaire,  en  remplacement  de 
M.  Gaadry,  appel6  &  d'autres  fonctions. 

—  Bl.  Bureau,  docteur  en  mădecine  et  docteur  ^  sciences  naturelles,  est  nommâ  aide- 
naturallste  au  Musâum  d'histoire  naturelle  et  attachâ  k  la  chaire  de  botaniqne,  en  remplace- 
ment de  M.  Tulasne,  admis  &  la  retrăite. 


Bnlletia  heMomadalre  des  Dâc^  d'apri«  lea  d^elaratUn*  k  T^tat  cifll 

du  o  au  9  aoât  1872. 


CACSES  DE  D£cfi& 


Variole 

Rongeole. ..... 

Scarlatine 

Fifevrc  typbolde 

TyphuB 

Eryiip^le. 

BroDchiteaigu&.. 
Pneumonie . . . 

Dysenlerie. 

Diarrhâe  cholăriformedesjeu- 

nes  enfants 

Cholăra  noslras 

Cholăra  asiatlque 

Angine  couenueuse 

Croup 

Affections  puerp4ral«s 

Autres  aflections  aiguto. 

Affections  chroniques. 

Affections  chirurgicales 

Causes  accldentelles. 


Totaux. 


a 

i 


3 

12 
» 

10 
» 
» 

17 
33 
10 

52 
2 

B 
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1 

» 
» 
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64 

81 

23 
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15 
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15 
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2 
17 
46 
10 
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11 
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48 

22 
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(1)  Dcnt  M  enfuits  an-dessons  de  6  mois,  9  de  6  mois  k  l  an,  17  de  1  an  ii  2  ans. 
CS)  Sar  ce  chiOra  de  Sio  dtoto,  131  ont  i\k  causte  par  Ia  pbtblsle  pnlmonaire. 

Vu  :  U  Midecin  tU  la  Prifectwt  de  ta  Stiru,  W  Jules  WoaMS. 


U  Girant,  G.  RlcaiLOT. 


PA»i».  —  Trpogniphie|F<in  MUTBSTBÎ«tjC«,  rue  de»  Deax-Porl«8-Saln(-Sauvcor,  S2. 


N*97  LUMION  M&DIOiLI  Jeudi  IS  Aoât  istb 

BOLLETXN 
■im  u  flAHOi  va  L'ACASivM  Bl  MtDieime 

On  «rograit  ttrmini*  la  dUcuatioa  nr  kt  ipaDQhtmentt  plwmia,  inait  oa  oomp« 
titt|>ii«  M.  SMillot,  qui  a  toulu  raprandrt  aott  pfamiar  diaeouri,  nai  IntarprM 
sar  plosieuri  polnto,  a-Ul  dlt.  Nous  ne  noua  plalgnons  pas  que  M.  SMilIot  ait  cm 
itrnr  se  llvrer  k  uae  noavelle  aetion,  car  nous  y  avons  gagii6  une  oraison  trto- 
tai,  trtfl-spirituelle  et,  ohose  essentieile,  una  aorte  de  riswab  de  eette  longue  dis- 
eosrion  qal  a  moDtr6  Ies  poiata  acquis  k  la  pathologie  et  k  la  pratique  des  âpanche- 
mests  pleoraux,  et  Ies  pointa  controversâs,  douteux  et  obscura.  A  ce  point  de  vwe, 
Ie  Douveau  dlscoara  de  M.  Sedillot  portera  son  enseignement,  surtout  quand  ii  sera 
«mdeaae  daaa  una  ridaclion  plus  sobre  que  l'improviaation  un  peu  trop  abondante 
â  laqnelle  Torateur  s'est  livre  hier. 

Maia  ii  Caut  convenir,  comme  question  d'ordre  et  de  mesure,  que  si  tous  Ies  ora- 
tnft  qoi  ont  pria  part  ă  oatta  diseuasion ,  at  qui  M  aa  aont  pat  mtoagA  la  eritique 
1«  »M  atnt  autrea,  imitaieat  Taxempto  de  M.  SMillot,  las  dlacusaiona  aeadtealquai 
deriendraient  interminables. 

M.  OUier  •  oavitt  la  afonee  par  la  laetura  d'un  mteadre  relatlf  aok  rtaaations 
Noa-p^rioat^  de  l'articulation  du  coude. 

Naiu  raeevens  Ia  lettra  Buiimata : 

lfaaMMN.b<iaMiaft. 

Â  ttoiultuf  U  iotMr  AaMte  Utoiia ,  ndaetntr  m  ehef  ii  t'VKum  Mipiuu. 

Moncberami, 
li  aa  p«iB  laiiNr  uns  ripoBW  i«i  bralti  BMhriUantt  qoe  Fea  diarebe  k  hira  dmlir  lOP 
rti^Mtear  da  r^tabliiMiDeiit  tharmal  du  MonUDor*.  On  m'aoooae  oaknnoietiMiiMnt  d'anrir 
teon,  dmnt  ta  conmiailoii  dâpartementala  dn  Foy-da-DAma,  oa  langaga  qui  n'a  yas  ai4  la 
Bica.  VoM  le  Util ;  J'expoaais  devaot  caile  eomniMion,  et  aa  prteencA  da  mai  coDCrtrei,  lia 
unâiorations  qui  devralent  6tre  introduites  dans  U  statioo  thermale  dn  Mont-Oore.  Je  divi- 
nis  cea  ameiioraliotu  en  trois  groapes.  Dans  le  premier,  je  plaţais  tout  ce  qui  concerne  le 
tnUement  thennal ;  dana  le  second,  Ies  promenades ;  dans  le  troisifeme,  la  crtetion  d'un 
eauio.  Xe  disaia  qn'il  aerait  &  dteirer  que  le  dipartement,  qui  est  Ie  propriâtaire,  voulât  nous 

FEUiLLETON 

Ilatca  4e  Vayage 
ţitMRT}  —  atforai  I  —  AtunaiB» 

eoDoalnex^vens  quelque  cbose  de  plus  dâlideux  que  le  iac  de  Geaire,  caUa  Ompide  nanpa 
ftastf  enchaaite  eutre  Ies  penles  verdoyantea  du  Jura  et  lea  moolagnea  de  ta  Savoia,  qoi,  aur 
raab«  rive.  s'eitvent  d'itage  en  etage  et  comme  par  gradina,  jnsqu'a  Tineomparable  cbalna 
do  mont  Btanct  ^  bien,  entre  tant  de  villagea  ai  gracieusemaot  tebelonnes  sur  la  bord  occi- 
dental  da  lao,  ii  en  est  un  plus  riant,  piua  frais  qne  tous  ies  anUva ;  tous  Ie  Irouverez  tout  k 
efiti  de  Coppet,  dont  Ies  brises  voisines  lui  arriveat  encore  loules  trâmissantea  du  soaveair  4 
daaz  at  si  po^tique  de  M"*  de  SU(L  Ce  viiiage  s'appelle  Cilignf. 

11 7  a  ia  ie  plus  raviasaot  castel  que  Fon  pnisia  imaginer  i  d'ua  e6te  lea  yauz  »t  pnoianant 
ibkNtis  et  aa  perdent  au  loin  sur  lea  eaux  bieues  du  tac,  et  sur  riauneasitâ  d'un  borizon  qua 
limitent  Ies  majestueuses  et  gigantesques  aiguiiles  du  aMnt  Btaao,  deat  Ies  eimes  caprideuse» 
ment  dicoapfaa  at  toojoura  neigeuacs,  scinlillent  par  taur  biandwur  sur  Paznr  du  cieL  Da 
I'aolre,  c'est  na  pare  au(  fleurs  Ies  pini  rarites,  aui  ombragas  Ies  plus  magniOquaa.  Oa  a'f 
entend  que  le  ciunt  des  oiseanx  dans  la  trnillage  et  que  ie  Imiit  daa  eauz  qui  ocurent  4  tra> 
Ten  lea  pelouses  el  Ies  fleurs,  el  qui,  de  cascade  en  cascade,  et  de  chute  en  chule,  se  prtei- 
Pitent  Ten  le  lac  en  exbalant  &  la  Ms  ta  plus  agrfebta  fraldienr  atle  plus  doux  des  muimurei. 

O  font  Btmcâuia  eandidior  ttin! 
tite  şnur*  tarU  eti$aM  tttrfwr  ak  «Imot 
lome  Xnr.  -  rrwwJma  HrU.  oig, ,3^  ^y G&og\e 
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aceorder  d'emblte  ces  trois  s^ries  d'amâlioratioiui:  mai8  fajoutais  qne  ri  ees  amiliorations  ne 
devaient  (tre  donofes  que  suecessivement,  ii  faUait  âtabUr  mie  hUrarchisatum  (c'^tait  nn  mot 
comme  un  antre  pour  rendre  ma  pensăe)  entre  Ies  trois  groapes  que  je  venais  de  mentionner, 
et  que  je  mettais  en  premiere  ligne  toua  Ies  travaux  relatib  ă  ram^lioraticm  du  traitemeat 
thermal ;  en  seconde  ligne,  Ia  crtetioD  des  promenades,  qni,  selon  moi,  constitaent  ea  qnel- 
qne  sorte  nne  pârtie  du  traitement;  et  enfin,  en  troisi6me  ligne,  comme  moinsargei^  Uen 
gse  f en  sentisse  tonte  rimportance  et  tonte  Tutilitâ,  rătablissement  d*un  casino. 

Dani  nne  intention  que  je  n'ai  pas  besoin  de  quaUfier,  on  prâtend  que  fai  voula  ^iţdiqner 
ce  mot  de  hiirarchisation  k  vata  confiires,  en  me  s^parant  d'eux,  ce  qui  eAt  6t6  en  effet  bien 
absurde.  Cette  jâsuitique  interprâtation  de  mes  paroles  n'est  pas  antre  chose  ga'oa  odieu 
mensoDge. 

Je  Tons  envoie,  mon  cher  ami,  one  cordiale  poignte  de  main. 

G.  RiCBKtOT, 
MMecin  inspecteor. 


Nous  avons  reţu  avec  ^nnement  nne  longue  lettre  (sans  date  et  sans  indication 
de  provenance  autre  que  renveloppe)  signâe  :  Dr  baron  Despine,  et  dont  on  noos 
demande  rinsertion  ou  le  renvoi  â  son  auteur. 

Nous  ne  publierons  pas  cette  lettre,  parce  qu'elle  contient  des  allegatioDB  Ues- 
santes  contre  un  tiers. 

Nous  ne  la  renverrons  pas  ă  son  auteur  parce  que  son  texte,  en  cas  de  contes- 
tatlon  judiciaire,  serait  la  justiâcation  de  notre  refus  d'insertion. 

Que  H.  Ie  baron  Despine  s'adresse  au  joumal  qui  accepte  avec  tant  d'empresse- 
ment  ses  attaques  conb«  nous  en  nous  refusant  le  droit  de  lui  repondre. 

Nous  saisissons  cette  occasion  pour  declarer  â  deux  ou  trois  journaux  qui  atta- 
quent  notre  attitude  dans  la  question  de  I'inspectorat  des  eaux  minerales,  que  nous 
ne  r^pondrons  absolument  rien  â  leurs  critiques  et  â  leurs  i^jures.  Quand  l'occa- 
sion  nous  parai  tra  opportune  nous  traiterons  ici  cette  question  avec  le  soin  et  le 
serieux  qu'elle  merite,  sur  le  terrain  des  idees  et  des  principos  et  non  en  vue  des 
interets  de  quelques  agitations  plus  bruyantes  que  sinceres.  D'ici  Ui  nous  ne  pren- 
drons  nul  souci  des  interpr^tations  malveillantes  qui  pourront  se  produire  encore 
et  qui  ne  peuTent  nous  atteindre.  —  A.  L. 


L&,  en  fiace  de  ce  magique  panorama,  au  milieu  de  ces  eaux  et  de  ces  fieurs,  habile  pen- 
dant Vm  une  familie  amie  qui  nous  avait  conviâs  i  la  c^Ubration  du  cinquantitaie  anniveN 
•aire  do  mariage  de  ses  grands  parents.  Ah  I  que  n'^tiez-vous  Ii,  mon  cher  Honsieur  Latonr, 
pour  assister  ă  cette  fâte  avec  votre  ime  ti  sensible,  et  pour  en  retracer  Ies  dâtails  avec  la 
plume  inimitable  et  charmante  que  tqus  tenez  de  ThâocriteT  Que  nWez-Tons  IA  pour  voir 
cette  dâlicieuse  jeune  fiUe  de  17  ans  pr^ntant  k  ses  grands  vieux  parents,  toujonrs  jeunes, 
malgrâ  leurs  cheveux  blancs,  une  de  ces  piices  de  vers,  comme  un  ange  seul  peut  en  faire^ 
tant  ils  sont  pnrs  et  tout  embaum6s  de  cette  grftce  virginale  dont  le  parfum  et  la  suavitA  sar 
la  terre  noos  semblent  comme  un  rayon  du  cielT  Que  n'itiez-vous  lă  pour  roir  tont  Ie  Tillage 
en  f£te,  parce  que  c'^tait  Ia  f£te  du  chftleau?  Et  tontes  ces  jeunes  paysannes  en  r(d>es 
blanches,  et  tons  ces  jennes  hommes  en  habits  du  dimanche,  venant  tour  ă  tonr.  au  son 
â*une  musique  champâtre,  apporter  des  fleurs  aux  bons  châtelains?  iTest-il  pas  vral  qu'k  oe 
spectacle,  tos  yeux,  comme  Ies  miens,  se  fussent  mouillâs  de  larmes,  et  qu'ono  ii^eible 
tootion  eftt*d6bord6  de  votre  &me  attendrie  et  charm6e. 

Nous  âtions  venus  k  Câligny  pour  des  noces  d'or ;  nous  y  tronvions  aussi  Tige  d*or  t 
Ie  bonheur,  la  joie  partout,  au  château  comme  dans  Ia  chaumidre.  Qae  ne  pouvions-noas 
■avoarer  longtemps  ces  ineffables  jouissances  du  coeor  7  Uais,  hâias !  nos  jours  6taient  cnn^ 
et  s'enfayaient  trop  rapide*.  Boasnet,  de  sa  grande  voix,  nous  criait :  ■  Marche,  marehe,  >  ii 
fallait  partir,  et  nous  sommes  partis  dâwl^  de  quitter  Bit6t  ce  s^joar  enchanteur : 


.  •  ttutda  tinguimu$  arva* 
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Divonne  est  k  une  taeure  de  C61!gny.  Tont  a  <t6  dit  «nr  cette  stalfon  bydrothdrapiqne,  PniM 
des  plus  connues  d'Europe;  tout  «  ^  dU  aw  Tabondanoe,  l«  fr«|eh«ar  et  l«  paret4  de 
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nnniMoan  rAnotoaiouB  sbs  âBote  plboiadx  et  bumbi  bbs  bitim  noctiDât 

VODB   UOB   TBARBIIBBT  OnBDBaHULţ 

Oiseonn  prononci  b  l'Acadimle  de  mMecine,  dans  la  s^anee  da  6  aott  1872  (t). 
Par  M.le  professeur  Richet. 

Pour  plus  de  pr6cision,  ayant  d'eiitrer  dans  la  question  du  traitement,  je  vais 
rismet  et  grouper  sous  deux  chefs  principaux  Ies  condltions  diverses  dans  les- 
qoelles  le  chirargien  se  trouve  plac6  lorsqu'il  doit  intervenir. 

Io  Ou  bien  l'abcis  pleural  est  sans  communication  avec  Tatmosph&re;  ce  qui  est 
le  eas  midieal,  si  je  puis  ainsi  dire,  parce  qu'il  se  presente  le  plus  ordinairement 
dans  Ies  salles  de  mădecine  et  ă  la  suite  de  plenrâsies  purulentes. 

2»  Ou  bien  la  suppuration  s'est  6chappâe  par  une  voie  spontanee  ou  artiflcielle,  et 
le  fojer  communique  plus  ou  moins  largement  avec  ratmospMre.  Cest  le  cas  chi- 
rurgical proprement  dit,  car  ii  comprend,  outre  Ies  cas  de  flstules  pleuro-cutaneesi 
qnntanfes  ou  artiflcielles,  tous  Ies  cas  si  graves  de  plaie  d'armes  k  feu  ou  de  plaie 
de  poitrine,  dont  ii  a  6\A  jusqu'ici  ă  peine  question,  et  dont  je  veux  cependant  entre- 
tenir  rAcadâmie. 

Dans  le  premier  cas,  c'est-ă-dire  alorsque  Tabc&s  pleural  est  lans  communication 
aree  l'atmosph^,  toutes  Ies  mâtfaodes  propos6es  sont  applicables.  Je  vals  Ies  passer 
rapidement  en  revue. 

La  ponction  pure  et  simple  avee  un  trocart  muni  d'une  canule  ă  chemise  suivant 
le  proc6d6  de  Reybard,  de  Lyon,  pour  emp&cher  l'entrâe  de  l'air  pendant  l'inspira- 
tioD,  est  une  m6thode  sinon  efficace,  du  moins  innocente,  en  general  du  moins. 
)e  dis  innocente,  parce  qu'elle  laisse  le  pus  s'6couler  librement,  sans  violence  et 
sans  contrainte,  par  la  seule  râaction  physiologique  des  parois,  et  que  de  fait  elle 
est  raretnent  suivie  d'aceidenta.  Maia  aussi  elle  est  inefficace  par  ce  qu'elle  ne  satis- 
bit  qu'iocomplâtement  aux  conditions  physiologiques,  puisqu'elle  ne  facilite  point 
la  râtractilită  du  sac  pseudo-pleural,  et  qu'elle  se  contente  de  laisser  dcouler  Ie  trop 
plein  du  foyer,  que  chasse  rllasticite  des  parois  costales.  N6anmoins  et  malgrâ  ces 
conditions  dâfarorables,  elle  a  6t6  parfois  suivie  de  succes,  et,  pour  mon  compte 

(1)  Suite.  —Voir  le  numiro  du  13  aoM  1872. 

K8  eaux,  sur  ia  varlâtâ,  Ie  nombre  et  la  perfection  de  ses  appareils,  sur  la  beautâ  de  sa  situa* 
tim  an  pied  du  Jnra  et  en  face  des  grandes  Alpes  savoisiennes,  sur  Ie  confortable,  le  goftt  et 
te  Ime  que  prtsiente  ce  magnifiqae  âtablissement.  Mais  ce  que  Ton  ne  peut  dire  assez,  c'est 
Pafhbflitâ  et  rintelligence  qui  distinguent  M.  le  doctenr  Vidart,  qui  est  h  la  fois  Ie  fondateur, 
le  propriAtalre,  Ie  directeur  et  le  m^decin  de  Divoone.  II  a  sn  crier  et  rdunir  lâ,  non-senle- 
nent  tont  ce  qui  pent  guirir  Ies  malades,  mais  encore  tout  ce  qui  peut  Ies  occaper  agrâable- 
inent  et  charmer  lenra  loisirs  :  ainsi,  vastes  et  profondes  piscines  ă  eau  courante  pour  Ies 
hommes  et  pour  Ies  fennnes;  nombreux  cabinets  od  fonctionnent  toutes  Ies  douches  let  plus 
bgitiktaea.  Ies  plus  puissantes,  comme  Ies  plus  dilicates ;  salons  de  lecture,  de  conversatioa 
etde  musiqne;  salle  de  spectacle  oix  Ies  malades  sont  eux-m6mes,  et  tour  ă  tour  le  public  et 
laacteurB;  gymnase  avec  tons  Ies  appareils  Pinhery,  et  un  professeur  special;  courses, 
ennrsions  dans  Ies  montagnes.  Voilă  ce  que  Ton  trouye  &  Divonne. 

GeniTe  est  une  viile  qne  Ton  reTOit  tonjonrs  avec  plaisir  :  Rien  n'est  beau  comme  son 
gnnd  qnai,  en  face  du  lac  et  devant  le  splendide  hOtel  de  la  Metropole;  ii  y  a  lă  constanunent 
one  frale  d'itanngers  de  tous  Ies  pays  et  de  toutes  Ies  langues,  qni,  l'Alpenstock  ă  Ia  main,  la 
tanetie  et  la  saeoche  en  bandonlifere,  vont,  viennent,  flinent  devant  Ies  magasins  de  vues  de 
dctee,  restent  ibahis  en  prisence  du  lac,  ou  s'arr6tent  poar  se  regarder  Ies  uns  Ies  autres.  II 
y'a  tk  une  cirenlation  incessante  de  diligences  il^antes  et  bizarres  sur  lesquelles  sont  assis  ă 
ciel  oorert,  et  sur  des  banqnettes  dispos6es  en  amphithifttre,  vingt,  trente  voyagenrs  qui 
parteut  ou  arrivent  au  grand  galop  de  siz  chevaux  coquettement  empanach^  Sur  ces  pitto-, 
TMqaea  voitares  sont  fcrits  ies  noms  magiques  de  Chamorix  et  de  Sairt-Gervais.  Partez, 
IwaKUX  fouristes  ou  baigneurs,  allez  voir  Ies  merveilles  de  la  mer  de  Glace,  des  Bossons  et  de 
Uflţţ^;  allex  admirer  Ies  cascades  toimantes.  Ies  gigantesques  montagnes.  Ies  sapios  8^< 

I 
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j'en  pnis  compter  un  des  plus  B«ttftUnnt8 1  0  s'agiisait  d'un*  Jeune  flUe  de  18  ans, 
domestique,  qui,  ea  1864,  ă  la  Pilid,  fut  prise,  dans  mes  salles,  d'une  pleartsie 
aigue  pendant  ]e  tpaiteraent  que  je  lui  avaiB  institui  pour  la  criitioB  dhia  ^ragia 
artificiel.  Âpr^  cinq  semaines  et  malgrt  un  traitement  toergique,  tous  Ies  signes 
de  la  transformation  du  sârum  en  pus  a'etaient  manifestâs,  je  lui  8i  une  ponc- 
tion  avec  la  canule  et  par  le  procede  de  Reybard ;  ii  s'ecoula  500  grammes  enriron 
de  pusverdâtre  et  bien  lie,  Ia  canule  futretirâe  immădiatement,  et  l'orifice  soigneu- 
sanent  feiroa.  Quelques  joura  aprto,  ii  se  manireata  une  tumilMsUoa  au  niwo  de 
la  piqftre,  puis  ii  sortit,  pendant  une  quinzaine  de  jours,  du  pus  en  asMz  granda 
quanlite,  surtout  dans  Ies  efiR»^  de  toux;  mais  bient6t  la  quantiti  en  dimiaua  aat»> 
blament,  et,  deux  mois  apri»  }a  ponotion,  la  nialade  sortait  compliteuMOt  gu^e. 
J'ai  ravu  oette  femme  ii  y  a  peu  de  jours,  la  gu^isoq  na  s'est  pat  dimentia  depui». 

Je  crois  que  dans  ce  oas  la  ilstule  teraporaira  qut  a  sucoMfi  â  1*  ponati(m  a  Hâ 
tris^salutaire  eo  favorisant  le  retrăit  lent  et  conţinu  du  sao  peeudo-pleural,  nws 
quella  que  soit  l'explication  qu'on  adopte,  ii  n'en  est  pas  moins  vrai,  au  poiat  da 
yue  operatoire,  qu'une  simple  ponction  a  suCS  pour  amener  la  guerison  d'un  abeis 
pleural-,  et  qu'il  faut  tenir  eompte  de  ee  succes  quand  on  est  mii  en  demeure  de  14 
d^ider.  Ce  fait,  d'ailleurs,  que  je  n'ai  eit6  que  paree  qu'il  m'eit  perswnel,  ««t  k>iA 
d'Stre  sans  exemple,  plusieurs  cas  analogues  ont  et6  pubU6s,  et  bMMOi^  dS  ^« 
xyrgiens  sans  doute  en  possMent  d'in^dits. 

he  plus  ordinairement,  la  ponetion  uniqua  ^botta  tH  le  liquida  sa  nproduU;  M  ft 
recours  alors  â  de  nouvelles  ponctions,  ce  qui  conslitue  la  metbodo  das'  ponotlow 
fimples  riitertes.  Cest  la  m^ode  h  laqueiie  a'itait  ralUi  Dupaytrrâ,  aprte  ies 
essais  si  malheureux  de  l'inoision.  Ou  bien  ancore  on  a  «u  roeooni  aux  pMctiooi 
suivies  d'injections  avec  des  appareils  plus  ou  moins  ing4ni«ux  parmi  imioeU  U 
faut  distinguer  surtout  oelui  de  M.  Potain,  appeli  h  rendre  de  trei-ni«It  lertieM 
pour  le  lavage  des  parois  du  foyer. — Pour  jager catte  mătbode  des  ponoUot»  râiUrisi, 
U  fiiut  lira  la  these  da  U.  Verliac.  Sur.aoatorze  oaa,  on  fit  plusieun  ponoUons  ft 
parfois  mtaie  on  fut  obligi  d'en  venir  aux  inoisions  k  oausa  des  «eoldanta  qttl  pm» 
9aieiit :  or,  on  eompte  cinq  gnerisons  et  aeuf  morts,  et  eneora  quelqu«s*uiil  dat  sas 
de  guerison  auraient-ils  besoin,  e'est  l'auteur  de  Ia  tbtee  qui  le  dit,  d'âtn  seiimis  I 
revision.  Cest  qu'an  eQet,  du  moment  qu'une  premiere,  maia  surtout  utte  daiudima 
6vacualion  du  pus  n'ont  pas  amene  la  cessation  de  la  secretion  purulente  et  le  rsp- 
prochement  des  parois  du  foyer,  ii  devient  bien  peu  probable  que  d'autres  puisaent 


Ifdres  de  Saint'^rvais:  allez  preodre  ses  eaus  bienfaisantes  sous  l'habile  dinctioa  de  ooln 
brave  atni  Ie  docteur  Billout,  et  Q*oqbliez  pas  de  donner  ud  pieux  soaveoir  k  la  mtatoire  d» 
bon  et  v6DirabIe  M.  Demaf, 

Quaot  ă  noua,  nous  gagnons  Annecy  par  uae  belle  route  de  montagnes  qui  travtrsa  I'audaa 
tieox  pont  de  la  Caille,  laQcâ  d'un  seul  jet  sur  une  longueur  de  200  mfetrea,  et  «oşpeudtt  sves 
tine  effrayante  l^^ret^  aţi-denus  d'un  torrent  qui  bouillonne  ă  siz  cenU  pieds  de  profoodrâr. 

AU  delă  d* Annecy,  et  lout  pria  d'Aix-leg-Baioa,  noua  visitons  Ies  forgea  du  Fier,  Ohl  bm 
chera  contrtres,  quelle  acine  aaiaissantel  par  quelles  efTroyables  convulaiona  a  denc  M 
4ecouâe  celte  immţnse  masse  de  rochers  pour  qu'elle  se  soit  ainai  fendue  et  4Miii#} 
Et  Toyez  ce  torrent  furieux,  qui  boodit,  se  precipite  et  disparalt  dans  cette  doinire  btailel 
tmtnants  hiatul  Suivons-Ie,  eoşageoos-nous  hardiment  sur  cette  âtroite  pataerella  tccrocbte 
k  une  hauteur  vertigineuse  au-desaus  de  Tablme;  enfonţons-naua  et  dUporaiasoni,  cemae  le 
torrent,  dans  Ies  entrailles  de  la  noDlagne,  dan»  ses  anfractuoaitâi,  dans  ses  sombrei  caremti, 
au  milieu  de  ce  chaos,  de  ce  dâsordre  Insensâ,  de  cea  giganteaques  mnrailles  de  recbers  tor» 
Aues  sur  elles-m^mes,  tombant  Ies  unsa  sur  Ies  autres,  surplombant  partout  au^dassus  de 
Hos  tetes,  et  parconrons  dans  une  âtendue  de  plus  de  300  mâtres  un  dss  goHffres  Ies  pliv 
borribleiuent  beaux,  que  la  nature  dsas  ses  sublimes  cataclysmes  ait  jamaut  offiirts  k  nolia 
itonoement  et  ă  nolre  admiralion. 

Mais  arrlvons  ft  Allevard.  Cette  station  thennale  est  assurâment  Tune  des  plus  {mportaatis 
qui  existent,  et  cette  importance  augmente  tous  ies  jours  par  suite  des  travaux,  des  amilio- 
rations  el  des  embellissemsnts  qui  s'y  opdreut  d'annte  en  aonăg.  Ce  n'est  point  i«i  le  lisa  ds 
traiter  m^dicalement  la  queslion  d' Allevard,  ni  de  le  comparar,  qnant  *  sa  valeur  tfata^eo' 
ttqoe,  aux  Eaux-Bonnes  et  i  Cauterets,  ses  seuls  rivaux  possibles.  Disons  seulement  qu'Aâe- 
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ttamit ;  ti  eomme  d'autre  part  ees  ponctions  r^it6r6«3  sont  loin  d'Atre  sana  danger, 
Haal  qu6  le  d6montre  la  statistique  qui  precede,  mieux  Taut  s'adresser  h  un  autre 
iBOde  de  traitement. 

Is»  ponctions  avec  aspiration  sont  de  deux  sortea,  Ies  unes  se  faisant  avee  de« 
appsreils  dans  lesquels  Ie  vide  a  iti  fiiit  prâalablement ;  Ies  autres  avec  des  appareils 
(neumatiques  gradu6s  et  dont,  par  consâquent,  on  mod^re  &  volontâ  Ia  puissance ; 
laseringue  aspiratrice  deM.  J.  Guârin,  sous  ce  rsqpport,  remplit  fort  bien  Ie  but  qae 
s'est  proposă  son  invenleur.  II  en  est  de  meme  du  siphon  aspirateur  de  M.  Potaln. 

RelativMient  aux  aspirations  faites  aree  Ies  appareils  dans  lesquels  le  vide  a  et6  fidt 
piftolablement,  Je  n'hâsite  pas  ă  dire,  avee  MM.  Sâdiliot  et  J.  Gu6rin,  qu'ils  doivent 
Mre  bannls  de  la  th^rapeutique  des  abeis  pleuraux.  II  est  bien  entendu  que  je  ad 
Mprononce  point  sur  leurbtilitâ  dans  Ies  âpanehements  s^reox,  et  quantaux 
âeîs  autres  que  ceux  de  la  pUvre,  je  râserve  mon  opinion  explicitement;  mais 
dans  Ie  traitement  des  abcte  pleuraux,  je  maintiens  qu'ils  peuvent  elre  nuisibles 
p&ree  qu'ils  agissent  brutalement,  sans  mesure,  et  qu'en  soustrayant  brusquement 
«ne  trop  grande  quantit6  de  liquide,  ils  vont  â  l'encontre  des  lols  physiologiques. 
Ea  efTet,  ni  le  sac  pseudo-pleural,  ni  Ies  parois  immediates  d«  l'aboes,  Ies  câtes  et 
Ie pouttion,  ne  peuvent  suivra  la  sortie  du  pus;  ii  se  hit  alors  des  ruptures  eţ  dea 
^hlrares  des  vaisseaut  sans  parois,  qui  rampent  dans  Ies  fausses  membranes,  et 
la  reproduction  du  pus  dans  un  court  espace  est  chose  on  pourralt  dire  certaine, 
si  qnelques  faits  bien  observ6s,  rapport^s  par  quelques*uns  de  nos  coll^ues  ne 
venaient  prouver  qu'^  toute  r6gle  ii  y  a  des  exceptions.  D'ailleurs  mon  opinion  se 
fl>nde  non  sur  des  vnes  theoriques,  mais  sur  des  faits,  et  j'ai  publi6  dans  Iâ  Gazetie 
ies  hdpilaux,  du  11  mai  1871,  une  observation  qui  prouve  d'une  maniire  irrefutablq 
Itsmauvais  efflets  de  rasplrâtion  brusqu6e.  Je  râsume  plus  loin  ce  fait  instructif. 

Gombien  plus  mesuree  et  plus  douce  est  I'action  de  la  seringue  aspiratrice  de 
ilotre  Ingânieux  colibe,  M.  Juies  GuMn!  De  cette  f^on,  on  peut  manager  Ies 
parois  si  fhigiles  du  sac  pseudo-pleural ;  mais  aussi  on  ne  peut  avoir  la  prâtentioa 
de  soustraire  tout  le  liquide  en  une  tbis,  et  des  lors  11  devient  n^cesâalre  de  revenir 
fjf^iuemment  ă  de  nouvelles  ponctions.  Or,  c'est  1&,  quoi  qu'en  puisse  dire  notre 
colibe,  un  s6rieux  danger,  d'autant  mieux  que  le  liquide  soustrait  est  bien  vite 
remplace  par  une  sdcr6tion  nouvelle  qui  vient  s'ajouter  au  pus  laisse  forcement 
dans  I'abces  :  aussi  avez-vous  entendu  notre  coU^ue  dire  que,  dans  plusieurs  cas, 
ii  n'avatt  pas  fait  moins  de  clnq  ponctions,  et  tout  râcemment  H.  Bucquoy  a  public, 

Tard  est  un  admirable  pays  situa  dans  une  Valide  k  Ia  fols  Hanţe  et  grandfose.  Ce  ne  fiOnt 
partoQt  que  montagnes  boisăes  et  verdoyantes  qui  offrent  aux  l)a!gneurs  Ies  excursions  Ies 
plus  piUoresques.  Par-dessus  ce  premier  plan  de  montagnes,  oCi  l'ceil  charraâ  se  promfene  et 
te  repose  ă  travers  toutes  Ies  teintes  et  toutes  Ies  nuances  de  la  v^âtation  Ia  pius  vigoureuse 
el  Ia  plus  variăe,  se  dressent  de  hautes  et  majestueuses  cimes  alpestres  couvertes  de  neiges 
tteroelles,  qui,  Ie  solr,  att  coucher  du  solell,  s'empourpi-ent  des  tons  Ies  plus  chauds  et  s'al- 
iQment,  comme  de  gigantesques  brasiers,  sur  le  firmament  C'est  dn  haut  de  ces  glaciers  que 
detcend  Ie  Br^da,  ce  large  et  gracieux  torrent  aux  ondes  limpides  et  bleuâtres  qui  remplit  la' 
belle  promenade  dite  te  Bout  du  Monde  du  bruit  de  ses  vagues  et  de  ses  cascades. 

La  source  d'eiu  minerale  et  la  buvette  se  trouvent  sur  le  bord  du  BrMa;  auâsl  y  4-t-fl 
ftHile  dans  Ies  alentours ;  tout  y  est  vivant  et  anim6,  et  on  y  coudoie  Ies  plus  fralches  et  Ies 
ploi  âlAgantes  loiiettes.  L'etablissemânt  des  bains  est  dans  Ie  voisinage;  M.  Victor  Rocourt  en 
Ui  ă  la  fois  le  propriâtaire  et  Ie  difecteur;  c'est  un  homme  jeune,  actif,  iotelligent,  quia  pris 
1  cffiur  la  prospiritd  d'Allevard,  et  qui  s'y  consacre  tout  entier.  Guide  paf  Ies  conseils  et  par 
Ies  voes  inginieuses  de  notre  savant  confrâre  et  ami  Ie  doctenr  Ni6pce,  nnâdecin  inspecteur, 
dont  l'exp^rlence  et  Tautoritâ  sont  si  lâgitimement  reconnuei,  ii  a  fait  reconstruire  Ies  cabl- 
dets  de  btains  et  de  massage,  et  organiser  tous  Ies  appareils  Ies  plus  pertectionn^s  pour  Ies 
douches  r^vulsives,  pour  Ies  douches  pbaryngieones,  et  pour  Ia  pulvârisatioo  de  Teatt  p4- 
Mrale. 

Mais  ce  qui  est  surtout  remarquabte  dans  I'âtablissement  d'Allevard,  ce  sont  Ies  vastes  et 
DOmbretues  salles  d'inbalation,  auxquelles  H,  Niepce  attache  avec  raison  Ia  plus  grande  im- 
portance :  de  levr  centre  «'ilance  d'un  jet  vigourenx  uns  puissante  eolonoe  d'eau  minerale 
4<1I,  ik  Ude  eertălne  hauteor,  rencontre  un  disque  mâtallique  contre  lequel  elle  vient  se  btiser 
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dans  I'Union  Medicale,  une  observaUon  dans  laquelle  on  en  fit  nn  bien  pios 
grand  nombre  (28),  sans  obtenir  de  resultats  satia£aisants,  puisque  le  malade  a 
fini  par  succomber.  Quant  k  moi,  je  dois  arouer  que  telle  est  la  princ^tale  raiaoa 
qui  m'a  fait  renoncer  â  Ia  methode  de  M.  J.  Guerin  pour  Ies  abcto  pleuraox,  cârje 
l'ai  conservăe  pour  tous  Ies  autres  vastes  abcfes  froids,  visc^raux  ou  autres,  et  ja 
n'bâsite  pas  â  dire  que  je  m'en  trouve  en  gân^ral  fort  bien.  Mais  si  cette  raison  ne 
suffisait  pas  ă  notre  coll^ue,  je  pourrais  en  ajouter  d'autres,  et  tout  d'abord  Ies 
resultats  de  sa  propre  staţi  stique. 

Sur  huit  epancbements  pleuraux  traites  par  lui  et  par  sa  methode,  ii  annonee 
trois  morts  [BuUetin  de  l'Aeadimie,  page  682).  Or,  trois  ăieka  sur  huit  op4r6s, 
c'est  une  mortalite  de  37  p.  100,  c'est-ă-dire  qui  d^passe  celle  des  plus  grandes 
op6rations  de  la  chirurgie,  celle  de  la  ligature  de  la  carotide,  par  exemple,  qui  oe 
donne  que  33  p.  100  et  m6me  celle  de  l'ovariotomie,  qui  ne  va  guere  au  delă  de 
35  p.  100. 

D'ailleurs,  la  methode  de  l'aspiration  ne  satisfaisant  qu'incompletement  aux  doli- 
na physiologiques,  ii  n'est  pas  ătonnant  qu'elle  edioue  d'abord  et  ne  reussiase, 
quand  elle  reussit,  qu'â  force  de  persâverance  et  de  ponctions  successives  et  reite- 
rees.  En  eiTet,  elle  ne  soustrait  le  pus  que  par  ondees,  et  non  goutte  â  goutte,  pro- 
gressivement,  au  fur  et  ă  mesure  qu'il  se  forme,  comme  ii  faudrait  qu'elle  le  fit 
pour  laisser  au  sac  pseudo-pleural  le  temps  de  se  retracter  et  de  ramener  Ies  parois, 
pour  se  conformer,  en  un  mot,  aux  lois  de  la  guerison  spontanee.  Qu'arrive-t-il? 
C'est  que,  dans  l'intervalle  des  ponctions.  Ies  secretions,  sollicitees  par  le  vide  qui 
vient  d'âtre  produit,  ailluent  de  nouveau  dans  le  foyer,  et  l'operateur  joue  le  r61e  des 
Danaîdes,  mais  en  sens  inverse.  Neanmoins  et  malgre  tous  ces  reproches,  la  methode 
des  ponctions  avec  aspiration  mesurâe  constitue  un  serieux  progres  sur  toutes  celles 
qui  l'avaient  precedee. 

La  methode  du  drainage  de  notre  savant  coUegue,  M.  Chassaignac,  constitue  un 
nouveau  progres  non  moins  serieux.  Je  constate  d'abord  qu'elle  lui  appeulient  bien 
reellemeat,  msrigre  la  remarque  de  M.  Gustave  Monod,  qui  assurait  â  la  Societâ  de 
chirurgie  que  plusieurs  chirurgiens  anglais,  dans  un  voyage  en  Angleterre,  lui 
avaient  montre  des  malades  traites  et  gueris  d'abces  de  Ia  plevre  par  le  passage, 
entre  Ies  cotes,  de  tubes  elastiques,  longtemps  avânt  qu'il  n'en  f£it  question  en 
France.  Ces  reclamations,  d'ailleurs  abandonnees  aujourd'hui,  n'enl6vent  rien  au 
mârite  de  M.  Chassaignac,  qui  a  bien  reellement  imagine  et  generalis6  Ia  mâthode 

et  se  polviriser.  EUe  remplit  ainsi  toute  la  saUe  de  ses  âmanations  hutnides,  snlforenses  et 
iodurăes,  que  Ies  malades  respirent  tout  en  travaillant,  causant  on  lisaut,  car  ces  belles  salles 
de  respiralion  sont  en  vcAmt  temps  de  vâritables  salons  de  conversation,  de  travail  et  de 
leclure. 

Les  eaux  d'Allevard  se  prennent  donc  ă  la  fois  en  boisson,  en  bains,  en  donches,  en  inha- 
lations.  Sulfureuses  et  iodurâes,  elles  sont  indiqu^  dans  toates  les  affections  chroniqnes  des 
organes  de  Ia  respiratlon;  elles  modifient  avantageusemeat  Tâtat  du  larynx  et  la  ster^tioD 
broDcbiqae  sans  dăterminer  d'hâmoptysies.  Toniques  et  recoostituantes,  elles  sont  encore 
iminenunent  utiles  dans  la  chlorose  et  l'anâmie ;  elles  rel^vent  Fătat  g^nâral  des  forces,  et 
favorisent  la  disparition  de  tous  les  accidents  de  Ia  scrofule  et  du  iTmphatisme. 

Allevard  posside  plusieurs  bona  hdtels  :  rhdtel  des  Bains  avec  un  beau  salon  et  nn  jardin 
ombreox  et  fleuri;  l'hdtel  du  Louvre;  ThAtel  de  la  Planta.  Mais  la  plus  charmante  habitatlon 
de  ce  charmant  pays  est  assurâment  l'hdtel  ou  Châlet  des  Chătaigtders.  II  appartient  4  Va.' 
cellent  et  honorable  H.  Vacher,  qui  a  su  en  faire  une  de  ces  demeures  bien  comprisea 
et  attrayantes,  od  les  ătrangers  trourent  le  comfort  et  Ia  vie  de  familie.  Ce  qui  donne  m 
Châlet  des  Chfttaigniers  son  cachet  original,  ce  qui  dtablit  son  incontestable  supărioritâ  snr 
toutes  les  autres  habitations  d' Allevard,  c'est  le  dâlicieux  coteau  qni  en  est  le  parc  et 
la  dâpendance.  Ce  coteau  planta  d'arbres  săculaires  est  sillonnâ  de  gracieux  senliers  taillâs  en 
zig-zag,  qut  permettent  d'en  gravir  sans  fatigue  les  pentes  raides  et  gazonndes.  On  y  jonit 
d'on  panorama  que  Ton  ne  peut  se  lasser  d'admirer  :  ce  sont,  d'un  c6tâ,  les  glaciers  do 
Gleycin  et  Ia  sombre  goi^e  du  Brăda ;  c'est,  de  I'aulre,  Paspect  vraiment  fâerique  du  Bramea- 
Farine,  avec  les  montagnes  de  Ia  Maurienne  pour  fond  du  tableaa. 

Le  coteau  des  Ch&taigniers  est  donc  le  beMdire  d' Allevard.  C'est  encore  nn  ravinuit 


Digitized  by  VjUUy  ItT 


VUmoa  UgDICALB.  350 


d  en  asnrtout  popularisâ  I'emploi  en  dtoontrant,  thâoriquement  etpar  la  pratique, 
sesgnuds  avantages.'La  methode  du  drainage,  que  j'aime  mieux  appeler  du  siion 
MteJ^,  telle  que  Ia  comprend  et  l'exicute  notre  collegue,  consiste  dans  l'applica- 
tion  d'noe  anse  de  tube  elastique  qu'on  introduit  dans  la  poitrine,  ab.  elle  plonge 
dans  Ie  foyer  purulent,  et  dont  Ies  d«ux  extremităs  sortent  par  deux  perforations 
pratiqoees  dans  Ies  espaces  intercostaux.  Une  fois  Ie  trop  plein  du  fo;er  evacua.  Ie 
pus  ne  sort  plus  que  goutte  â  goutte,  au  fiir  et  ă  mesure  qu'il  est  s6cr6ti^,  et  la  rifarac* 
tibilitâ  naturelle  du  sac  pseudo-pleural  peut  ainsi  s'effectuer  sans  obstacle.  M.  Cbaa- 
saignac  pense  que  I'air  ne  peut  pas  s'introduire  et  remplacer  Ie  pus  evacue ;  s'il  en 
etait  ainsi,  Ia  mâthode  serait  parfaite,  et  on  n'aurait  que  peu  de  chose  â  Iui  repro- 
cher;  mais  J'd  constată  que,  malbeureusement,  ii  6tait  loin  d'en  fitre  toujours  ainsi, 
etslorslepuspeut  s'altereret  contractor  des  propriătăs  nocives.  II  est  vrai  que, 
par  Ie  tube,  on  peut  fhcilement  lancer  des  injections  dâtersives  et  Ies  renouveler 
aiusi  souvent  qu'on  le  deşire,  injections  qui  suffisent  amplement  pour  remădler  ă 
ces  alterations  du  pus.  Cest  mame  cette  focilite  de  faire  des  injections  qui  replaee 
la  methode  du  drainage  au  premier  rang.  Pour  mon  compte,  je  pense  que  c'est  de 
toDs  Ies  moyens  celui  qui  se  rapprocbe  le  plus  des  condiţiona  pbysiologiques  de  la 
piânson  spontanee. 

Qnand  aux  râsultats  pratiques,  ils  parlent  d'eux-mâmes.  II  snf&t  pour  se  con- 
vaincre  de  son  efBcacit6  et  de  sa  prââminence,  de  parcourir  la  collection  des  th6ses 
de  notre  Faculte.  Depuis  quinze  ans  elles  sont  tr^s-nombreuses  sur  ce  sujet,  et  ii 
n'est  pas  une  de  ces  dissertations  qui  n'apporte  ă  l'appui  de  nouveaux  faits,  puisăs 
dans  Ia  pratique  des  h6pitaux  ou  de  l'ătranger.  Je  citerai  parmi  elles  celles  de 
M.  Hobon,  de  M.  Attimont,  de  M.  Voyeţ,  etc.  D'ailleurs,  M.  Ghassaignac  vous  a 
donne  sa  statistique  qui  peut  se  passer  de  commentaires.  Pour  mon  compte,  j'avais 
ete  tellement  frapp6  de  ses  bons  resultats  des  1864,  qu'ă  partir  de  cette  epoque  j'ai 
Tenoncă  ă  peu  prîs  complătement  aux  autres  metbodes.  Je  n'ai  euencore  l'occasion, 
dans  ces  eas  d'abcte  spontanes,  de  Ia  mettre  en  usage  'que  trois  fois,  et  je  compte 
trois  socoto.  Sans  doute  si  ces  faits  itaient  isoles  ils  ne  peseraient  pas'  d'un  grand 
poids  dans  la  balance,  mais  ils  empruntent  ă  ceux  de  notre  coU^e  une  certaine 
nleur  et  ă  leur  tour  ils  corroborent  Ies  siens. 

Le  plus  grave  reprocbe  que  l'on  puisse  foire  au  săton  tubuU,  et  ii  est  sârieux, 
c'est  que  dans  Ies  cas  od  de  nombreuses  pseudo-membranes  flottent  dans  le  pus  U 
ne  peut  leur  livrer  passage.  Ce  reprocbe  est  mărite;  non  pas  ainsi  que  I'a  dit 

Iweage ;  on  y  est  ctaez  soi,  et  sous  ses  magnifiques  ombrages,  en  d^pit  des  ardenrs  canicu- 
bires,  on  tnmre  en  {dein  midi  Ia  plus  agr^le  fratcheur;  on  8*y  âtend  snr  l'herbe  dpaisM 
ea  bee  de  ces  splendides  perspecUves;  on  respire  tona  Ies  sonOles  de  Pair;  on  recneille,  on 
fconte  tous  Ies  braits  de  la  montagne,  Ie  marmure  du  torrent,  le  mngissement  lointain  de  la 
cascade,  la  brise  du  feaillage,  et  Ies  yeux  k  demi-fennto,  on  laisse  son  âme  se  bercer  de  tom 
Ies  r^res,  s'^garer,  se  perdre  et  s'endormb-  dans  un  vague  cbarmant,  dans  un  donx  et  d6U» 
(Kozrepos : 

<»....  frigus  captabis  opacum 
,.,,,,  Scepi  ţevi  sommt/m  suadebit  inire  tuitart, 

Mais  11  fant  qae  demain,  ă  boit  beures  du  matin,  je  sois  ă  l'bApitaL  Je  laisse  ponr  qad« 
qnes  joorsan  Châlet  des  Châtaigniers  ma  vaillante  et  bien-aimâe  compagne;  je  para  seul  par 
nne  tempiratnre  de  35  degrâi,  et  je  file  sur  Paris  k  toute  vapeur,  en  parcourant  josqn'ă  Gre« 
noble  la  belle  et  plantureuse  valide  du  Grisivaudan,  qu'Henri  IV  appelait  « Ie  plus  beau  jardin 
da  A  tWBt  brâu  pays  de  France.  •  !>'  E.  GniBonr, 

Mâdedn  da  l'Upital  Saint-Unia. 

KphăMiriiea  MMIealea.  —16  AODX  1842. 

A  OQtte  date,  Dnpouy  jeune,  imprimeur  de  Condom,  lance  dans  le  public  une  pifece  euriense, 
moitU  pnee,  moitf6  vers,  et  portant  ce  titre  : 

La  Btaigt  du  Bat-Armagnac,  sur  Tair  :  Un  Castel  iCmtiqxu  structure;  anivis  de  la  c6pha« 
lite  oa  fi^rre  end&nique  de  ce  mfime  Armagnac;  par  le  vâtârinairâr  J.-B.  Rbodes,  de  Flai- 
sanct.'  CBi-8*.)  —  A.  Cb. 
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M.  Chassaignac,  qu'on  ne  puisse  esp6rer  de  voir  ces  flocons  se  fbndre  et  se  disa* 
gr6gersous  I'inflaence  des  injections,  â  Ia  rigueur  cela  est  possible,  mais  parce 
que  cela  demande  du  temps,  beaucoup  de  temps,  et  que  souvent  ies  malades  soni 
dans  un  6tat  qui  ne  permet  pas  d'attendre.  Voilă  pourquoi  j'aime  mieux  alon, 
comme  M.  Gosselin ,  introduire  mon  tube  par  deux  incisions  au  lieu  de  deux 
ponetions.  J'ai  ainsi  l'avantage  reuni  du  seton  tubuie  et  des  larges  incisions  qae  Ja 
Veux  actuellement  eiaminer. 

■  La  ra6tliode  de  l'incision,  plus  g6n6ralement  connue  sous  le  nom  d'empţfime,  a 

4t6  reservee  pour  6tre  6tudiee  en  derniere  analyse,  parce  qu'elle  est  la  supreme 

ressQurce  dans  Ies  cas  oîi  le  liquide  esl  tellement  ni61ang6  aux  fkusses  membranes 

qu'aucune  des  melhodes  qui  precedent  ne  saurait  sufQre. 

L'incision  de  l'espace  intercostal  pure  et  simple,  faite  sans  autre  precaution 

Îii'une  ouverture  d'abces  ordinaire,  telle  enQn  que  la  pratiquaient  ies  chirurgiens 
u  dix-huitieme  siecle  et  la  plupart  de  ceux  qui  nOus  ont  precedes,  est  une  opera- 
tion  d6testable  et  qu'jl  faut  repousser  resolfiment.  Entre  Ies  mains  de  chirurgiens 
aussi  experimenles  et  aussi  habiles  que  Dupujtren,  A.  Cooper  et  Velpeau»  elle  n'a 
donne  que  des  revers,  car  A.  Cooper  declarait  n'avoir  janiais  obtenu  un  succes,  et 
Dupuylren,  dans  ses  leţons  cliniques,  declarait  n'en  avoir  obtenu  que  deux  sur  cin- 
quante  operations.  Au  debut  de  ma  carriere,  je  l'ai  vu  pratiquer  plusieurs  fois  par 
Gerdy  et  Velpeau  et  toiyours  la  mort  s'en  estsuivie. 

Cest  donc  avec  beaucoup  de  raison  que  notre  eminent  colibe,  le  professeur 
Sâdillot  a  pu  prendrepour  epigraphe  de  sa  Ihese  de  concours  en  1839,  cette  formule: 
«  L'operation  de  l'empyeme  est  mal  comprise,  mai  faite  »  revenant  aux  preceptes  de 
l'antiquit^,  preceptes  qu'il  a  rappeles  devaât  vous  recemment  avec  la  haute  autorii» 
qui  s'attacbe  k  tout  ce  qui  emane  de  lui,  ii  a  bien  posâ  Ies  regles  qui  doiveat  pr&- 
sider  â  l'ouverture  de  la  cavile  pleurale,  et  l'on  peut  dire  que  c'est  ă  partir  de  soo 
ekcellent  travail  et  de  ses  communicalions  ulterieures  â  l'lnstitat,  que  Ies  chirar" 
giens  ont  corrige  ce  que  l'incision  avalt  de  defectueux. 

Aveo  cea  modiflcations  que  je  me  garderai  bien  d'exposer  aprds  lui,  et  dont  la 
principale  et  la  plus  importante  me  paralt  âtre  le  lavage  repete  du  foyer  purulent 
suivant  Ies  procedes  modernes,  l'incision  est  devenue  une  operalion  toiyours  grave 
s&ns  doute,  mais  offrant  de  precieuses  ressources. 

Loin  de  se  soumeltre  et  de  se  ployer  aux  oondltionsphysiologlques  qu!  prudent 
&  la  guirison  spontanee,  elle  rompt  en  visiere  oompletement  aveo  ellee  et  abordant 
de  front  la  di(îloull6  elle  ouvre  une  large  issue  aux  liquides  purulents,  mais  aussi 
permet  Tantrâe  de  l'air  atmospherique  dans  le  foyer,  de  telle  aorte  que  si  Ic  pus 
sort  sans  obstacle,  l'air  entre  de  m6me.  Mais,  d'autrd  part,  ce  contact  de  l'atmos- 
phire  sur  le  sac  pseudo-pleural  provoque  sa  granulation  rapide  et  paf  consiquent 
s&  r^tractlon  plus  6ncrgique,  et  comme  ies  l^Vages  empâchent  Ies  liquides  secrdtăs 
de  săjourner  et  par  consequent  de  se  ddcomposer,  la  gu6ri3on  devient  possible 
par  la  retractilite  un  peu  lente  mais  ineluctable  et  jnvincible  des  surfaccs  sup- 
purantes. 

Laissant  de  c&te  Ies  considerations  theoriques  et  abordant  Ies  resultats  cliniques 
de  l'incision  ainst  pratlqu6e,  nous  Ies  trouvons  bien  superieurs,  non'-seulement  ă 
ce  qu'elle  donnait  entre  Ies  mains  de  Dupuytren,  mais  mame  â  ceux  de  la  mithoăo 
de  M.  Jules  Guârin.  Ainsi  dans  un  excellent  travail  de  M.  Moutard-Martin,  la 
PleurMe  purulente  et  son  traitement,  nous  voyons  que,  sur  17  operespar  Tincision 
suiyia  des  lavages  reiteres,  ii  n'a  perdu  que  cinq  malades,  soit  un  peu  plus  de 
29  p  100.  proportion  bien  moindre  que  celle  de  M.  Jules  Guerin,  que  nous  avons 
vue  elre  de  37  p.  lOO,  mais  oependant  encore  consid6rable,  puisqu'cUe  nous  rap- 
proche  de  la  mortalitâ  des  operations  chirurgicales  Ies  plus  lethifferes. 

{Lafinâun  prochtin  numiră.) 
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rfioole  de  mddecine  miUtaire  du  Val-de-Grâce.  Un  volume  in-8*.  Piris,  1872 ;  J.'4I.  BtlIHtoo 
tţilb,Hbra)ns. 

ladMtear  Mao  Oormae,  ohinirgten  en  ehef  ds  TAmbalanee  anglo-tiuMcaiBe  qai  •  fomii» 
ttBDDi  twr  la  ofeattp  de  bftttill*  de  Sedan,  t  tt€  du  nombre  ds  c«s  nombreuK  raddecint  6tr«o« 
gHqui,  d*a  le  oomnieMement  deBhosttlUis  de  1870,  ont  mia  ă  la  diaposiUon'  de  rautoriU 
BiliUire  leur  talent,  leur  science  et  leur  divouemcnt,  p«ur  le  tnitement  dee  maUdai  et  det 
Itai*  de  netre  anoto. 

0  a  Mt  parattre  Taneâe  dertilire,  en  Angleterre,  nn  ouvrage  important,  IntituM  :  Noln  atut 
mMttiotu  of  ăH  imibubuu*'»  iurf«M,  et  qoi  adtj&  eu  rhonnenr  de  deux  tradsctlons,  l'oM 
a  AHtmagne,  Pautre  en  Italie. 

La  traduetlOB  iIlemAnde  a  iii  enricbie  d'on  long  appendice,  dans  leqnel  le  docteur  Stro* 
mejtr,  de  Htnenre,  diirurgitn  g^niral  consultant  de  le  8*  armâe  (prinoe  n^al),  a  prâaentA 
ra  ensemble  de  ceotid^tieni  intâressantet,  conoernant  Ie  fonatlonnement  des  ambuiancea 
ei  campagne,  le  ti^ltemeot  des  blessares  de  guerre  et  Phygi^ne  des  bless^.  Elle  constitue, 
ponr  ainsi  dire,  une  seconde  edition  que  nolre  savant  confr^re,  le  docteur  Morache,  dont  noi 
leetears  ont  sn  apprteier  Ies  importanta  travaux,  vient  de  traduire  en  Iranţajs  et  d'offrir 
njoard'bui  ă  Tapprteiatlon  ia  pablio  mddioal. 

t'oovrage  du  docteiir  Mao  Cormac  prteente  un  double  intârfit : 

D  reofenne  d'abord,  sous  une  forme  saisissante  et  animâe,  le  rdcit  Mk\6  de  totites  Ies  pâri- 
pdies  de  Ia  campagne  qui,  commenc^e  ă  Wissembour^,  devait  se  terminer  Sl  malheureuse- 
ment  an  bont  de  qnelques  mois ;  Paris,  Melz,  Sedan  ont  Hi  Ies  principales  âtapes,  dans  Ies- 
ţinIlM  Ie  (birnrgjen  anglais  «  recpeilli  ies  notes  et  «es  obserrations. 

Ensoite  ii  constitue,  grâce  auz  diverses  observations  chirurşicales  qull  cOotient,  et  aux 
Iteiltata  slatistiquas  releva  aprfes  nn  gnni  nombr»  d'o^viions,  uq  roouoil  utile  h  oonsulter 
poar  quiconqUe  sMntăresse  ă  Tbistoire  m^dico-cbirurgicale  de  la  dernifere  campagne. 

Parmi  cea  notes,  «crites  souvent  chaque  soir  et  sous  Timpression  des  6v6nements  de  la 
jsurnte,  nous  trouvons  bien  des  apprâciations  utiles  h  connaltre,  bien  des  remarques  pr6- 
cieDMs  et  dignes  dMnlărfit,  tant  au  poipt  de  vue  des  grands  dvănements  de  guerre  et  de  la 
conduite  des  opârations  militaires,  qu'au  point  de  vue  dn  fonctlonnement  de  nos  ambuiancea 
A  de  rinstallalion  de  nos  eerviţes  administralifs  et  hospitaliers.  Conientons-nous  de  men- 
tioDoer  Ies  snivantes  : 

«  Lorsqae  des  bommea  ne  sont  ni  commanddS  ni  nourrls,  dit  Mio  Connae,  iaaii  eoAdUits 
•  preaqae  affamfoăla  boncherie,  II  Itnr  •6tdiffiolM  de  vaiocre.  L'abeence  de  aavoir,  Tintou- 
I  dance  qui  sont  ai  d^hnt  trbp  eommun  ebez  lei  chefs  militairea  de  Taroite  de  France, 
f  m'ont  pani  vâritablement  quelque  ohose  d'extraordinajre..,»»  (page  6.) 

1  Ceat  en  voulant  toujours  se  cacher  la  v^ritd  &  soi-m6me  et  en  cbercbaqt  ă  tromper  lei 
(  aotres,  qne  Ton  est  arrivâ  au  plus  grand  d^sastre  militaire  que  Ie  monde  ai  jamais  va.  » 

papa  i«  ciia^tra  o&  rauteur  studie  Ies  divers  modes  de  fonctionnement  des  ambuiancea  en 
tempa  de  guerre,  ii  ne  craint  pas  de  s'ălever  avec  force  contre  le  personnel  ioexpârimentâ.  Ies 
vtideales  loords,  gftnants  et  innombrables  de  la  Socială  frangaise  de  secours  auz  bless^s,  qui 
a  loi  dâbte  fait  du  bten,  maia  qui,  avaa  lea  resseurcea  immenaes,  aurait  pH  bira  davBfitage. 
(page  20.) 

tf  fapQoiaai  ponr  lea  ambuiancea  mobilea,  las  voiturea  qoi  aont  uo  riel  iti^tdimmium,  et 
Mlina  «H  «îilntrgieii  de  «e  contenter  alors  de  l'indispensable.  (Quelques  caisaes  d'inslru^ 
oatla  de  chimrgie  et  d'appareils,  trto-peu  de  mâdicaments,  chloroiorme  et  acide  ph^niqoe, 
m  iflUa  tante^  ane  dami^douMina  da  branoarda  du  modale  le  piua  aimpte,  quelque»  boltea 
<a  «^ttmrm  et  da  Uacuita.) 

{«a  rtaemtieiia  de  blaiauraa  da  guerre  anregiatrtea  par  le  docteur  Mao  cormac  ont  M  priiea 
iMlti  anabnlaaoMani^mtrioaineslk  8edan,  ă  Bălan  et  iBaMilIasi  etdansl'ambnlaDaaalIo* 
WMte  d»  Fleii«.  plaofe  soui  la  diraclion  de  Stromeyer.  Lea  r^roltats  dea  op^ratiena  prati- 
Şitm  4h<  cai  dtvaraea  ambuiancea  soot  indiquâe  dans  pluiieun  tableauz,  «ft  la  ataliatiqoa 
Atnacleale  trauvem  Dertainameiit  da  pr6ei8tti  rentaignementii 

CMMMonHttBa  da  aigaalar,  en  paasantk  la  âidlitâ  et  la  rapdiM  avec  Iwquallea  MBMtoyar. 
et  ndeneh»  le  premier  it  Floing,  le  second  k  Douzy ,  install^rent  un  en8eDâ>Ie  de  baraque- 
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«lenU  destinte  au  traitement  des  nuladeset  des  blente;  grâce  iHubne  direetiog  de  ea 
denx  mddedns,  grâce  snrloat  k  Ia  bonne  voIonU  de  rautoriti  militalre  alleminde,  qol  mit  I 
lenr  disporitlon  un  certain  nombre  de  soldate  dn  g^nie,  s'dlevtoent,  an  boDt  de  qnelqiMi 
Jonn.  de  nombreaz  pavillons,  dont  rinstallation  satăbisait  amplement  anz  edgenees  de  llij. 
gitoe  hospitaliire.  diez  noos,  qoi  poortant  n'aTons  oertes  rien  fc  eavier  ă  nas  enneali  id 
pointde  Toe  de  Tactivitâ  et  de  la  Tivadtâ,  qne  de  dâmarcbes  et  de  tergivenatioiu  fl  i  tOn 
pour  construire  Ies  qpelqaes  hdpitaox-baraques  que  le  CtHps  mâdkal  a  rtelunfis  vnt  tut 
d'instanee  ăka  le  commenoement  des  hosUlitisI 

L'oavrage  dn  docteur  Hac  Connae  est  pr6c6d6  d^ane  introdoction,  dans  laqnelle  le  doetenr 
Moradie  rappelle,  dans  des  termes  toouvante,  Ies  senrices  rendns  i  nos  armîes  dans  Ii  ia- 
i^re  gnerre,  par  Ies  Soci^tte  de  seeonrs  ittangăres,  et  la  reconnaissanoB  qne  nons  denu 
prindpalement  ă  la  Saisse,  ft  Ia  Belgiqne,  k  l'Amâriqne  et  ă  ringletene  qni,  tont  en  reitut 
neutra  dans  Ia  lutte  acbamde  que  nous  arons  sontenne  contre  TAIlemagne,  sont  poortut 
venaes  au  secours  de  dos  malades  et  de  nos  blesste. 

U  signale,  en  mtaie  temps,  Ies  nombrenses  imperfectlons  prisentâes  par  nos  ambnkoeei; 
indiqne  Ies  principales  modificatlons  k  introdnire  dans  Toiganisation  des  serviees  midicnx  de 
notre  arm6e  et  fidt  des  vceuz  pour  que,  rompant  avec  Ies  traditions  dn  passâ,  nou  oiţui- 
rions  pendant  la  paix  nos  serviees  de  guerre,  de  fo(on  k  n'etre  Januds  pris  au  diponrva. 

ly  A.  Maktaddw 

ACADfiMIES  ET  SOCTSltS  SAVANTES 

ACADIIIE  de  ■fDECIIE 
Sfonee  dn  13  aottt  187S.  —  Piteideoee  de  M.  Ban. 

La  correspondanoe  non  offldelle  eomprend  ane  lettre  de  W.  le  doetenr  Bonge  (de  lan- 
sanne)  qui  remerde  rAcadâmie  de  la  rteompense  qu'elle  a  accordfe  k  son  travall  sur  Pon- 
uoplasUe. 

M.  Bbiqubt  prâsente  une  brocbnre  intitnlfe  :  TraiU  tthygOm  ilimentaire  <n  tix  Uţeu, 
par  M.  Mignot,  de  Chantelle. 

H.  BicLAso  met  sons  Ies  yeux  de  PAcadămie  un  nonvean  porte-aignille  taryngien,  Uniqoi 
par  M.  Hătbien,  snr  Ies  indicatiims  de  H.  Ie  docteur  Krishaber. 

L'AcadâmIe  procMe  par  la  voie  du  scrutin  ă  la  nomination  de  direrses  commisrions  de 
prii.  Yoid  eânunent  ees  commissions  sont  compost : 
Prix  de  CAeadtmit :  HM.  Bonillaud,  Bartb,  Bourdon,  de  Kergaradec,  H^rard. 
Prtx  Civrieux :  HM.  Bergeron,  J0II7,  Gnârard,  Pidoux  et  Yernois. 
Prix  BarUtr :  WL  Barthez,  Bemutz,  Gosselln,  H.  Roger  et  TemeuiU 
Prix  Capurm :  UH.  Davaine,  Depaul,  Marey,  Tamio-,  VkL 
Prix  OotUtrd :  MH.  Delpech,  Fauvel,  J.  Gu6rin,  Gnenean  de  Hnssy,  S6e, 
Prix  Orfila :  HBL  Devergie,  Ricord,  Tardien,  Girald^,  Pianj. 
Prix  Lifimr* :  lOf.  Baillarger,  Briquet,  CbaufTard,  Harrotte  et  Peisse. 

M.  le  docteur  Olukh  (de  Lyon)  lait  une  communication  relative  aux  râsections  sons-pirk»- 
Ues  de  rarticulation  du  coude.  (Nous  n'avons  pas  trouv6  le  manuscrit  de  Pautear  an  seo^ 
tariat.)  _ 

L'ordre  dn  jonr  appelle  la  continnation  de  la  discnssion  snr  Ia  tboracocenttae.  —  La  parole 
est  k  U.  SimLun. 

L'oratenr  pense  qne  la  discusdon  actnelle  n*aura  pas  Ie  sort  des  prMdentes,  qni  n*oot 
abouti  k  aucuQ  r^Itat  pratique.  U  croit  qu'elle  est  appelto  ă  ezercer  nne  iollnenee  didein 
sur  la  pratique  de  la  thoracentfese. 

Divers  points  trte-trancbte  se  d^gagent  de  cette  discnssion,  qni  seront  d^sormais  acqnie  ^ 
la  sdence  et  appnjte  sur  rantoritâ  la  plus  Intime :  Tassentiment  g^niral  et  Ia  tradttioo. 

H.  S6dillot  se  plaint  d'avoir  6tâ  mal  compris  lorsque.  dans  son  demier  discoam,  ii  a  pirK 
de  Ia  tradition  bippocratique  en  ce  qni  concerne  Tc^ration  de  Fempytaoe.  II  n*a  pas  prMOida 
tont  approuver  dans  Ies  doctrines  de  l'âcole  de  Cos,  mais  fl  a  vonlu  montrer  que  cette  iaM, 
en  partieulier  dans  la  qnestion  dont  II  s'agit,  avait  filt  prenve  d^ine  sagadtâ  et  d'nne  pda^ 
tration  vâritablement  merreillenses,  et  qne  Ies  modemes,  qnoi  qn'on  en  ait  dft,  A  part  qnriquei 
modlficitfon»  de  ditafl,  n'ont  rien  ajootâ  de  trta-impcstant  «n  iH«»pte«  poate  par  eOa. 
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C«it  nn  tort  de  eertains  modernes  de  Tonloîr  faire  dater  d'enx  la  science.  La  scîence  est 
nne  «Tolation  continue;  le  prtsent  et  l'avenir  ont  lenr  base  dans  le  pas««;  fl  n'est  pas 
ShmnA,  si  gfand  qu'il  Soit,  qui  puisse  remplacer  ă  lui  seul  Pceavre  des  siteles. 
Un  premier  fait  se  dâgage  de  cette  discussion,  ă  savoir :  la  n^eessiti  de  rintenrention  de 
rjrt  dUf  ies  âpanchemenU  purnlenls  de  la  plivre.  La  r^rpUon  de  ces  âpanchementa, 
aauieoelle  des  abcte  en  gânâral,  est  extrftmement  rare  et  exceptlonnelle.  U  convient  donc, 
to  p'on  a  coBBtatâ  Ia  pnrnience  d'un  «panchement  thoraciqae,  U  convient  d'agir,  et  cela  le 
plM  t«  possible.  Cest  ce  que  Ticole  hippocratique  avait  fM^foltement  Indiqoâ  en  posant  le 
prieepte  de  ne  pas  ourrir  la  poitrine  avânt  le  quinziâme  jonr  de  la  maladie. 
LenDodemes  n'ont  rien  ajoulâ  d'essentiel  k  ce  pr^epte,  car  la  nâcesdtâ  ou  rntOit^  de  I« 
Uuncaitâse,  dans  Ies  cas  d'6panchemente  aigos,  est  loin  d'Mre  admise  par  tont  le  monde. 
Otel  qne  soit  le  moyen  adopt^  ponction,  incision,  etc.,  tont  le  monde  est  atţjourd'hol  d'ao» 
ead  qo'ilant  donnâe  une  collection  purulente  de  la  poitrine,  11  lăut  âvacuer  le  pus,  soua 
jidue  de  Toir  mourir  le  malade ;  et  si  une  ouverture,  naturelle  ou  artiflcieile,  ne  sufSt  pas,  II 
otDvient  de  jffatiquer  une  contre-ouTerture. 

tedeoxiime  fait  qui  s'est  dâgag6  de  la  discussion,  c'est  qu'il  y  a  lieu,  dans  Fempyfeme,  de 
doBner  an  pas  une  issue  permanente  pour  6viter  une  r^tention  dangereuse  de  ce  liquide. 
Ibis,  entre  ces  deux  conditipns,  qui  sont,  pour  ainsi  dire,  le  commencement  et  la  fln  du 
Wtanent  des  «panchements  purulcnts,  11  existe  une  condition  Intennddiaire,  une  p^riode 
a  tranjition,  pendant  laquelle  le  cbirurgien  ne  doit  pas  chercher  ă  faire  une  6vacuatioD  com- 
Pe  de  la  poitrine,  k  r^aliser  le  vide  de  cetle  cavitâ.  En  effet.  Ies  tissus.  Ies  organes  compri- 
ws  pendant  un  temps  plus  ou  moins  long  par  Tâpanchement,  ne  peuvent  revenir  immâdiate- 
■nenl  i  lenr  situation  normale;  ii  leur  faut  un  certain  temps  pour  reprendre  leur  position 
pnanUve.  U  se  produit  donc  un  vide  plus  ou  moins  consid^rable,  et  ce  vide  est  rempli  par 
jnMlia  de  liquide  dans  Ies  organes  comprimâs  nagu6re,  afflux  dont  la  brusquerie  ou  la  vio- 
w«  peut  avoir  Ies  plus  fâcheux  inconvânients  et  Ies  plus  graves  dangers. 
(^«t  pour  parer  ă  cette  diflScultâ  que  Ies  anciens  avaient  posâ  la  r6gle  de  ne  pas  vider 
amptoement  la  poitrine.  Apris  avoir  onvert  h  poitrine  et  laiss6  teouler  une  certaine  quan- 
lip  de  pug,  ib  feniiitleai  ia  plaie  a  i  ame  a  un  luiupuu  ct  aoanaiant  imnn  an  om  d'une  ma- 
liiŢe  iotermitlente.  Puis  ils  remplaţaient  le  pus  par  un  liquide  qu'ils  bijectaient  dans  u 
witâ  pleurale,  et  ils  renonvelaient  cette  injection  jusqu'ă  ce  que  rorganisation  du  sac  pleu- 
ni  t&t  lalOsamment  avancăe. 

De  B08  jonrs,  on  a  substitui  k  la  pratiques  des  anciens,  soit  Ia  ponction  dmple  nniqne  ou 
DDlliple,  soit  la  ponction  suivie  d'injection,  soit  la  ponction  aspiratrice.  On  o'a  riellement 
(98  beancoup  avanei  la  question,  car  la  difBculti  est  toujours  de  savoir  &  quel  degri  ii  faut 
airtler  rivacnation  du  pus,  afin  de  ne  pas  risquer  de  produire  un  vide  dangereuz.  II  s'agirait 
firrtler  rivacuation  au  moment  od  la  cavitâ  pleurale  a  iii  vidde  de  son  trop-plein.  Les 
udeos  D'avaient  pour  răgie  k  cet  igard  que  I'observation  des  accidenta  qui  survenaient  au 
Bomeot  de  l'ivacuation,  du  c6l6  du  poumon  ou  du  coeur,  vers  lesquels  se  produisait  Ie 
nplDS sanguin  annonţant  la  tendance  k  la  formation  du  vide;  alors  ils  arrâtaient  rivacuation 
tafeimantla  plale.  Aujourd'hui  nous  ne  sommes  pas  plus  avancis  et  nous  ne  possidons 
nais  moyen  de  diterminer  le  point  d'arrfit  de  rivacuation,  lequel,  d'ailleurs,  ne  pourrait 
(iKdâterminâ  qu'ă  Faide  d'un  manomâtre  introduit  dans  la  poitrine  et  indiquantla  diffirence 
^  pression,  iniiu  et  extra. 

n  7  a  donc  une  piriode  du  traitement  des  ipanchements  purulents  de  la  poitrine,  pendant 
^0^  ii  convient  d'emp6cher  la  formation  du  vide  a&n  de  donner  le  temps  aux  organes 
bternes  de  revenir  peu  &  peu,  gradnellement  et  sans  secousse,  k  leur  situation  normale. 
Pudant  cetle  piriode,  les  injections  modificatrices  peuvent  6tre  pratiquies  avec  avantage. 
I^  meilleares,  suivant  H.  Sidillot,  sont  celles  qui  se  font  avec  de  l'ean  milangăe,  avec  la 
Itiotue  d'iode.  Cette  pârtie  du  traitement  constitue  la  supirioriti  de  la  pratique  modeme  sur 
*"«  des  anciens. 

Eo  tfeaofi,  ii  ressort  de  la  discusdon,  suivant  M.  SidUlot,  qu'il  y  a,  dans  le  traitement  de 
'«npjime,  des  points  culmlnants  sur  lesquels  tout  le  monde  est  d'aecord,  d'antres  qui  sont 
^"^  i  l'itude,  d'auties  enfin  qui  constituent  des  desidtrata  qu'il  est  du  devoir  des  mt- 
^"^  tt  des  chirurgiens  de  chercher  k  combler.  Les  points  sur  lesquels  Faccord  est  bit 
imthsiQivants ; 

1*  IMcessilâ  d'ouvrir  Ia  poitrine  quand  on  y  a  constaţi  I'ezistence  dHine  collection  purulente} 

^  QmI  que  soit  le  procidi  employi,  ponction  simple,  ponction  avec  injection,  ponotion 

^''''■biea,  etc,  peu  importe,  nicessiti  de  vider  gradnellement  la  cavili  pleurale;  injections 

""'ţ'AMriees  jusqu'ă  ce  que  l'oiţanisation  du  sac  pleural  soit  suffisamment  avancie. 

L'eolear  termine  en  diaant  que  la  science  n'est  pas  faite  snr  cette  question  de  la  thora- 

"'"^l  ett«  m  le  «en  lotaie  jamais,  A  c6ti  de  la  science  qui  pose  les  priceptes ,  ii  y  a  r«rt 
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gni  cbeivbe,  d^uvre  sans  ceste  d»  nouietm  pointg  4e*ae  4t  pot»  d«  ooqvin»  jalw»  pwn 
Jtg  progres  futarg  de  la  scieece, 

M.  CHAcrrAHo  demande  fe  prdaenter  qnelqnes  obaemUons  ft  rodcaakm  da  ditMom  da 
M.  MdilIoL  n  nie  qnMl  se  forme  un  vide  quelconqne  dans  la  poitrine  k  la  suite  de  rtfumatloa 
ffan  ^oehemenL  La  thoracent^e  par  la  m6tbode  Reybard  le  dtfmentre,  ear  ce  ptoatââ  p«r 
BMl  r^Taciiatien  oomplâte  ou  h  pea  prto  eomptete  do  Ilquide,  ce  qui  «st  pivuTd  par  U  ptM 
easstoD,  et  oependant  on  ne  voit  ancun  accident  se  prodnlre  k  la  suita  de  eette  âraemtiao. 
0  en  est  de  mame  &  la  suite  de  la  penotion  aspiratrlce.  Les  craintes  exprima  par  II.  SMâloI^ 
au  sujet  des  dangers  qui  poorraient  suivre  T^acuallon  complete  des  «panoitenienta  pievani, 
paralssfent  done  cbim4rlqaes  ă  M.  OhaulTard.  Soivant  Iui,  le  vide  de  ia  poitriM  «st  iafai<dia- 
tement  remplacd  par  Ia  vaporisation  de  Ia  portion  de  Uqnide  laissâ  dai»  Ia  câvM  pett(>M« 
mtaia  par  Ies  gaz  du  sang.  Quoi  qu'il  en  soit,  le  probitme  ne  poumit  (tre  HvAa  -qo*  par 
rappiicatton  da  manomtlre,  «t  H.  Chauffard  est  eonvainca  qiw  oet  instroment  it»  immm 
que  des  rdsulUts  n^tib. 

H.  SiDiiLOT  r^pond  qu*il  a  fait  des  exp^riences  sur  des  chletiS  et  quH  ă  pratiqul  des  b^ 
tlons  d'cau  dans  la  poitrine.  Aprfes  leur  avoir  M  Ia  Irach^e,  ii  a  retW  Ie  llquide  par  aspiratloD 
et  ii  s'est  assur^,  k  Taide  da  manom^lre  introdnit  dans  la  cavllâ  pectorale ,  qull  s'Aail  kit  I 
Ia  suite  de  cette  «raeuation  ane  diminution  considtfrable  dans  la  tension  intra-Uioradqae. 

M.  Baath  rappelle  qu'une  discusslon  sur  la  thoraceut^e  a  eu  Uen  en  1865,  dont  fl  n^  p|i 
Hi  dit  un  mot  dans  le  cours  de  la  discusslon  acluelle.  Plusienrs  polnts  importanţi  tvateot 
cependant  AH  «lucida  ă  celte  âpoqae  et  dont  la  solution  semble  £tre  donnfe  aqjoord'hui 
comme  une  nouveaut^  If.  le  Pr^sldent  engage  Ies  orateurs  qui  voudralent  encore  pteodre  li 
parole  sar  ce  sujet  k  se  donner  la  peine  de  relire  la  discawioa  de  1865  dans  Ies  SuUdiia  4* 
tAcadimie. 

—  La  s6anee  est  Ierte  &  cinq  heures. 


FORMUI.AIRE 

POTIOM  CONTllOSTIlIULAinfl. 


Antimoine  diapborâtlqne  lav^ &  grammei. 

Sxtrait  JMbalqu» O  gr.  05  Centltf. 

Hydrolat  de  lailue •jn  grammes. 

Hydrolat  de  laurier-cerlse 15      _ 

Sirop  de  baume  de  Toln 20     

F.  8.  «.  ttne  potion  &  donner  par  cuillertes,  dans  les  inilammations  alguSs  de  TaMnO 
ftspiratolre»  —  N.  G.  "^ 

Nous  Bommes  prWs  dMosârer  l'avis  suivant  adressd  aux  sousoripteurs  au  tnobWnedt  I  flertf 
k  la  mtooire  du  docteur  Cerise  : 

Le  Comite  Vald6tain  pour  le  Uonwnmt  &  iUw  «1  docttw  Cerbi  dmt  ta  vilU  tuUU 

a  l'honneur  de  vous  foire  part  que  l'inauguralion  de  ce  Monument,  qui  eonsistera  ea  noi 

statue  de  marbre  de  Carrara,  oeuvre  de  M.  Albertoni,  aura  lieu  k  Aflate  (PitaiOnt)  Ia  8  seo» 

lembre  prochain.  »  v     w-^ 

Vons  «les  pri6  d'bonorer  cetle  solennitd  de  votre  prâsence. 

Aoste,  Ie  8  aoAt  1872. 

Pour  le  Comilâ : 

Le  prUidtnt,  Av*  Juies  VUaxOSt. 
«f^uJ*  ?n  «<»«"«  »«  MOBTPBLMEB.  -  M.  de  Girarf,  (Maroel-Marie-Jewiph).  iii 
M6ze  (H^rault),  Ie  3  novembre  1841,  est  inslituâ  agr6g6  stagiaire  prfes  la  FaculUde  m^dedoai 
da  Monlpellier  (secUon  des  sclences  pbysiques:  chimi^  par  auito  do  «QBOoaa  wnrt  I» 
9  juio  demier. 

Get  agregi  enirera  en  acUvii^  de  jervice  la  v  novembra  1874  pour  ea  aortir  \».Vvh 
tembre  1883.  '^  » »  «w 

Pendant  la  dur^e  de  son  slage,  M.  de  Girard  remplira  les  fonctions  de  Pagniaida  pfanioaa 
qui  n  a  pu  etre  nommâ,  aucun  candidai  ne  ^'«lant  prâsenU  au  concours. 

~  Par  arr«l«  de  U.  k  profet  du  Rhâoe,  en  date  da  <  aodlt,  M.  Ia  doctsw  Bnefawl  <  IU 
aoînma  iaspectenr  dea  Criches  et  des  Bureaux  des  aoanfees  de  ia  ?iUa  de  iyon. 


U  Qirani,  G,  VMm^ui^ 


Pian-  -  TTMsnvhto  tiut  iUiiMnttjc,  tu*  im  "n-TfmiirflOtWsiTsai, 
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PATHOLOGIE  CHIRURGICALE 

PHTnOU>6IB  PATHOLOGIODE  DBS  ABC^S  PLBDKAUX  BT  EXAMEN  DBS  MTBDS  r»OC£D£g 
POCK    LEDH    TBAITBMBNT  CHIKOBGiaALţ 

IMscoors  proDODci  k  rAeadtoie  de  mideeiDe,  dans  b  stanee  da  6  aoât  1872  (l), 
Par  M.Ie  professeor  Richbt. 

En  resume,  ii  ressort,  ce  me  semble,  de  celte  etude  comparative  des  diverses 
methodcs,  qu'en  presence  d'un  abces  pleura!  sans  communication  avec  I'atmo- 
?phere,  le  chirurgien  doit  d'abord  praliquer,  soit  la  ponctlon  par  le  procedo  de  Rey- 
bard  avec  la  canule  â  chemise,  soit  la  ponction  avec  aspiration  mesuree  par  le  pre- 
cede de  M.  Jules  Guerin,  puisqu'il  est  demontre  qu'unc  seule  ponction  ainsi  faita 
peut  amener  la  guc^rison. 

Mais  si  le  liquide  se  reproduit,  el  surtout  s'il  se  reproduit  rapidement,  je  pense 
qu'Ll  lăut  renoncer  aux  ponctions  et  praliquer  resolument  la  melhode  de  M.  Chas- 
saiguac,  le  drainage  ou  selon  tubule. 

Eafin,  je  ne  me  deciderais  â  employer  la  metbode  de  l'incision  avec  Ies  lavages 
repetes  que  dans  le  cas  oii  Ies  liquides  ne  s'ecouleraienl  pas  librement  par  le  tube 
(le  caoulcbouc.  Et  encore,  dans  ce  dernier  cas,  je  prefere  praliquer  deux  ouvertures 
avec  le  bistouri,  une  en  avânt  et  I'autre  en  arriere,  et  y  placer  un  seton  tubule,  de 
fason  â  assurer  l'ecoulement  des  liquides.  De  celte  facon ,  en  reunissant  Ies  deux 
melhodes  de  l'incision  et  du  drainage,  on  a  le  grand  avantage  de  faciliter  la  sortie 
des  feusses  membranes  et  des  liquides,  et  aussi  le  passage  des  injeclions  medica- 
menteuses.  Dans  le  cas  du  malade  que  m'avait  confie  M.  Bernutz  et  dont  ii  a  et© 
beaucoup  parle,  c'est  ainsi  que  j'ai  agi,  apres  lui  avoir  retire  la  sonde  qui  etait 
tombee  dans  la  poitrine,  et  je  n'ai  eu  qu  a  m'en  feliei  Ier.  Mon  excellent  collegue  et 
ami,  le  professeur  Bebier,  critique  celle  faţon  d'agir  et  declare  ne  pas  la  com- 
prendre;  c'est  cependant  bien  simple.  Aprfes  avon*  largemeni  lncis6  pour  donner 
issue  aux  corps  etrangers,  ou  aux  fausses  membranes  qui  n'auraient  pu  sortir  par 
ieslrous  du  selon  tubule,  on  inlroduit  ce  dernier,  d'abord  pour  assurer  la  sortie  des 
liquides  qui  de  loute  necessile  vont  elre  secreles  de  nouveau ,  puis  pour  empecber 

(O  Soite  et  fln.  —  Voir  Ies  namAros  des  18  et  15  aodt  1873. 


FEUILLETON 


OOHBBSPORBANOB 

Tiiptwn  le  regret  de  n'avoir  pu  pnblier  plns  IM  la  lettre  aalvadte,  dont  la  date  e«t  d<j& 

aBcienne,  et  -dont  Tanteur  a  pu  croire  que  je  restaig  insensible  aux  provocations  de  r^ond- 
Balion  et  de  conconrs  qu'il  a  la  booU  de  m'adresser.  Je  m'abrite  derrifere  le  vleux  proverbe  : 
•  Uieux  vânt  tard  que  jamais,  »  et  je  donne  la  parole  ă  mon  bonorable  correspondant  : 

llar«eU}«,80jtdol873. 
lloosieur  et  eminent  confrere, 

1«  vleng  de  lire  votre  remarquable  feuilleton  «nr  la  teience  ti  tvrdrt  tocial,  j'en  suiş  tout  k 
Wt  ravi,  «t,  en  ma  qualitd  de  Provenţal  pur  sang  qui  suit  volonliers  son  premier  monvement, 
i«  viens  von»  tendre  la  main  et  vous  offrir  l'expression'siDcere  de  ma  haule  estime  et  de  mon 
îolier  divouement. 

Oabliei,  je  vous  prie,  nos  anciennes  dissidences  sur  la  question  sanitalre ;  Ia  Providence  a 
Wt  de  celle  queslion  ce  qu'elle  a  voulu,  comme  elle  fera  ce  qu'elle  voudra  de  celle  rf«  la 
•f*«ee  worfrme.  gui  est  bien  malade  h  eette  kenrt.  Soldals  de  Dieu  et  disciples  d'Hippocrale, 
rtunissons  nos  elfbrls  dans  la  grande  cause  de  l'ordre  social  et  de  la  m^decine  tradilionnelle, 
•1  intimement  li^  dans  lenrs  progrfes  conime  dans  leurs  p#rils. 

I*s  amiti^s  Ies  plus  solides,  Monsieur  et  drainent  conirfere,  sont  ă  ooup  sOr  cellas  que  I  on 
«Mracle  avec  d'ancion»  anlagonistfs,  et  lorsqt^on  s'tmbraţs*  aprii  vn  duet,  c'est  dfsormais, 
*""''«  on  dit,  h  ta  vie  rt  â  la  mort. 

lOmc  XIV.  -  Troiti, me  srru.  ^.^.^.^^^  ^^  G6ogIe 
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Ies  ouvertures  de  se  fermer  et  de  se  retrecir,  et  enQn  pour  faciliter  Ies  injecUons 
detersives  et  medicamenteuses. 

Telles  sont  Ies  diverses  methodes  qui  peuvent  etre  mises  en  pratique  dans  Ies  cas 
oîi  Ies  abces  pleuraux  n'ont  pas  encore  ete  mis  en  contact  avec  l'atmosphere. 

Viennent  maintenanl  Ies  cas  assez  nombreux  dans  lesquels  se  sont  etablira  une 
ou  plusieurs  flstules,  naturellement  ou  artificiellement;  et  tous  ceux  dans  lesquels 
la  suppuratlon  de  la  plevre  s'est  etablie  par  le  fait  d'une  plaie  de  poitrine,  particu- 
lierement  d'une  plaie  d'arme  k  feu. 

Un  simple  coup  d'oeil  jete  sur  Ies  conditions  anatomiques  va  demonlrcr  couuien 
elles  s'eloignent  de  celles  de  l'abc&s  pleural  sans  communication  arec  reiterieur. 
Ces  cas  sont,  sans  contredit,  Ies  plus  difflciles  et  Ies  plus  6pineux,  et  c'est  ă  nous, 
Ies  chirui^iens,  qu'ils  reviennent  toujours  en  demi^re  analyse,  et  je  pourrai  dire 
â  peu  preş  excluşi vement;  nous  sommes  donc  ici  tout  â  fait  sur  notre  terrain.  Quelle 
conduite  allons-nous  tenir? 

Constatons  d'abord  que  Ies  malades  qui  ont  des  flstules  sont  loin  d'fetre  gu6ris, 
ainsi  que  l'a  feit  judicieusement  observer  M.  Chassaignac.  Ils  sont  expos6s,  d'abord, 
â  tous  Ies  accidents  des  suppurations  qui  peuvent  s'alterer,  paisque  l'air  peut  pen6- 
trer  dans  le  foyer  et  corrompre  le  pus ;  puis,  si  la  fistule  est  cutanee,  â  toutes  Ies 
complications  des  plaies,  phlegmon,  lymphangite,  ârysipele,  etc,  et  enfin  si  la 
fistule  est  pleuro-bronchique,  et  trop  petite  pour  que  le  pus  s'6chappe  facilement, 
ă  une  suppuration  intarissable  qui  s'echappe  pai-  Ies  bronches,  en  un  mot,  â  une 
expectoration  purulente  qui  certes  n'est  pas  sans  danger.  Ceci  ne  veut  pas  dire 
qu'il  faut  soumettre  ă  un  traitement  chirurgical  tous  Ies  malades  atteints  de  fistule; 
non,  ce  serait  une  grande  exageration,  el  je  regarderais  comme  t6meraire  de  tenter 
une  operation  chez  un  individu  dont  la  fistule  n'altere  pas  sensiblement  la  sant6. 
Mais  si,  au  conlraire,  leş  fonclions  digestives  languissent,  si  le  bless6  tousse,  s'il 
maigrit,  s'il  a  des  sueurs  abondantes,  s'il  a  la  flevre,  en  un  mot,  nul  doute  que  le 
pus  qui  sejourne  dans  la  plfeiire  ne  soit  la  cause  de  cctto  eorte  d'hectieiti  et  qu'il 
ne  fallle  întervenir. 

Mais  ici  on  n'a  plus  le  choix  entre  toutes  Ies  methodes.  On  ne  peut,  en  eflM,  la 
plupart  du  temps,  recourir  aux  ponctions,  soit  simples,  soit  avec  aspiration,  par 
cette  raison  p6remptoire  qu'il  n'y  a  pas  â  proprement  parler  de  v^ritable  cavit6,  de 
foyer  ă  parois  tres-ecartdes  dans  lequel  on  puisse  p6n6trer  d'emblee  par  ponction  et 
ă  main  leree.  On  est  k  peu  preş  sfir,  au  contraire,  qu'il  n'existe  entre  Ies  parois 

DonnoDS  au  monde  medical,  hâlas  I  si  divisâ  et  si  malheurenx  par  sa  fante,  le  bon  exemple 
fl'une  inaltfirable  et  sincfere  rdconclliation. 

Si  TOUS  teniez  k  recevoir  un  gage  de  ma  franchise,  je  vous  dirais  : 

J'oublie  dis  ce  moment,  et  d'une  tnaniire  absolue,  toutes  mes  vieitles  rancunes  sanitaires,  tt 
s'il  m'arrive  jamais  d'avoir  i  revenir  sur  cette  guestion,  ce  qui  tCett  pas  impouibU,  Jt  m 
remuerai  plus,  pour  t'amour  de  vous,  ta  cendre  des  morts  qui  vous  furent  chers. 

Je  suiş  un  vieillard  (j'ai  62  ans),  mais  je  suiş  encore  plein  de  verdeur  et  d'ânergie;  goot- 
teux  par  herâdite,  comme  Sydenham,  je  vis  en  paix  avec  ce  fieau,  grftce  b  I'eau  pure  de  moo 
puits,  que  je  bois  en  abondance,  et  mon  regime  pylhagoricien  me  precare  une  rare  sagsoiti 
intellectuelle.  Cette  sagaciie,  je  veux  Pappliquer  tout  enti^re  &  la  restauralion  de  rordre  sodal, 
que  je  ne  separe  pas  dans  mon  espril  de  celle  de  la  mădecine  liippocratiqne  ou  truUtionnelle, 
et  je  serais  heureux  de  pouvoir  la  combiner  avec  la  v6tre. 

le  ne  vous  dirai  pas  que  je  n'ai  aucune  ambition,  qae  je  ne  vise  ă  rien,  pas  m6me  k  deveok 
correspondant  de  1' Academie,  voulant  conserver  avec-  le  plus  grand  sein  cette  independanee 
dont  f  ai  donne  tant  de  preuves  dans  le  cours  de  ma  carrifere. 

Une  solide  levde  de  Iraudiers  a  lieu  k  celte  henre  contre  le  posilivisme  et  le  determinisoie 
dans  le  sein  de  notre  SociM  de  Biedecine.  HM.  Seox  fils,  Fabre  (Augostin),  ancien  interne 
des  hdpitaux  de  Paris,  professeurs  tous  Ies  deux,  Engine  Poncel,  mâdecin  des  hdpitanx,  ooţ 
passe  Ie  Rubicon.  Paisse  cette  râaction  produire  l'eiTet  d'une  tratneede  poudre  I  je  ne  pooriai 
prendre  Ia  parole  que  dans  un  mois  environ,  pour  le  compliment  de  mon  diteours  $w  W 
ihiophobit,  point  de  dSpart  de  nos  dilMls, 

Bi  VOT»  acceplez  la  main  que  je  vouş  tends,  vous  pouyez  publier  ce  petit  motj  dara  le  at 
contraire,  brAlez-le. 

Tout  k  vous  de  cceur,  bî  Bertcws, 
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fteurales  qu'ua  intervalle  peu  considerable,  et  souvent  mfime  de  simples  anfractuo- 
sites  travers^s  et  rendues  plus  irregulieres  encore  par  des  adh^reaces. 

Dans  Ies  plaies  de  poitrine,  alors  que  la  suppuration  de  la  plevra  succMe  k  une 
blessare  par  ud  coup  de  feu,  ainsi  que  nous  avons  eu  bien  souvent  l'occasion  d'ea 
Yoir  pendant  Ies  deux  sieges  de  Paris,  Ies  ouvertures  fiutes  par  le  projectile  ou  ne 
se  fmnent  pas,  ou  se  rouvrent,  et  une  ou  plusleurs  flstules  se  trouvent  ainsi  eta- 
blies  faisant  conununiquer  la  plâvre  avec  l'atmospb^e;  ces  cas  rentrent  donc  jua- 
qn'â  un  certain  point  dans  Ies  precedents.  Je  dis  jusqu'ă  un  certain  point,  car  ils 
sont  infiniment  plus  grares,  la  suppuration  de  Ia  plevre  se  compliquant  de  blessures 
ia  ponmon,  de  fractures  de  cotes,  de  la  presence  du  projectile,  d'eclat  d'os  et  de 
deMs  de  vâtements  qui  rendent  l'inlervention  chirurgicale  bien  plus  indlspensable 
majs  aussi  plus  aleatoire.  Tel  etait  notamment  le  cas  du  jeune  soldat  de  la  ligne 
dont  l'observation  se  trouve  consignee  dans  la  leţou  que  j'ai  faite  â  son  sujet  dans 
hGazeite  des  hdpitaux,  du  11  mai  1872.  Je  dois  ajouter  que,  pendant  le  premier 
siege,  j'avais  d6jâ  observe  et  trăite  trois  cas  analogues  dont  deux  se  sont  termines 
par  la  guărison ;  on  en  trouvera  plus  loin  Ies  observations  ou  au  molns  un  resume. 
Ils  difTeraient  encore  des  precedents  en  ce  que,  dans  tous  ces  cas,  s'il  y  avait  une 
krge  communication  de  l'air  avec  le  foyer  pleural,  qui  permettait  aux  liquides 
alt6res,  sang  et  pus,  de  sortir  par  Ies  ouvertures,  neanmoins  par  suite  de  la  retrac- 
tion  du  poumoD,  Ies  parois  de  l'abc^s  etaient  assez  ecartees  pour  que  l'on  put  y 
penetrer  par  ponction  sans  danger  d'embrocher  le  poumon,  ce  qu'on  ne  pourrait 
faire  dans  la  plupart  des  cas  de  fislules  spontan^es. 

Lsissant  donc  de  c5te  Ies  faits  de  suppuration  de  la  pl&vre,  suite  de  plaie  pene- 
trante de  la  poitrine,  dans  lesquels  Touverture  s'est  fermee  et  n'a  pas  de  tendance 
â  se  rouvrir,  lesquels  rentrent  dans  une  autre  categorie,  je  dis  que  le  chirurgien, 
eo  presence  de  ces  abces  qui  communiquent  plus  ou  moins  facilement  avec  l'exte- 
rieur,  se  trouve  place  dans  des  conditions  bien  differentes. 

U  n'a  plus  le  cfaoix  entre  toutesles  methodes;  celle  des  ponctions,  surlout  dans 
la  categorie  des  abces  flstuleux  spontanes,  lui  est  ă  peu  pr6s  interdite,  et  s'il  peut  y 
recourirâ  la  rigueur  dans  Ies  cas  d'abcis  avec  large  communication  exterieure  elle  n'a 
pas  d'eflicacită,  et  peut  meme  parfois  etre  dangereuse  quand  on  y  ajoute  l'aspiration . 
Voici  comment :  Chez  le  blesse  qui  a  fait  le  sujet  de  la  lecon  ă  laquelle  je  faisais 
precedemment  allusion.  Ies  trous  de  balle  existaient  â  la  pârtie  superieure  du  tbo- 
lax,  et  Ies  liquides  s'etaient  accumules  h  Ia  pârtie  posterieure  el  inferieure  en  assez 

Vraiment,  Monsieur  et  tr5s-bonorâ  confrfere,  je  n'ai  aucun  eflbrt  b.  faire  pour  oublier  Ies 
dissentiments  qui  nous  ont  aulrefois  divis^s  sur  la  queslioa  sanitaire.  Yous  avcz  d'ailleurs  sur 
moi  cet  avantage,  —  et  cbaritablement  vous  ne  me  le  faites  pas  senlir,  —  c'est  que  vos  opi- 
aioDs  ont  triomphâ,  tandis  que  Ies  miennes  ont  suceombâ.  A  Ia  modestie  da  vainqueur  vous 
ajootez  la  gân^rositâ ;  de  tout  coeur  je  vous  en  remercie.  Permeltez-moi  seulement  de  rappeler 
pe  (oujours  j'ai  compris  la  nâcessită  de  faire  ilâcbir  Ies  doctrines  scientiliques  Ies  plus  arr£- 
t^es  devant  Ies  exigences  el  Ies  responsabilit^s  administratives.  C^tait  aussi  la  pensie  da 
r^minent  confiire  auquel  vous  faites  allusion,  qui  m'honora  de  son  estime,  el  dont  Ie  souve- 
Bir  me  sera  loujours  cher  et  pr6cieux. 

Mais,  vous  avez  raison,  cher  confrfere,  nous  avons  ii  lutler  aujourd'hui  conlre  une  pestilence 
tien  autrement  grave  et  fiinesle  que  le  chol^ra,  la  flfevre  jaune  ou  le  typhus  d'Orienl,  Malheu- 
reusement,  11  n'y  a  contre  ce  fl^au  ni  lazarets  possibles,  ni  quarantaines  praticables.  Et,  cepen- 
âant,  qui  pourrait  en  nier  la  conlagion?  Elle  nous  enveloppc  de  toutes  paris,  ratraosphfere  en 
est  infecWe,  enseignement,  livres,  journaux,  publications  scientiliques  ou  productions  popu- 
laires,  gros  volumes  ou  pelits  almanachs,  tout  exhale  ce  d61ăt6re  venin  qui  porte  incessam- 
■Qent  un  genne  de  dissolulion  et  de  mort  dans  Ia  civilisalion,  la  sociătâ,  Ia  faniille. 

Que  taii-e  donc  pour  arrfiter  cet  envabissement  fatal  des  dangereuses  doctrines  que  la  scienoe 
|w>deme  a  jeWes  dans  le  monde,  Inconsciemment  d'abord,  avec  pr6m6ditation  ensuile?  Faui- 
11  blilloniier  la  acience,  museler  la  Presse,  r6lablir  la  censure  en  Sorboone,  faire  briller  par 
1«8  mains  du  bourreau  Ies  livres  dangereux,  imposer  ă  renseignement  un  programpoe  autorir 
'»ire  et  orthodoxe?  Faut-il,  parce  qu'on  Ies  d6nature  et  qu'on  en  abuse,  renoncer  aux  liberi^ 
'^quBts  par  nos  pferes  et  devons-nous  regrelter  le  r^gime  de  Louis  XV,  nous.  Ies  conlempo- 
'Mns  de  ia  R^publique  de  M.  Thiers? 
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«rande  quantit6  pour  qu'on  pftt  penetrer  par  ponctlon.  J'y  p6netr&i  en  effet  et  je  fls 
raspiralion  avec  un  appareil  dans  lequel  on  avait  fait  le  vide  prealable,  et  paree 
oue  ie  I'avais  sous  la  main.  Nous  relirâmes  une  grande  quanlile  de  liquidesaanieux, 
eoo  ă  800  grammes  environ,  mais  le  lendemain,  non-seulement  Ie  malade  n'etait 
pas  soulage,  mais  ii  etail  haletant,  decompose,  et  l'auscultation,  ainsi  que  la  pw- 
cusslon,  nous  dimontrerent  que  l'air  en  grande  quantite  avait  remplaee  le  liquiie, 
et  cela  au  grand  detriment  de  la  respiration.  Que  s'etait-il  passe?  Nous  aiiona  pre- 
pare par  l'aspiration  l'entree  de  l'air  par  Ies  Qstules. 
C'est  ce  qui  arrivera  probablement  dans  la  plupart  des  cas  analogues. 
J'ajoule  que  sans  hesi talion  j'ai  dft  proceder  ă  Tonverture  de  la  poitrine  et  au  pas- 
sage  d'un  draln,  ce  qui  malheureusement  n'empâcha  pas  le  blessâ  de  succomber 
avec  des  lesions  multiples  constatees  â  l'autopsie,  telles  que  fraclures  comminu- 
tives  de  trois  c6tes,  blessure  du  poumon  traverse  par  le  projectile,  pneumonie  sup- 
puree  et,  enfin,  section  de  deux  grosses  racines  du  plexus  brachial.  Donc  ii  faut 
fenoncer  aux  ponctions  dans  Ies  cas  d'abces  pleuraux  avec  flstules  et  communi- 
cation  exterieure. 
Restent  donc  deux  methodes,  celle  de  Vincision  et  celle  du  drainage. 
Eh  bien!  pour  Ies  cas  speciaux,  ni  l'une  ni  l'autre  de  ces  deux  metliodes,  prlses 
isolement,  ne  me  satisfont  eompletement ;  la  melhode  ancieiine  est  plus  sftre 
eomme  recherche  de  la  fistule  Intercostale  et  p6netration  dans  l'abces  pleural;  mais 
oii  elle  pfeche,  â  mon  sens,  c'est  dans  le  maintien  de  l'ouverture  et  la  fecilite  des 
Communications. 

D'autre  part,  la  melhode  de  M.  Chassaignac,  qui  etabllt  et  maintient  d  une  oa- 
niere  bien  plus  sftre  Ies  Communications,  offre  bien  moins  de  preeision  et  de  sâcu- 
fit6  que  la  precedente  dans  la  recherche  du  foyer;  de  telle  sorte  que,  par  une 
ponclion  faite  un  peu  â  l'aventure,  11  faut  bien  le  dire,  on  peut  toniber  â  c6t6  dn 
foyer,  et,  chose  plus  grave,  perforer  le  poumon. 

Voilâ  pourquoi  jaiassDciâ.  Jesalfiux  jnelhodea  pour  des  cas  eptoiaux:  femprunte 
h  la  methode  ancienne  son  premier  temps,  l'incision  couche  par  couche  des  tegu- 
ments  et  de  l'espace  intercostal;  puis,  quand  j'ai  reconnu  le  foyer  pleural,  j'y  place 
le  tube  claslique  qui  plonge  dans  sa  cavile,  ou  bien,  si  le  foyer  est  etroit  et  anfrac- 
tueux,  je  n'hesile  pas  â  y  introduire  le  trocart  pour  perforer  du  dedans  cn  dehOrs 
un  autre  espace  intercostal  ou  le  meme  dans  un  point  diflerent  et  y  etablir  un  seton 
tubule  en  anse. 

Vous  ne  le  pensez  pas,  trfes-bonor6  confrfere,  vonsile  le  d^sirez  pas,  vous  ne  l'appelez  pa». 

Ce  qu'il  faut  faire,  c'est  ce  que  vous  faites  actu(;llement  ă  Marselllc,  c'est  ce  que  quelques- 
UDS  de  vos  honorabies  coUăgues  et  vous-mfime^'de  la  Soci^tâ  de  mddecine  de  la  cita  pho- 
c4enne,  avez  cntrepris  avec  un  courage,  un  talent,  une  science  et  une  Sloquence  qui  w 
donner  ă  votre  Socttt6  une  positlon  considirable  et  la  placer  aux  premiers  rangs  des  SocidWs 
savantcs  du  pays.  Vous  n'avez  pas  craint,  en  effet,  d'aborder  Ies  plus  hautes  queslions  scien- 
tiflques  et  philosophiques  de  nolre  temps ;  vous  avez  pris  vaillamment  Ie  taureau  par  Ies 
cornes ;  vous  avez  dernand*  ă  l'ath^isme,  au  mat^riaiisme,  au  positivisme,  au  drterminisme, 
au  panth6isme,  leur  raison  d'fitre,  leur  logique ;  vous  leur  avez  deraand6  compte  surtoot  de 
lenrs  cons6quences  sociales,  et  vous  avez  raonlr6  oii  conJuisent,  ou  aboutissent  tontes  ce» 
ntgations  insensâes  et  cetle  eialtalion  de  la  matifcrc  pure.  Uonnenr  ă  vous  t  Et  croyez-bien 
qu'ici,  du  moins,  nous  sorames  atlenlife  k  vos  efforts,  et  que  notre  intentlon  6tait  prochaine 
de  vous  envoyer  notre  expression  de  vivc  sympalhie  et  notre  humble  encouragement.  Oui, 
nous  avons  Iu  avec  un  saisissant  inlâr^t  vos  chaudes  objurgations,  le  discours  si  p^n^lrant  de 
M.  le  professeur  Fabre,  le  mSmoire  si  savant  de  M.  le  docteur  Seux  flls,  et  nous  nous  sommes 
dil  avec  joie  :  Elle  ne  peut  pas  p^rir  cetle  grande  philosopliie  spiritualiste;  elle  ne  peut  pa» 
s'^teindre  cette  grande  science  medicale  traditionnelle,  puisquelles  trouvent  encore  dea 
nombreux,  de  si  nobles  el  de  si  vaillanls  d^feoseurs. 

Ce  qui  me  cbarrae  surtoul  dans  votre  courageuse  lev6c  de  boucliers,  c'est  que  vous  donnei 
■k  lous  un  magnifique  exemple.  Qui  et  quoi  que  nous  soyons,  en  effet,  professeurs,  acadimicieiB) 
membres  d"une  Soci6t6  savanle,  simpies  journalistes,  nous  avons  tons  peu  00  pron  '^^^^ 
d'âmes,  nous  devons  un  enseignement  et  un  exemple.  La  SocWtâ  de  ffiMecine  de  Marseille 
vientde  prendre,  4  cel  6gard,  une  iniţiative  qui  sei-a  Wcoii 'e. 
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Voilk  eomment  j'agis,  depuis  longlemps  deja,  dans  le  cas  de  fistule  pleuitHîutan^e; 
rt  je  Tois  avec  bonheur  que  me  suiş  rencontre  sur  ce  terrain  avec  mon  si  judicieux 
collfegue  et  ami,  le  professeur  Gosselin. 

Si  la  fistule,  au  lieu  d'âtre  cutanee,  est  pleuro-bronchique,  et  que  Ies  aecldeats 
forcent  k  intervenir,  la  raâme  pratique  me  paralt  encore  la  meilleure. 

Dans  ees  cas,  en  effet,  le  foyer  est  sinon  vide,  du  moins  consid^rablement  dîmi- 
nue,  comme  le  precedent,  ii  y  a  ă  peine  de  cavile,  et  toule  ponction  directe  serait 
unetâmerite  impardonnable ;  ii  faut  donc  pratiquer  l'incislon  ancienne  suivant  ies 
rigles  prescrites,  et,  pour  plus  de  pr^caulion,  lorsqu'on  est  arrive  sur  la  plfevre,  on 
peut,  au  lieu  de  l'ouvrir  avec  le  bistouri,  y  plonger  le  trocart  de  quelques  milli- 
mMres  seolement  entre  Ies  c6tes,  puls  retirer  le  poincon  pour  constaler  si  l'on  est 
dans  le  foyer.  Dans  le  cas  aflirmatif,  on  placera  un  tube  unique,  double  ou  en 
anse,  suivant  la  ndcessite;  dans  le  cas  contraire,  on  retire  la  canule,  et,  apres 
Jvoir  agrandi  l'ouverture  avec  le  bistouri  boulonne,  on  y  introduira  une  sonde  de 
femme  et  mame  rextremite  du  doigt,  ce  qui  permet  de  reconnattre  et  d'explorer  la 
cavltâ  dans  laquelle  on  a  penetre.  De  cette  maniere,  on  ne  risque  pas  de  penetrer 
en  plein  tissu  pulmonaire,  ce  qui  n'est  que  trop  frequemment  arrive,  paratt-il, 
qţioique  la  plupart  des  auteurs  qui  suivent  la  pratique  opposee  gardent,  â  ce  sujet,  un 
silence  prudent.  A  l'appui  de  ces  derniers  precept«s,  qu'il  me  soit  permis  de  citer 
le  fait  suivant,  que  je  resume  ici,  mais  dont  on  trouvera  plus  loin  l'observation. 

11  y  a  trente-cinq  jours  mon  eminent  collegue,  M.  Fauvel,  me  pria  de  venir  voif 
dans  son  service  un  malade  auquel  ii  avail  pratique  la  thoracocentese  pour  une  pleu- 
resie  sero-purulente  recente.  Le  21  mai,  vingt-six  jours  apres  le  debut  des  accidents, 
on  avait  retire  paa-  l'appareil  de  M.  Castiaux  2,750  grammos  d'un  liquide  louche 
sero-purulent.  Le  calme  dura  cinq  jours,  puis  le  malade  fut  repris  d'une  dyspnee 
quifaisait  songer  ă  une  nouvelle  evacuation,  lorsque  tout  â  coup  ii  fut  pris  dans 
tin  accfes  de  toux  sufTocante  d'une  brusque  evacuation  de  pus  par  Ies  bronches. 
Pendant  treia  scmaines  Ies  accidenta  allferent  en  s'nggmvnnt,  flevre,  frisson,  sueurs, 
perle  d'appelit,  si  bien  que  M.  Fauvel,  jugeant  le  malade  perdu  si  on  n'intenrenait 
pas  chirui'gicalement,  me  fit  prier  de  venir  le  voir.  Apres  examen  commun,  ii  fut 
feconnu  qu'il  y  avait  dans  la  plevre  un  foyer  qui  se  vidait  incompletement  par  la 
fistule  pleuro-bronchique  et  qu'il  etait  necessaire  d'ouvrir  une  voie  plus  facile  au 
pus  pleura!  par  i'exterieur  aQn  de  deterger  l'abc^s  par  des  iajcctions  repelees. 

Ce  qui  fut  fait  selon  Ies  regles  indiquees  precedemment,  c'est-ă-dire  incision  jus- 

Toutes  DOS  Soci^tds  mâdicales  comprendront  qu'il  faut  aujourd'hui  courir  au  plus  pressă, 
qu'il  coavient  de  laisser  momentanăment  au  second  plan  Ies  d^tails  de  I'art  pratique,  pour 
euQiiner  de  pr^s  Ies  doctrioes  pbilosopliiques  nouvelles  ou  rencuvel^es  qui  se  sont  introduites 
d»Ds  notre  science  et  qui  tendent  ă  renverser  Ies  bases  sur  lesquelles  Ies  sfecles  l'ont  6leT6e. 
Ces  doctrines  ont  un  retenlissemenl  toorme  et  fatal  sur  tout  ce  qui  touche  Tliumanit^.  Cest 
dune  UD  devoir  humain  et  social  que  nous  avons  d'abord  ă  remplir.  Cela  est  plus  important 
qae  de  suivre  au  microsoope  Ies  ^volutions  des  cellules  et  Ies  altârations  des  leucocytes. 
A  chape  chose  son  heure.  L'lieure  actuelle  est  h  l'examen  scienlifique  des  doctrines  athăes 
et  matirialistes  qui,  parties  de  la  science,  s'inflllrent  dans  Ies  fonds  Ies  plus  bas  et  Ies  plus 
dangeievu  de  la  socidld.  Opposons  la  science  ă  la  science,  pas  aulre  chose.  El,  pour  cela,  nous 
Q'avuas  besoiu  ni  d'âditii,  ni  de  parlemenls,  ui  de  gendarmes,  ni  d'inquisilion,  tol£rance  £T 
liiut£  nous  sulfisent. 

El  comme  j'ai  Irouvd  ces  nobles  senliments  dans  Ia  luUe  que  vous  et  vos  collâgues  soutenez 
4  Uarseille  avec  tant  de  distinction,  j'ai  voulu  de  loin  vous  adresăer  mes  humbles,  mais  sin- 
^(s  appUudissements,  en  atlendant  que,  dans  une  analyse  concrete,  je  pr^senle  ă  mes  lec- 
l*on  Ies  iMints  phncipaux  de  la  belle  discussion  que  vous  avez  ouverte. 

Agrara,  etc  .    Amâdie  Latoor. 


fiSTULE  STERCOR&LE  aprfes  une  ponclion  nteessiWe  par  une  pnenmatose  intestinale.  —  Rb^ 
inuqţţes  sur  la  poncUon  de  l'inlesUn,  par  la  docleur  Cb.  Ishars  (de  Mdrseille};  189S;  ' 
A  Marsellie,  chez  Barlalier-Feissat  p6rc  et  flls,  rue  Venture,  19.  .       .  i 
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qo'â  la  plene  costale,  pais  ponetion  da  sac  peeado-pleural  avee  le  trocait  qoe  j'tiH 
fonce  de  deux  â  trois  milllmetres  â  peine,  mais  couune  riea  ne  g'dcoolait  par  la. 
canule,  j'^randis  TouTerture  et  j'lntrâdaisis  le  doigt  dans  la  plevre;  alors  je  cons> 
tala!  que  j'elais  an  milieu  de  pseudo-membranes  dâmi-solid^,  et  loraque  je  relind 
le  doigt  ii  ne  sortit  que  du  serum  sangulnolent.  J'avais  senti  avee  la  pnlpe  da 
doigt  le  poufflon  recouTert  de  Ciusses  memlManes  et  maintenu  non  loin  de  la 
parol  costale,  n  ^tait  Evident  pour  moi  et  tout  cenx  qui  m'assistaient  que  si,  con- 
flant  dans  le  diagnostic  de  notre  lud)ile  et  savant  coUegue  H.  Fauvel  et  le  mien, 
j'eusse  plonge  le  brocart  d'autorite  et  sans  incision  preaJable,  j'aurais  embroche  Ie 
poumon.  Je  jugeai  prudent  de  maintenir  un  tube  double  dans  la  plevre,  ii  s'ecoult 
une  certaine  quanlite  de  serosite  loucbe  pendant  Ies  jours  qui  suivireat,  et  je  ml 
proposais  d'aller,  par  cette  ouTerture,  â  la  recherche  du  foyer  dont  je  croyais,  et  Jft 
pense  encore,  n'avoir  ete  separe  que  par  quelques  adherences,  lorsque  j'eus  la  satls- 
fkction  de  voir  l'etat  da  malade,  jusqu'alors  si  grave,  s'ameliorer  ehaque  jour.  Je 
priai  M.  Fauvel  de  venir  revoir  son  malade,  11  l'ausculta,  constata  ramelioralion  et 
nous  convinmes  d'attendre  avânt  de  rien  tenter  de  nouveau.  Qu'arrivera-t-il  ulte- 
rieurement?  Ce  qui  est  certain,  c'est  qu'aujourd'bui  mame,  plus  de  trente  jours 
aprfes  l'operation,  ce  malade  a  cesse  de  soufiîir,  qu'il  mange,  qu'il  dort  et  reprend 
de  l'emponpoint.  Le  tube  est  enleve,  ii  sort  par  la  plaie  un  peu  de  liquidc  fllant, 
et  rexpectoration  purulente  a  diminue  des  4/5. 

BIBUOTH£aUE 
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Par  le  doctenr  tdonard  Bokdkl,  de  Tieraon.  In-S*  de  116  pages.  Paris,  1872,  G.  Hasson. 

Le  livre  qne  noos  nous  proposons  d'analjaer  anjoord'itni  est  nn  de  ceox  qn'oo  ddt  tim 
attentivement  et  longlemps  măditer,  parce  qne  Ies  doctripes  gn'il  6met,  basâes  sur  des  fails 
nonveaox,  sont  destina  i  ezercer  one  certauie  inlluence  snr  Ies  id^  gănâralement  reşaes. 
Li  cancer  contidiri  comme  $ouche  iubercuUiae,  tel  est  le  titre  donnă  par  son  auteur  au  in6- 
moire  qui  vient  de  parailre,  et  dont  M.  le  doctenr  Vigla  avait  d6jă,  deax  ans  auparavant,  bR 
connaltre  ă  r Acadâmie  de  mMecine  Ies  conclosions  dans  un  premier  travail  intitnie :  Le  tubtr' 
cule  issu  du  cancer. 

Ea  nn  mot,  selon  M.  le  doctenr  Burdel,  le  cancer  transmet  aussi  sonvent  Ia  tobercalose  qne 
la  tnbercnloM  se  transmet  par  elle-m£me.  Vingt-sept  annees  de  pratiqne  medicale,  des  (Awr- 
vatioBS  nombreuses  et  snivies  portant  sar  plusieurs  gânârations  que  le  pere  de  ce  consden- 
deuz  et  patient  observateor,  mâdedn  dan  le  mtaie  centre,  a  pu  voir  naltre,  grandir  et 
s'iteindre  tonte  une  vie  de  laborienses  recherches,  peuvent  certainement  sufiBre  pour  asseoir 
bien  Bolidement  une  d^nverte.  Dans  son  premier  mâmoire,  prâsentâ  en  1870  ă  l'Acadâoie 
de  midecine,  H.  Bnrdel  avait  notă  qne,  sur  100  parents  canc^renx,  75  fois  Ie  tubercule  avalt 
atteint  Ies  enfants;  tandis  que  Ies  autres  affections  chroniques  ne  Favait  fajt  natlre  que  15  fois 
tor  100.  D  fat  donc  amen6  ă  regarder  la  diatliâse  canc6reuse  conune  ■  un  des  ancitres  Ies 
plus  fteonds  de  Ia  tnbercnlisation.  » 

Sous  un  titre  modeste,  ce  travail  touche  anx  qnestions  Ies  plus  dtiieates.  Ies  plus  graves, 
Ies  moina  râsolues  de  la  pathologie  gân^rale;  ii  paralt  apporter  de  nonveanx  appnis  h  Ia  doc- 
trine de  Ia  transformation  des  diathtoes'et  des  maladles  chroniques;  et,  —  conune  Ie  dit  ii 
bien  r&ninent  reprdsentant  de  cette  to)le,  M.  Pidoux  —  «  de  leurs  snbstitntlons  rdgresdves» 
1'op^rant  non-senlement  chez  Ies  individus,  mais  encore  dans  I'esptee,  d'vne  gta^ration  i 
une  aotre.  D'un  autre  c6t6,  si  Ies  observations  que  rapporte  Tauteor  sont  impartiaksment 
interpriUes,  elles  doivent  porter  aussi  un  grand  coup  k  la  doctrine  adverse  de  VinniM 
dans  Ies  maladies. 

Pour  bien  faire  comprendre  la  porţie  de  ces  id^  gânâraies  qne  nons  a  snggirtes  k  lec- 
tnre  de  ce  mămoire,  nous  devons  rappeler  en  quelques  mots  Ies  thiories  de  M.  Pidoux  sar 
lesquelles  l'auteur  s'appuie  principalement  dans  Ies  considirations  qni  suivent  Ies  cas  obsenrâs. 
M.  Pidoux  ne  reconoalt  qne  trois  maladies  chroniques  d'oii  naissent  tontes  Ies  autres  et  qn'il 
Bomme,  pour  cette  raison,  maladie*  capitala  ou  initiates;  ce  sont :  rarthritisme,  Ia  scrohdfe 
ellş  QPbiijŞţ  EUes  «  ne  conservent  pas  ind^niment,  elles  ne  conservent  meme  pas  ţri»- 
loiiătemţs  leurs  caractires  natifs,  ces  caractâres  francs  qui  ont  senri  i.  Ies  classer  au  numeai 
de  leîn*  apparition.  Elles  descendent  Tâchelle  des  altirations  organiques  par  une  suite  de 
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tiurfvBiatioiu  râtn^ades.  ■  (Uhion  HisicAtB,  n*  &2,  annte  1865,  p.  72).  Ges  maladies  se 
tnasfonnaot  donc  chez  Ies  divers  individus,  deviennent  Ies  matadiet  mixta  ou  inttrmidîaim 
(iierp^tisme}  et  finissent  enOn  par  Ies  maladits  uUimet  ou  organiqva  au  nombre  desquelles 
Rtroure  le  caneer  et  Ia  tuberculose.  Gell&^i  serait  donc  le  dânouement  de  ce  drame  morbide 
qnieommeDce  ă  TarUiristisme  ou  ă  Ia  scrofule,  dâgân^  souvent  eu  herpâtisme  et  se  ter> 
niDeparie  tubercule;  a  en  rânilte  que  la  phthisie  pulmonaire,  tarte  de  cajmt  mortuum, 
«nme  I'a  dit  U.  Pidoux,  termine  Ie  plus  souvent  Ia  s6rie  des  maladies  chroniques;  que  ce 
s'est  pu  une  maladie  qui  commence,  mais  une  maladie  qui  finit.  Par  cette  thâorie  âlevte  sans 
dooU  mais  trâs-contestible,  qui  relie  entre  eux  Ies  anneaux  rompus  de  cette  chaine  morbide, 
(oierte,  comme  ii  Ie  dit  ii  bien  Iui-m6me,  non-seulement  Ia  mâdecine  de  rhomme,  mais  la 
aUecine  de  Tesptee,  r^minent  mâdecin  de  Ia  Charitâ  avait  pos6  des  jalons  pour  l'avenir,  et 
ins^  anx  honorables  praticiens  de  Ia  province  des  recherches  pers^v^rantes  qui  ne  peuvent 
(Ire  bites  tvec  trăit  dans  Ies  grands  centres  comme  Paris. 

Fosonne,  avânt  M.  Burdel,  n'a  vu  la  filiation  qui  existe  entre  le  tubercule  et  Ie  cancer. 
iina,  taodis  que  beaticoup  de  mâdecins  ont  cru  k  I'antagonisme  des  deuz  diathfeses,  d'autres, 
d'apiii  le  docteur  H^nocque  (ArL  Carcikome,  Dict,  encyclopidigue  des  tciencei  midiccUei), 
Olt  ittir§  l'attention  sur  Ia  coincidence  du  tubercule  el  du  cancer. 
Soirant  C.  Moore,  on  trouverait  34  fois  sur  100  des  Msions  tuberculeuses  chez  Ies  eanc6« 
inii;  soirant  W.  Oooke,  31  fois  sur  79  cas  et  Sibley  a  comptă  US  fois  sur  150  cas.  Ies  anta- 
c^ents  de  pbtbisie.  On  trouve  encore  dparses  (ă  et  Ift  quelques  assertions  hasarddes  n'appor- 
tant  avec  elles  aucune  preuve,  tâmoin  ce  que  disait  Lugol :  si  le  tubercule  et  Ie  cancer  ne 
!ont  pas  trâres,  ils  sont  pour  le  moins,  cousins-germains.  A  M.  Burdel  seul  appartient 
le  mMte,  comme  incombe  la  responsabilii^  de  cette  loi  qu'il  a  formulie  en  ces  termes :  Dm$ 
Vit  ftmille,  lorsqu'un  ţltre  ou  une  nikr*  mecombent  ă  une  affection  cancireuu,  le  plut  sow 
W  on  observe  dans  lătr  gtniridion  directe,  ou  dans  lew  gintration  indirecte,  un  divetop» 
ffniitt  de  tubercules  sâit  tongtemps  avani,  soit  apris  la  mort  du  pire  et  de  ta  mire.  De 
piu,  cette  alTection  luberculense,  parcourant  ses  phases  ordinalres,  atteint  le  m6sent6re  et 
Ies  otoioges  dans  Ie  jeune  âge,  Ies  poumons  dans  î'âge  adulte. 
Onpeuldoncnaainteoant  consid^rer  ă  la  phthisie  deux  modes  d'bârâditâ  :  I'on  direct,  c'est 
la  transmissioB  de  Ia  phthisie  par  elle-mâme;  Taulre  indirect,  c*est  Ia  transmlssion  de  la 
pbtbisie  pir  le  cancer.  Mais  la  riţdproqne  n'est  pas  vraie,  le  tubercule  n'engendre  pas  Ie  can< 
Kr,  de  sorte  que  Ton  serail  en  droit  de  consid^rer  plusienrs  degrăs  dans  Ies  maladies  ulllmes 
et  de  placer  la  tuberculose  au  dernier  rang. 
Apris  le  cancer,  viennent  rherpâtisme.  Ies  diathises  goutteuse  et  rhumatismale  dans  lear 
«in  d'inlluence  hirMitaire  sur  la  prodnction  du  n6opIasme  tuberculeux. 

Q  ne  Eant  pas  invoqner  ici  raffaiblissement  constilutionnel  qui  ne  se  transmet  pas  hârâdital- 
reoieot;  lorsqu'il  existe  primitivement  chez  un  enfant,  ii  porte  dăjă  avec  lui  le  cachet  d*an 
fk»  diathâsique.  Ce  qui  prouve  que  cet  alTaiblissement  constilutionnel  ne  peut  pas  engendrer 
i  Iul  seni  Ia  tuberculose,  c'est  que  dans  Ies  populations  mal  nourries,  chătives  des  pays  oft 
eierce  le  mâdecin  de  Vienon,  on  voit  rarement  Ia  phthisie  sortir  de  ces  mauvaises  condilions. 
Oopent  suivre  l'enchainement  palhog^nique  des  maladies  et  des  dialhises,  en  consid^rant  Ies 
oaliieareQx  habitants  de  Ia  Sologne  qui,  mal  nourris,  dăbilit^s  et  antolâs  par  l'empoisonne- 
HKnt  palostre,  possfedent  des  organes  od  la  vie  est  languissante,  et  que  va  dâsorganiser  la 
%toireacence  cancăreuse.  Que  d'enfants  n6s  dans  ces  condilions  contractenl,  dfes  le  pre- 
■nierige,  des  affections  tuberculeuses!  Aussi,  sur  100  familles  bien  observâes,  M.  Burdel  en 
>  Tn  79  desquelles  sont  sorties  par  hâr6dit6  directe  ou  indirecte  237  tuberculeux  I 

n  est  encore  un  fait  pe  Tauteur  a  nota,  c'est  que,  sur  Ies  cancâreux  de  79  familles,  68 
itaient  atteinls  de  cancer  si^eant  dans  Ie  tube  Agestif.  Quelquefois  aussi,  cancer  et  tubercules 
wt  n  rencontrer  chez  Ie  m£me  individu,  fail  exlrfimement  rare,  comme  Ies  investigations 
ut^rienres  Tont  dămonlri  el  que  Tauteur  n'a  vu  que  quatre  fois.  II  ne  faut  donc,  selon  nous, 
^cepler  qn'avec  la  plus  grande  râserve.  Ies  exemples  de  ces  diathâses  hybrides,  de  ces  dâg4- 
s^reseences  canciro-tuberculeuses,  6voIuant  sur  Ie  m6me  sujet,  sur  le  m6me  terrain  organique. 
I^  V  ^Merration  du  m6moire  (p.  23),  od  un  fait  de  ce  genre  a  i\A  observa,  aurait  eu  besoin 
^e  la  tanetion  de  Texamen  micrographique. 

Daos  Ies  observations  qui  sont  rapportâes,  nous  voyons  souvent  Ies  parents  atteints  da 
cancer,  quelquefois  longtemps  apr^s  avoir  transmis  ă  lenra  enfants  la  dialh^se  luberculense. 
I''eiret  pmh  donc  pricMer  la  cause,  et  I'on  poorrait  6tre  disposâ  ă  rompre  le  lien  de  corr6- 
hlioD,  li  Ton  ne  savail  que  la  diathfese  cancâreuse,  que  la  pr^disposition  de  Forganisme  k 
laire  do  cmoer,  preexiste  longtemps  k  la  tnmeur,  c'est-ănlire  ă  sa  manifesta tion  extMeure. 

H.lBrd«l  feft  remarquer  que  la  diathese  tnbercnleuse,  Issue  du  cancer,  ne  produit  plut 
TK  dtiiobercaleux  et  qu'elle  est  impnissante  ft  reproduire  des  cancârenx ;  et  le  produit  itni 
^Q  csaier  «Bt  bien  «nalogue  aux  granulations  tubereuleoses,  de  sorte  que  Ton  ne  peot  pas 
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argaer  ţue  ces  năoplattnM  «ont  des  granulations  cancireusea  reprtsentant  si  blen  lA  foi 
el  l'Mpedl  des  grantilalions  lubereuleuses,  comme  nous  Tarons  trouv6  consignd  dans  la  Ihl 
inaugiKale  de  M.  O.  Laporte  sur  la  camirisatioti  ttigtU, 

AtasI  donc.  Ies  observallons  sur  lesquelles  est  food«e  rîmportante  loi  du  docteur  Bi 
paraissent  assez  conclaatites.  Cest  aux  mâdecins  de  Ifc  proVince  qul  peuvent,  dans  un  centi 
resireinl,  si  bien  6tudier  toutes  Ies  questlohs  se  rattachant  h  la  tiontagfcm  6t  ă  rhâi^diti  ir 
Ies  mâiadies ,  qn'incombe  le  devoir  de  contrfller ,  pal*  de  nouteUes  recherches,  Ies  !" 
sCrleux  rapport6s  par  un  palient  et  consciencieux  observateur, 

M.  Burdel  a  fait  en  oulre  appel  â  la  mĂlhode  experimentale.  Mals  elle  ne  permettait 
d'itudier  I'h*r6dit6  morbide  par  transmutation  de  denx  dlathfeses.  Virchow,  Langenb 
Weber,  Blllrolh,  Goujon  qui  ont  praliquft  des  inoculalions  canc^renses,  n'ont  ptt  tronver 
l'autdpsie  dans  Ies  organes  qu'une  infinita  de  petits  abc6s,  rien  qui  l«ssembl&t  au  cancer  < 
au  tubercule.  L'auteur  lui-mâme,  aprto  avoir  pratiqu6  ces  iooculations,  avait  cru  nn  momei 
voirdans  Ies  poumons,  le  foie,  la  rate,  sur  fes  pifevres,  \f  p6rltoine,  Ie  long  de  Ia  grand^ 
courbure  de  Testomac,  des  grains,  des  semis  tuberculeux.  Mais  rexamen  mioroscopique  fafl 
par  M.  Robin  vint  plus  tard  donner  un  demenţi  formei  â  ses  esp^rances,  toUtes  ces  petitei 
masses  tuberculoldes  n'^taient  que  de  petits  abcfes  multiples,  pleins  d'un  pus  concret,  reoIer< 
ibant  de  vrais  leucocytes. 

Blen  p^n^trâ  de  cette  possibililâ  de  la  transoiission  du  tubercule  par  Ie  cancer,  le  m^decia 
pourrait  donc  par  ses  conseils  empâcher  des  alliances  dangereuses  qui,  si  souvent,  unissenl  el 
luarient  Ies  deux  dlathises,  ou  en  coaseiiler  d'autres  qui  peuvent  certalnement  emptcber 
rimminence  de  la  tuberculose  cbez  Ies  descendants. 

Nous  ne  ferions  pas  l'analyse  complete  de  ce  travail,  si  nous  ne  Iul  adressions  une  objection 
au  sujet  de  cette  maladie  hârdditaire  qui  âvolue  cbez  Ies  enfants  longtemps  avânt  mame  qu'au*! 
eun  indice  de  manifestation  canc^reuse  ne  se  soit  produit  cbez  Ies  parents.  Cest  lă,  fl  faut  le  dlre, 
le  dăfaut  capital  qui,  d'un  eoQp,  peut  ruiner  la  th^orie  peut-«tre  trop  f&cile  de  M.  Burdel.  Nous 
savons  blen,  comme  nous  Tavons  dit,  que  derriire  la  diathfese  se  cache  Ia  prâdisposition,  et  qulll 
existe  une  pâriode  de  latence,  d'incubation  appelde  par  Marcbal  {ăeCaM)  pMod»mnotTihtd€s' 
dUithiseSj  jpendant  laquelte  celles-ci  ne  se  manifestent  par  aucun  signe  extirieur,  par  aucoa. 
tfouble  organique.  Mais.  nous  pensons  que  c'est  aller  trop  loin  qu'attribner  au  cancer  ou  aaj 

tubercule  tous  lo«  aooid«nis  dir«M>  ci  md<i|iandante  de  ces  diath6sc8,  qul  surviendraicot  lODglempS 

aVant  I'âclosion  du  neoplasme,  pendant  cette  p^riode  intermMiaire  que  M.  Burdel  appelle  pro 
domo  mă  du  nom  de  piriode  larvie  diathisiquf.  Mettre  sur  le  compte  du  cancer  et  du  tubercule 
certains  accidenls  nerveux,  l'hypochondrie  par  exemple,  la  melancolie.  Ie  nervoslsme ;  Ies 
regarder  comme  des  manifestations  prâcoces  et  larvies  des  diath^ses,  uniquement  parce  que 
plusieurs  annâes  plus  tard  Ies  malades  meurent  d'un  cancer  du  rectum  ou  de  tubercules  puU 
monaires,  c'est  siaguli&rement  agrandir  Ie  champ  des  maladies  dites  larv^es,  c^est  vouloir 
nous  entralner  vers  une  pente  oâ  nous  ne  voudrons  pas  suivre  l'honorable  observateur.  Mais 
quelques  annâes  auparavant  y  avait-il  un  caractere  particulier  portant  le  cachet  de  la  terrible 
afTeclion  qui  devait  plus  tard  causer  Ia  mort  du  maladeîM.  Burdel  note,  II  est  vrai,  une  Inr^gu- 
larltâ  et  une  anomalie  de  symptOmes  qui  ne  lui  permettaient  pas  de  donner  de  nom  ă  TafTec- 
tion ;  mais  ces  caractferes  ne  s'appiiquenF  pas,  que  nous  sachions,  aux  maladies  diatbâsiques 
considârâes  mame  dans  leurs  formes  larvâes,  ilsapparliennent  aux  maladies  nerveuses,  k  I'bys- 
târie,  au  nervosisme,  &  tout  ce  groupe  d'âtals  morbldes,  en  un  mot,  qui  a  re(u  si  justement 
la  dânominalion  de  maladies  protâirormes. 

Telle  est  la  seule  objection  que  nous  ayons  cru  devoir  adresser  au  travail  de  M.  Burdel; 
malgrâ  cela,  on  ne  saurait  trop  louer  cet  honarable  praticien  de  ses  patientes  et  laborieuses 
rechercbes.  II  appartienl,  comme  nous  l'avons  deja  dit,  &  nos  honorables  confi-feres  de  la 
province  d'apporter  de  nouvelles  observations  sur  un  sujet  qui  interesse  au  plus  haut  point 
la  medeclne  et  Ia  Societ^  Mais  ils  ne  ponrront  le  faire  avec  fhiit  qu'apr6s  avoir  bien  la  et 
medita  le  travail  que  nous  venons  d'analyser, 

D*  Henri  Hi}CBAbd. 

ACADJâMIES  ET  SOCIETfiS  SAVANTES 

ACADEMIE  DES  SCIENCES 

Uae  note  prâseatâe  derui^ment  par  M.  Cb.  Bobin,  au  nom  de  VL  Rabuteau,  ofire  «a 
assez  grand  inlărei.pour  que  nous  croyious  devoir  y  reveoir.  Us'agitde  rechercbes  sur  Ie»  pro- 
prieies  pbysiologiques  de  l'acide  quinique;  et  fiur  Ia  râducUou  du  perchlprure  de  fer  daos 
Torganisme. 

L  acide  quinique  qui  est  solide  et  possMe  une  saveur  rappelant  celle  des  acides  vegetaux, 
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^  qne  l«s  acides  tartriqoe  et  citrique,  esiste  en  quantttâ  notable  dans  Ie  qninqutna,  ob  Von 
■Mi  qo'il  est  combina  avec  la  quinine,  la  cinchonioe  et  la  chaux.  L'aoteur  a  prâpar4  du 
ţiiDate  de  sonde  et  du  quinate  de  potasse  en  dissolvant  l'acide  quinique  dam  Ies  bicarbonates 
>!  ces  dein  bases,  et  ii  a  faii  ave«  Ies  deux  sels  neutres,  d^liquescents  et  fnsipides,  obtenus 
k  celle  niantere,  diverses  ezpârieoces.  II  a  inject)^  dans  Ies  veines,  ehez  un  chien,  Sgrammea 
je  quioate  de  soade  dissons  dana  /lO  grammes  d'ean.  L'animal  n*a  rfen  4prouT6  de  cette 
op4tion,  «i  ce  n>st  une  constipation  assez  remaiquable.  Les  nrines  sont  derenues  n«uttes  et 
ffieme  Itig^rement  alcalinei,  d'acides  qu'elles  ^talent  auparavant. 

U.  Rabuteaa  a  pris  luf-m^me  2  grammes  de  quinate  de  potasse  dans  60  grammes  d'eau ; 
Ia  iamr  de  la  solution  âtait  compl^tement  nulle.  Les  urines  ne  sont  pas  derenues  alcallnes, 
siasdoale  parce  que  le  sel  avait  H6  ing4r4  a  trop  faibte  dose,  mais  leur  aeidltâ  a  diminua 
Ch  ^iDlion  aqueuse  d'acide  quinique,  introduite  dans  Testomac,  ne  produit  non  plus  rten  de 
I%iinil!er.  On  pourrait  pr^parer  evec  oet  acide  une  limonada  aussi  «gi^able  que  les  limo- 
arffs  tartrique  et  citrique. 

II  itioite  de  ces  premiferes  recherches  :  1°  que  Tacide  quinique  est  inotfensif ;  S*  qu*il  se 
«mporie  comme  presque  tous  les  acides  v6g6laut  ordinaires,  c'est-*-dire  qu'U  est  brIiW 
bm  rorganisme,  Ies  quinates  alcalins  se  transformant  en  bicarbonates  alcalina,  qui  ont  U 
pspM  de  rendre  les  urines  alcalines  lorsqu'ils  sont  administrâs  k  des  doses  sufiisautes,  par 
Simple  k  celles  de  5  ă  6  grammes  au  moins  par  jour.  Le  quinate  de  soude  produisant  la 
«Histipalioo  aprfes  son  injection  dans  le  torrent  circulatoire,  on  peut  conclure,  qu'introduit 
tesle  tobe  digestlf  en  quantite  sufiisante,  ii  d^termioerait  dea  eiîets  purgatifs,  d'aprâs  oette 
r^  gfo^rale  que  les  purgatifs  salins  constipent  lorsqu'ils  ont  iii  ioject^s  dans  le  sang.  Les 
ip  D'.tes  alcalins  6tant  d^nuâs  de  saveur,  on  pouvait  croire  que  la  quinate  de  quinine  serait 
mim  sapide  qne  cbacun  des  sulfates  de  quinine.  II  n'en  est  rien;  ce  sel  est  amer  comme  les 
sitrffi  sels  de  cette  base. 

Eo  resom^,  Pacide  quinique  est  un  principe  inofTensif  et  sans  doute  inaotif  dans  le  quin- 
fiina,  comme  l'acide  mdcouique  dans  fopium. 

VoicI  maintenant  la  pârtie  pratique  des  exp^riences  de  M.  Rabuteuu  sur  la  rtduotion  da 
i^rchlorare  de  fer.  Ce  sel  se  r(iduit  au  contact  des  mati^res  albuminoldes  et  des  diverses 
soUlances  organiques. 

II  en  r^alle  que,  quand  on  ing^rc  des  eaux  fermglueuses  contenant  dU  sesquioxyde  de  fer, 
K  ejeinple  une  eau  oii  l'on  a  6teinl  un  fer  rouge,  comme  on  le  faisait  dfes  l'antiquitâ  la  plus 
p^ti^i  pour  gutrir  divers  <tats  morbides  oQ  le  fer  est  aujourd'hui  rcconnu  efflcace,  ii  se 
lirtiKi  du  perclilorure  de  fer  dans  Teslomac  au  contact  de  l'acide  chiorbydrique  du  suc  gas- 
tfiiue,  puis  ce  sel  se  transforme  en  prolocMorure  de  fer,  substance  qu'on  a  prise  ainsi  biea 
in  siecles  sans  le  savoir,  et  qui  est  le  medicament  et  l'aliment  ferrugineuz  normal.  La  tein- 
liir?  de  Belluchet,  qu'on  employait  autrefois,  agissait  d'une  manifere  aujourd'hui  expllquâe. 
ijanil  00  a  injecttJ  du  percblorure  de  fer  dans  une  veine  variqueuse  pour  l'oblit^rer,  ii  se 
louae  ua  cordon  qui  est  dit  ă  la  coagulalion  du  sang  determinâe  par  ce  sel ;  mais  ce  cordoa 
i&i'aralt  peu  k  pcu,  parce  que  le  percblorure  se  transforme  peu  ă  peu  en  protochlonire  de 
'^^  qui  n'a  pas  la  propriei^  de  coaguler  le  sang,  mais  qui  en  emp6che  m6me  la  coagulatlon, 
^ii  qae  l'a  demontrâ  rinjcction  directe  dans  les  veines  des  animauz.  —  M.  L. 


societI  medicale  des  hopitaux 

S^ce  du  22  marş  1872.  —  Prisidenoe  de  M.  Moissbnet. 

WSMAIRE.  —  Discussion  sur  un  cas  de  t«p«»  i»  la  faet  k  roccasioi»  dU  proets-verlMl.  MM.  Lalller, 
Itmiardol,  I&mbert.  —  Correspondunce  Imprimie.  —  Prtsentatlon  d'un  malade  ttUintd'aN9iiM«l«*> 
rw>«,  par  M.  Uucquoy.  Discussion :  MM.  Bergeroo,  Bucquoj,  J.  Guyot,  Damontpallisr,  bambert.  — 
1>PPon  sar  ks  maUidits  rignantes  des  mois  de  janvier  et  fivrier  1872,  par  M.  E.  Besnier.  INscus- 
*>>a:liM.Harrott«,  lloi»seuet,  Moutard-Martio,  i.  Guyut,  E.  Labbe.  —  Rilormt  dt  la  pharmaei» 
"«n»  feî  hopitaux.  Discussion  :  M.  Gallard.  Vote.  —  Proposition  par  M.  Lailler  sur  l'uUlitâ  d'une 
icance  suppKmentaire  a  l'bâpilal  Saiiit-Louis  pour  iciairer  la  discussion  sur  I'aogiae  ulcireuse.  Vote. 

Suite  et  fia.  —  (Voir  I'Union  MbPKUs  du  13  aodt) 

H-  6ERGER05 :  M.  Bacquoy  accorde  aux  altdrattoos  des  dents  Qne  valeor  eoosKl^rable* 
Wle  est  son  opinlon  sur  l'alt^ration  des  dents  dite  syphilitiqueî 

M.  BccQcoT :  Hulchinson  considfere  Talldration  des  denls  que  prdsenle  mon  malade  comme 
Ptliognomonique  de  la  sypbilis.  Tai  rccherclid  la  valeur  de  ce  signe.  Je  dois  dire  que,  dans 
^mnjţ  de  cas  de  sypbilis,  je  l'ai  vu  manquer,  et  que,  par  contre,  je  l'al  rencontrd  en  l'ab- 
^şce  de  tout  autre  signe  de  sypbilis.  Les  sypbiliographes  franţais  n'accordent  pu  nne  grandA 
'*^  ^  ««WC  aiterallon  des  dents.  „^.^^^  ,^  ^UUgle 


S74  L'UNION  IdDIGALE. 


M.  J.  GtrroT :  Tai  cherehă  ce  rigoe  avee  Ie  plus  grand  soin,  je  ne  Pai  jaoaaâ  reaccntri 

IL  BcoQOOT  ;  reotends  dire  ă  H.  Pani  que,  i  premiăre  vne,  le  malade  qne  ja  ţatataiA  a 
nne  anglne  scroftilense.  Mon  impression  premiere  a  âtâ  Ia  m^me.  Maia  Texamen  imdoogi  d6 
mon  malade  et  Ies  renseignements  m'ont  fait  cbanger  d'a?i8.  Je  pease  qoe  I'^tat  partiealior  da 
ce  malade  a  modifiâ  Ies  maoifestatioos  de  Ia  syphilta  et  a  cM  ane  forme  de  scit^e  vcdainede 
k  sypbilis.  Cert  nne  angine  ă  laqnelle  je  donnerai  volontiers  Ie  nan  de  8crofulo-«ypluliti(De. 

rinvoqnerai  en  bvenr  de  Ia  syphilis  Topinion  de  ÎL  Isambert,  ce  malade  a  Tâp^loUe  ron- 
g6e ;  Cest  donc  en  faveur  de  la  nature  sn>liiliti4ue  de  cea  accidenta. 

M.  DuHOHTPALuxs  :  M.  Bacquoy  attribne  ă  la  fonne  des  Idsions  de  T^pi^otte  ane  impor- 
tance  que  je  trouve  excessive.  La  malade  qne  f  ai  prâsentie  dans  I'one  des  derniferes  sâums 
n'aTait  pas  en  la  syphilis,  elle  avait  ponrtant  perdu  la  moitid  de  Tâpiglotte. 

M.  J.  Simon  avait  conseill6  d'essayer  Tusage  da  sirop  de  Gibert,  j'ai  donnâ  ă  ma  malade  de 
l'hnile  de  foie  de  morae  et  du  sirop  d'iodure  de  potaninm;  elle  est  en  voie  de  gu&isui.  Je 
crois  que  sa  maladie  est  de  natnre  serofulense. 

M.  BocQVOT  :  Je  n'ai  pas  6mis  d'opinion  absolae.  Je  ddsire  que  Ton  ne  conclne  pas  prima- 
torâment  ă  Ia  formation  de  types  distincts,  parce  que  je  ne  crois  pas  possibie  de  fixer  ia 
limites  prâcises.  Ce  qne  j'ai  cherchâ  ă  montrer,  c'est  que,  dans  des  cas  donn^s,  ii  pent  y  avoir 
iiisian  de  la  scrofule  et  de  la  syphilis,  et  alors  la  m^die  empmnte  ses  caract&res  ii  cetle 
double  Bource. 

H.  ISAMBERT  :  Le  malade  de  H.  Bucqaoy  est  dans  un  6tat  d'tootion  tel  qnHI  est  impoe- 
sible  de  pratiquer  l'examen  laryngoscopique.  Gependant,  la  d6formation  des  piliers,  lei 
eolonnes  lardacâes,  sans  zone  inflammatoire  rouge,  que  l'on  voit  dans  le  pharynx,  me  font 
penser  que  ce  malade  a  nne  angine  olc^rense  non  syphilitique. 

H.  BccQOOT  :  L'observation  laryngoscopique  est  toujours  difBcne  chez  ce  malade ;  maii  si 
mes  coll^es  veulent  Ie  venir  voir  ă  Cochin,  je  me  ferai  un  plaisir  de  leur  foumir  dei 
moyens  d'exploration  plus  parfaits. 

M.  Emest  Besnigr  lit  son  rapport  sur  Ies  maladies  r^antes  des  mols  de  janvier  et  Kriier 
1872.  (Voir  rURiOR  MiSdicile  des  26  et  28  marş  1872.) 

M.  Marhotte  :  Tai  obiiervi'.  nne  localisation  de  raffection  catarrhale  sur  Ie  rein.  II ;  enl 
^buminurie,  nevralgie  diaphragmatlque,  pieurisie  16gfere.  L'albuminurie  n^ent  aucnne  gravita 
Ia  malade  gu6rit  tr6s-bien. 

J'ai  vu  aussi  deux  malades  atteints  d'ict^re  avec  diarrbâe.  n  y  avait  malaise  g^ndral,  nu^ 
peu  de  ces  exacerbations  fâbriles  ir^entes  dans  Fictâre  catarrhal.  Ces  deux  malades  enrent, 
de  plus,  des  manifestations  rhumatismales  qui,  chez  Pane,  fnrent  assez  vives  et  prolong^es. 

H.  HoissENET :  Les  observations  de  plenr^e  compliquant  la  grippe  ne  me  paraissent  pas 
indiquer  Ia  nâcessitâ  de  la  thoracentise. 

Tai  eu  ă  traiter  une  jeune  femme  alteinte  de  pleurMe  ft  la  suite  d'une  grippe.  Getfe  pleo- 
rdsie  avait  donnâ  naissance  â  un  ăpancbement  qui  emplissait  toute  Ia  pl^vre  gauche ;  le  camr 
6tait  tr^s-d^placi ;  jl  y  avait  dâjă  eu  deux  ou  trois  d6faillances.  Si  j'avais  eu  ă  ma  disposition 
Ies  instrumenta  năcessaires  ă  Ia  thoracentăse,  je  l'aurais  certainement  taite  stonce  tenante.  Ne 
ies  ayant  pas,  je  fis  appliquer  une  immense  cuirasse  vâsicante  sur  le  dos;  Ie  sonlagement  pro- 
curi fut  tel  que,  le  lendemain,  j'en  fis  appliquer  une  semblable  en  avânt.  La  risorption  fot 
trăs-rapide,  et  Ia  malade  guirit  en  trois  semaines. 

M.  MARROTn  ;  Je  signale  ^alement  la  friquence  des  pleurisies  dans  mon  service.  Depsi: 
quinze  jours  j^ai  dfi  pratiquer  quatre  thoracent^ses. 

M.  Modtaro-Martih  :  Si  la  malade  de  M.  Moissenet  a  guiri  en  trois  semaines  de  sa  plea- 
risie,  peut-itre  eât-elle  guiri  plus  vite  par  la  thoracentfese.  ' 

J'ai  pratiqui  ce  mois-ci  une  thoracent6se  au  sixitoie  jour  d'une  plearâsie.  La  tempiratore 
«tait  38°6,  comme  la  veille ;  le  lendemain  elle  ătait  37*A ;  le  surlendemain  37*2,  et  elle  stst 
maintenue  Ies  jours  suivants  k  37*2,  L'ipanchement  ne  s'est  pas  reproduit  et  ia  malade  est 
sortie  le  huitiime  jour. 

M.  Gdtot  :  Si  les  malades  sortent  trop  tAt,  apris  trois  jours,  la  pl6vre  resle  enflammie  et 
Ia  plenrisie  peut  se  reproduire.  Tai  fait  Tautre  jour  une  thoracentfese  qui  a  donni  issne  i 
i,AOO  grammes  de  liquide.  La  pleurisie  datait  d'un  mois.  Grâce  ă  un  râgime  sivfere,  k  Fap- 
plication  de  ventouses.  Ie  malade  alia  bien  pendant  quatre  ou  cinq  jours,  mais  le  Uqoidft  se 
reproduisit,  et  le  malade  moumt  de  niort  subite. 

D'aillenrs,  je  n'al  pas  depuis  quelque  temps  les  mimes  succes  qne  f  ai  eus  autrefois.  A.S^^ 
Antoine,  j'ai  eu  de  tris-belles  siries  de  guirison  de  pleorisie  par  ia  thoracenttoe ;  dopoif 
quelque  temps,  je  n*ai  pios  la  maia  henreose. 
^  II.  MovTARiHtfAitTiN  :  Tai  fkdt  une  exagiration  en  parlant  de  gaârison*  obtenneţ  en  tata 
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jonn,  nu  mal^e  esf  sortie  huit  jonrs  aprâs  la  thoracealise;  mais  ii  y  a  une  Enorme  dlffe- 
Rooe  au  point  de  rne  da  saccis  enlre  uae  pleur^sie  qui  date  d'un  mois  et  nne  pteur^sie  qui 
dile  de  ni  jours.  Dans  le  premier  cas,  la  reproduction  du  iiquide  apr^s  la  thoracent^  est  la 
ligte.  Qmod  la  pleurâsia  est  rtonte,  dans  plus  de  Ia  moitiâ  des  cas,  ii  n'y  a  pas  de  recidive, 
Aprts  no  mois,  c'est  TinTerse. 

E  HuBOTTE  ;  11  faut  pour  le  pronostic  de  roptottion  se  baser  sur  la  persistance  des  pbi- 
semines  făbriles.  Quand  on  fait  nne  thoracenttee,  le  lendemain  le  Iiquide  contenu  dans  Ies 
basm  membranes  se  reunit  dans  la  plâvre  et  on  entend  souvent  un  pen  d'cegopbonie.  II  n*y 

I  pnliea  de  se  prâoccuper  outre  mesure  de  ce  sigoe;  mais  si  la  fi^vre  persiste  on  peut  pr6- 
dire  qne  le  b'qnide  se  reprodoira. 

H.  HoDTiBD-MARTiR  i  36  suis  CD  dfeaccord  avec  M.  Harrotte.  La  tboracenttee  pratiquâe, 
ilon  qne  i'^pancbement  ne  donne  pas  naissance  ă  la  flfevre,  alors  que  le  ddbut  est  61oign6,  qu*il 
y  a  en  quelque  sorte  un  v^ritable  bydrothoraz,  est  suivie  presqae  toujours  de  la  reproduction 
do  liqoide.  Tandis  que  si  Top^ration  est  pratiqnâe  pendant  qne  la  pleur6sie  est  encore  fdbnle 
(t  qiK  la  fiâvre  tombe,  on  peut  prâdire  que  r^panchement  ne  se  reproduira  pas. 

H.  Ed.  LABBi  ;  Tai  fait  une  thoracentfese,  ii  y  a  six  semaines,  k  une  femme  de  76  ans  pour 
oue  plenr^e  aigu6  datanl  de  sbc  jours.  Tai  retirâ  1,580  grammes  par  Tappareil  de  M.  Dieu« 
lafoj.  II  font  ne  pas  exag^rer  Timportance  de  Top^ration  par  ce  proc6d6,  on  diminue  Ies  acei- 
duti,  on  ne  combat  pas  Ia  pleurteie.  II  faut  foire  suivre  la  thoracentise  de  rapplicatiOD  dtt 
TMittoires,  pour  combattre  râi&nent  inflammatoire :  Ia  pleurâsie. 

M.  IE  PitfsiDERT  fait  relire  Ies  concinsions  qui  avaient  €16  propos4es  dans  Ia  sâance  da 
33  (eTrier  sur  la  question  de  la  pbarmacie  dans  Ies  b6pitaux. 

il.  Gauard  :  L'opinion  que  j'avais  ămise  au  sujet  du  service  de  la  pbarmacie  dans  Ies  hdpi- 
bm  o'a  pas  Ui  bien  reproduite.  J'avais  approuvâ  l'opinion  de  H.  L^er  sur  le  mauvais  6tat 
dn  service  actuel,  mais  nous  n'âtions  pas  d'accord  sur  Ies  modifications  ft  introduire. 

PoDr  moi,  Tinstitation  de  Tinternat  en  pbarmacie  telle  qu'elle  fonctionne  est  d^plorable. 
^  ne  peut  pas  faire  des  pharmaciens  inslruits.  Parmi  Ies  intemes  eu  pbarmacie»  il  y  a  aa 
^w  autant  de  candidats  m£decins  que  de  candidata  pbarmaciens. 

U  De  faut  pas  conclure  de  ce  que  je  viens  de  dire  que  Ies  intemes  en  pbarmacie  ne  sont  ni 
intelligeDU  ni  instruits.  ue  n'esi  pas  uhio  upinion.  u  est  passâ  par  rintemat  en  pbarmacie  des 
hoinmes  d'une  băute  valeur.  U  est  d'autant  plus  Jubie  de  le  rcconnaitro  qaa  Ton  p«ut  dire 
lo'ils  sont  restâs  distinguâs,  bien  quMls  aient  traversa  ane  instltution  dont  le  râsultat  est 
d'affloindrir  Ies  hommes.  Ma  critique  porte  done  sar  rinstitulion  et  non  sur  Ies  hommes. 

II  but  introduire  une  modiQcation  qui  permette  de  faire  sortir  de  Tinternat  des  pharma- 
ciens et  des  cbimistes  instruits,  ainsi  qu'il  sort  de  rintemat  en  midecine  des  mâdecins  dis- 
tingă^ et  inslruits. 

fm  cela,  il  faut  que  I'on  organise  des  laboraloires  qui  permettent  &  ces  jeunes  gens  de  ne 
P3S  i\K  de  simples  manoeuvres. 

Les  conclusions  propes^  par  la  commission  dans  la  s^nce  du  23  fâvrier,  avec  la  eonclu- 
^n  ^Dt6e  sur  la  proposilion  de  M.  Lorain,  sont  vot^es  k  une  grande  majorit& 

M'  UiLLER  ;  La  discussion  de  Tangine  ulc^reuse  prend  une  grande  extension.  Je  propo- 
<eni  Ua  Soci6t6  d'entrer  dans  une  voie  nouvelle.  On  poarrait  faire  une  sâance  supplâmen- 
liin,  «t  au  lieu  de  nous  râunir  ici,  nous  pourrions  aller  ă  Saint-Louis.  L&,  ii  nous  serait  facile 
de  meUre  sous  Ies  yeux  de  nos  collâgues  20  ou  25  malades  atteints  de  lăsions  pharyngâes 
s^^uleuses  ou  syphilitiques.  De  cel  esamen  poiirraient  râsuller  des  comparaisons  utiles  &  notre 
discussion. 
)e  ivopose  que  Ia  r^union  ait  lieu  ă  Saint-Louis,  ă  3  beures,  Ie  5  avriL 
CeUe  piopositioa  est  acceptâe  avec  un  grand  empressement  par  tous  Ies  membrei  de  I4 

L*  tecrllaire,  D'  BaoDiRDiL. 

T^^— —  III  *^ 

JOURNAL  DES  JOURNAUX 


r««IM,  non  mcort  tUcriU,  iCamaurose  conginitaU,  par  Ies  docleurs  Dagdehet  et  GAU- 
WWm,  —  cbez  trois  Irftres  el  un  cousin  germain,  n6s  de  deux  soeurs,  dont  Faln^  a  27  ans, 
ttţ^te-jtane  21,  des  symptâmes  amaurotiques  semblables  se  sont  montrăs  presque  simul- 
("«Na^'MBSautre  cause  apprteiable  que  rh6r6dit6.  Un  oncle  est  devenu  amaurotique  i 
^  «as,  et  un  aulre  cousin  germain  Test  ăgalement.  La  pupille  a  nn  aspect  blancbfttre  avec 
^^fltniuiaAQjttB  bords  voU^  par  places.  Cest  donc  une  atropbie  consecutive  ii  une  p^rii 
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n^vrite.  Ies  deux  yenx  sont  pris  simultan^ment,  la  perte  de  Ia  vue  augmente,  puis  s'arrtte 
dâfioitiveoieDt  sans  conduire  ă  uoe  c^cit^  complete  comme  dana  Ies  amauroses  ordinaires, 

Toule  la  diiTdrcDce  ici,  c'est  que  le  liquide  câpbalo-racbidien  s'iDtroduit  entre  Ies  gatnes  da 
nerf  optique  ă  cette  pâriode  avanele  de  la  vue,  au  lien  de  commencer  ăba  la  naissance  el  in 
peraister  jusqu'ă  la  perte  complăte  de  la  vue.  (Journ.  d'ophthalm,,  juilleU)  —  P.  G. 

TralUmtnt  des  ktmies  ttranglitt  par  ta  ponction  de  tintestin.  —  Depui  s  que  M.  Dolbean 
a  employi  ee  nouveau  mode  de  traitement  et  l'a  rendu  public,  plasieun  itnitations  en  ont  i\i 
ftite*  en  France  et  ă  l'^tranger.  Deux  exemples  en  sont  signalis  dans  Ies  journanx  anglaii. 
L'nq,  dA  k  M.  Bryant,  concerne  un  vieillard  de  71  ans,  admis  ă  rb6pital  Guy  pour  nne  her- 
nie scrotale  ^trangMe.  L'intestin,  mis  ă  nu  par  la  kălotomie.dtait  si  balIoDnâ  qn'il  (ut  impot< 
Sible  de  le  r^dnire.  Ginq  b  siz  ponctions  y  furent  faites  avec  une  aiguille  cannelâe,  et  nne 
grande  quanlitâ  de  gaz  s'^chappa ,  sans  matiâres  f^cales ,  qui  permit  aussitât  la  rădoctioo. 
L'op^rtf  guâriL 

Un  exemple  analogue  a  eu  Keu  en  mai  deraier  ă  ThApital  de  Middiesex.  II  s'agissait  d*!» 
^tranglemenl  interne  par  une  bride.  M.  Hulke  pratiqua  la  gaslrotomie  et  sectionna  Ia  bande, 
maia  l'intestin  gr41e  ătait  ai  distendu  par  Ies  gat  qu'il  le  ponctionna  avânt  de  le  r^uire.  U 
plaie  gu^rit  ainsi  que  Top^r*.  (Medical  Tbmt,  aoftt  1872.) 

fividemment  ce  ne  sont  pas  I&  Ies  mâmes  indicalions  que  Ies  chirurgiens  fran^ais  ont  eaesen 
TOe  :  feciliter  la  rMuotioD  de  la  hernie  par  le  taxis  en  d^barrassant  Tanse  hemi^e  des  gaz  oo 
des  liquides  qui  peuvent  Tepgouer,  comme  MM.  Labb6  et  Demarquay  en  ont  rapport^  r^cem- 
ment  deux  exemples.  II  ne  s'agit,  en  r6alit6,  ici,  que  de  simples  ponctions  intestinales  comme 
dans  la  pnaonutOBe;  et  cea  cas  ne  sont  plus  aujoord'bui  ni  rares  ni  nouveaux.  —  P.  G. 

Fibrome  fascicuU  siigmnt  sur  Caponivrost  jambiire  et  enlcvi  avec  Buecis ,  par  le  dodenr 
Bakdeadx.  —  Observation  remarquable  recueillie  sur  un  paysan  pMmontais  de  23  ans.  La 
tnmeur,  du  volume  d'une  tAte  d'enfont,  si^geait  au  tiers  inKrieur  de  la  jambe  droile  et  eon- 
finait  ă  Tarticulation  tibio-tarsienne.  Aprfes  son  ablation ,  elle  pesait  700  grammes  et  oflrail 
14  consistance  cartilagino-osseuse.  (L'Osstrmtm-t  di  Torino,  n°  30.)  —  P.  O. 

A  case  of  scalping  on  dânudation  acoidentelle  du  crane,  par  le  docteur  Bbeck,  de  Spring- 
field.  —  n  s'agit  d'une  ouvri6re  de  21  ans  qui,  le  15  aoOt  1871,  voulant  prendre  un  objet 

plaC^  aU-dCMUS  de  sa    tete  doua  I*  akanufaotum  oi'i  <vll(«  <«nif  ntnpInyiSp,  fnt  Saisio  par  ieS  CbG- 

veux  par  une  machine  ă  vapenr  faisant  198  n^volulions  par  minute.  Elle  fnt  litt^ralement  scal- 
p6e,  tout  le  cuir  cbevelu  fut  enlev6  avec  Ies  tissus  sous-jacents  depuis  la  cinquiime  vertebre 
cervicale  en  arrifere,  la  rainure  du  nez  en  avani,  et  Ies  deux  oreilles  lat^ralement ;  la  pean  de» 
paupiferes  et  deux  pouces  carrfe  de  Ia  pommette  gaucbe  ătaicnt  dgalement  eolevfe. 

Malgrâ  I'ătendue  de  ce  traumatisme,  aucun  trouble  ne  se  manifesta,  et  la  victime  guM 
parfaitement  La  cicatrisatiou  a  6l6  tr^s-lenle;  et  ii  reste  m«me  encore  des  plaies  sur  la  sur- 
lace  du  crane.  Mais  Ia  victime  jouit  d'une  trfes-bonne  sanl6  et  rempiit  ses  devoirs  de  mănagftre. 

Dans  un  cas  semblable,  arriv^  ă  Ia  fabrique  de  montres  d'Elgin,  le  cuir  chevelu  remis  anssi- 
Mt  en  place  n'a  pas  repris  du  tout.  {Boston  nud.  and  surg.  Journ.)  —  P.  G. 

FORMULAIRE 

SoLOTi  AMTHTPBaiTIQUE.  —  RlCOSD. 

Eau  dlstillăe. 200  grammes. 

Telntnre  d'iode â     — 

lodure  de  potassium. . ,       i     — 

Faites  dissoudre. 
On  panse  Ies  ulc^rations  syphilitiques  avec  de  la  charpie  imbib^  de  ce  solotâ,  et  M  aog- 
nente  ia  dose  de  teinture  d'iode,  jusqu'ă  ce  que  le  paosement  determine  tme  chakar  nro- 
noncte.  —  N.  G.  "^ 


EpMai^rldes  MMIeales.  —  17  Aoct  1787. 

Ciţjetan  Monti  est  nomm6  prăsident  de  i'Institut  de  Bologne.  Ce  savant  s'occupa  particuli*- 
rement  de  l'ătude  de  l'histoire  naturelle-Une  belle  m^daille  de  5  1/6*  centimfetres,  frapp&en 
son  honneur.  prâ$ente  : 

Face :  Le  busle,  sous  lequel  :  R.  T.  P.  loscr. :  CAJETANDS  MONTIUS INSTITDTI  PR^ffiES. 

Revers  :  Une  guiriande  de  lauriers  contenant  ces  moU  :  ANIMALIUM  STIRPIDM  ET  LâW- 
DUM  NATURAS  PERSEQUITUR ;  1787.  -  A.  Cb. 


L*  Giiant,  G.  BiCBHMC.  ■ 


Pian.  —  Txpognptiie  Fim  M&ltbte  et.C»,  nw  de»  D««-Porti»-Salnl-Sauveur,  13. 
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■ApMal  lArlkotoi^re.  —  Service  de  H.  le  professeor  VERNEOIL. 
HiU  ttmtnkn'n  br  la  miaioii  eMTBO-BfiPATiQCB  rtu  iNSTiuiiEnT  TmutOHiJiT. 

••  WUrVhS  BIUAMB.  —  rLBOBtBIB  DB  TOISIRASB.  —  WiBIBONt 

Observâllon  recnelllle  par  M.  Cadchois,  interne  des  hfipilaux. 

L'obMrmtion  qu«  nou8  rapportons  Ici  nous  a  păru  tniriter  quelque  attention  par 
limarelie  mtme  des  accidents  consicutife  ă  une  16sion  grave  de  l'abdomen  et  par 
Ies  deductions  qu'on  en  peut  lirer  dans  l'inleret  de  la  physiologie  palbologlque. 
Voieileftilt: 

Lesamedi  27  avril  1872,  Liăvin  K...,  employ*  ă  des  travaux  de  dămolilion,  se  prend  de 
qDmlIi  areo  oo  «b«r(«lier,'  et  bientAt  ce  dcrnier  lai  porte  un  coup  violent  k  la  r^on  de 
rcriooic.  Uoe  lieure  apr6s,  la  victime  est  apporlte  ă  l'bdpital  Lariboisiire  couch^  sur  na 
tanetri  •!  dijă  plongto  daos  cet  âtat  de  proftrati<m  et  ă'angoitu  qai  snit  en  gin^ral  lea 
pUm  p^DMrantet  da  l'abdomen.  Le  poutt,  exirdmement  petit  et  sen4,  bat  52  foia  par  ml- 
■le;  1»  eitrinaitâa  dea  membres,  le  nei,  la  iangne  elle-m^me  se  refroidissent  et  le  ther- 
nţoitrt,  placi  dans  rainelle,  marqne  ».y  degrte  et  5  dixiâmes;  un  tei  6M  gân^ral  annon- 
^t  bisB  UD  traumatiime  r^eenU  Le  siige  rs  ^<>>e  de  Ia  biessure  4tait  indiqui  par  une  colora- 
Im  ipiciale  des  vAtementa  et  du  linge  qui  recouvraient  Tâpigastre,  mâlange  de  teintes  rouge 
iiiKA  at  vardtlre.  La  chemise,  notamment,  portait  une  large  taclie  d'un  vert  caranl^ristique, 
IţUe  que  l'avait  aeul  pa  produjre  le  contact  de  la  bile.  La  biessure  propremenl  dite  eon- 
utiil  en  une  plaie  iongoe  de  80  millimeires,  obllqne  de  haut  en  lias,  de  debor^  en  dedans, 
i  dnitt  da  la  ligoa  blanche  et  h  &  centitnfelres  nii-dessu»  de  Tomliilic.  Sps  bords  nets  el  ree- 
(iHgaai  r4T4ia]«nt  manlfeatement  l'action  d'un  instrument  tranchant :  ils  ^taient  mainlenus 
tartte  i^m  d«  t'antra  par  Itnterpositton  d'nne  petite  masse  molie,  jaunâtru  et  vascniaire, 
ivililirewnBaltre  poar  on  iVagnent  d'âpiploon  hernia  En  soulevant  cette  tnmeur,  ii  a'feou- 
liit  ensemMe  du  sang  et  de  la  bile;  l'icoulement  s'arrfttaU  qoand  on  la  lalssait  retomber  sar 
h  livre  infirieare  de  Ia  plaie. 

Nea  qae  l'accident,  aa  moment  oii  nous  examinions  ce  bless^,  oe  remontat  ga6re  h  pios 
<IHne  baore,  U  a^dtait  cependant  dâjji  tormi  autour  de  la  plaie  une  certalne  tumitaction  dif^ 
liNt,  dottloureuM  an  toocber,  que  l'on  pouvait  diminuer  par  une  presslon  douce,  en  provo- 
TMt  l'expulaion  dea  liquidea  sanguin  et  biliaire  ^panchâs  sous  la  parol  abdominale.  Nous 
Mimnia  k  A9  m  50  grammei  b  quantitd  de  bile  qui  a  pu  s'to)aler  jusqu'ă  ce  moment. 

FEUILLETON 

CBBOmOVB  iTBAlIflftBB 

UCmgrti  iitematioDal  d'«phthalnolo|ie  «t  l'Assoeiation  midicala  britanniquei  fh$eo  da  Consell 
Bidi^-  —  L'aiM6tl)4(ie  locale  et  le  pansament  ouaţi  en  Amirique.  —  Variole  et  vaccine;  nocuiti  da 
VMtin  aalmal.  —  CnlBcaţion  pharmaceutique  allemande.  —  hi  mMecine  en  Italie  ( ses  progrH  en 
Espagne.  —  Un  banquet  it  Lisbonoe. 

Toici  I'ipoque  des  congris  et  des  r^unions  m^icales.  De  tona  c6t68  iit  ont  lieu ;  l'un  est  ă 
peiae  terioinâ  que  i'antre  recommence.  Sources  d'instruction  et  d'imnlatioo,  ils  sont  le  rendez- 

'  vopt  da  toui  las  mâdecins  qui  veulent  se  tenir  au  courant  de  la  aoience,  et  qai  peovent  ainsi 
QUliser  Ies  loisirs  des  vacaoces  ă  acquirir  de  nouvelles  connaisaances,  k  nouer  de  nouvelles 

ittlaUoDs  confntleratllw.  D'oii  rimportance  d'«n  rendre  compte  pour  oeai  qui  m  peorent  y 
iuiiter. 
U  Coo|ri8  interoatiooal  d'ophtbalmologit  a  ainsi  eu  lieu  k  Londres,  dn  1**  an  3  aodt  inoln- 

liivement,  au  milieu  d'ao  nombreux  concours  d'oculistea  de  tous  Ies  pays.  Am^ieaioa,  Pran-^ 
fW*  Alleouodsi,  Ilaiiens,  Espagools,  Belges,  Suisscs,  Danois,  Brâsiltens,  se  sont  trouvds  riunis 
ao  coliba  des  mâdecins  anglais,  oii  M.  Grilchelt  Ies  acoueillit  par  un  tr^»-chaud  discours  d« 
t<Kdilie  bienvenue,  dit  en  trfes-bon  franţais.  Apr6s  un  court  historique  de  ces  r^nnions  oph- 
'^^'oalogiqnes  piiiodJfWfs,  ii  proposa  *  ilosaemblâe  de  donner  la  pr^sidenoe  k  M.  Itonders, 
<*  qai  fiit  acot^  t  l'nnaiuoiild.  H.  le  dootear  Williams,  de  Boaton,  «t  M.  Warloroont.  de 
^BWil|ţhrfBfr.4(^  4|u».vipfti>FMde«(it  «ve<).H)6  geelbarrWtli  et  Ubender  connne  sacrd- 
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Ainsi  noua  dtions  en  prfsence  d'une  plate  pMtrante  de  eabdomm  tt  da  voUt  bititiru, 
probablement  de  ta  visicuU,  compliquie  de  hernie  ipiploîqiu. 

NouB  n'ilions  pas  aulorisi  ă  «metlre  rhypolhtoe  que  l'estomac  ou  Ies  intestins  fiinent  iot6- 
ress^  Ea  efTet,  ni  cdiques,  ni  nausâes,  ni  vomissemenls,  ni  hâmon-hagie  par  Ies  sellea;  et 
ii  ne  sMtait  pas  noa  plus  produit  Ia  douleur  vive,  aiguft,  lancinante,  indice  habitoel  dn  pa»- 
sage  des  matiires  intestinales  dans  le  p^riloine.  Mais  Ie  foie  se  tronvait-il  atteint?  Poor  Mie 
iiiRi  k  cet  ăgard,  ii  tdl  follu  savoir  de  quelle  longueur  la  lame  du  couteau  avait  p6nMr6  dans 
le  venire;  rinstrument  ne  nous  avait  pas  m  prâsent^.  A  la  vâriU,  la  longueur  et  la  direction 
de  la  plaie  rendaient  vraisemblable  Ie  diagnostic  de  lâsion  b^paliqne.  Ed  tout  cas,  la  coexii- 
tenco  ou  l'absence  de  cette  derni6re  ne  devait  pas  modiQer  immMiatement  la  thârapen- 
tique.  Quels  «taient,  en  elTet,  en  pareil  cas,  et  Ies  indicatlons  k  remplir  et  Ies  meiUenn  moyens 
d'j  satisfaire? 

L'^tat  g^nâral,  âvidemment,  rfelamait  Ies  premiers  soins.  Notts  avions  affaire  ă  une  plak 
qui  intâpessait  le  pâritoine,  Ies  voies  bilialres.  Ies  vaisseaux  sanguins  et  Ies  plexus  netveox 
voisins. 

En  riagissant  sur  le  syst^me  nerveux  et,  par  finterin^diaire  de  ce  demier,  sor  la  clreu- 
lation  gtoâraie,  ces  lâsions,  outre  la  douleur  et  nn  sentiment  d'oppressioo  et  d*angotae 
pinibles  pour  le  malade,  avaient  ditermin^  an  ralentissement  du  pouls  et  un  abaisseaient  de 
te  temp^ture  des  parties  pâripb^riques.  U  y  avait  donc  urgence  k  relever  Ies  faroes  do 
intient  en  rappelant  d'abord  la  cbaleur  auz  extr^mit^s,  au  moyen  de  boules  d'eau  tiMe,  de 
manchons  d'ouate,  de  frictions  lâgirement  excitantes;  puis  ii  supprimer  r^Mmeot  doinlenr, 
point  de  dăpart  de  Tangoisse  et  de  la  g6ne  ipigastrique,  îi  produire  en  un  mot  la  sMalion  da 
systtaie  nerveux.  L'opium,  par  petites  doses  răpâttes,  est  ici  Ie  m^cament  par  excellenoe. 
EnGn,  ii  lallait  apaiser  Ia  soif  vive  qui  âtait  encore  un  surcroit  de  souffrance.  Mais  ca  oom- 
prend  Ie  danger,  en  pareille  drconstance,  de  Tingestion  des  boissons  en  grande  qoanlit^ 
Outre  l'incertitude  od  Ton  âtait  relativement  k  la  possibiliti  d'une  plaie  intestinale,  on  devait 
^viter  de  provoquer  du  cAt6  de  l'estomac' et  du  foie  un  mouvemeat  fluxionnaire  trop  abon- 
danL  Heureusement,  toutes  Ies  prtoutions  k  prendre  se  coneiliaient  Ikdiement  par  Femploi 
de  la  glace  que  le  malade  laissail  fondre  par  petits  morceaux  dans  sa  bouche.  En  consâqueaoe, 
on  instituait  le  traitement  gin^ral  ainsi  qu'il  suit :  application  de  ia  cbaleur  aa  debon; 
opium  et  glace  k  Tint^rieur,  et  surtout  rimmobilitâ  la  plus  absolue. 

Restait  r^lablissement  du  traitement  local  Sur  ce  point,  la  premiere  question  ă  se  poscr 
^tait  relative  b  la  bernie  ăpiplolque  et  k  Focclusion  de  la  plaie.  Longtemps  Ies  opinions  et  ia 
pratique  des  chirurgiens  furent  partagâes  eolre  la  rMuction  de  Ia  hernie  avee  r^union  imiii«- 
diate,  ou  le  maintien  plus  ou  moios  complet  de  IVtat  des  cboses.  Aujourd'bui,  la  convictioo 
est  acquise  ii  Ia  seconde  de  ces  deux  mălbodes.  En  pareille  circonstanoe,  et  pour  peo  qu'an 
certain  laps  de  temps  se  soit  teouM  depuis  Taccident,  ii  ne  faut  pas  lenter  JanSduction  4*ane 

Apr6s8on  discours  d'inauguration,  M.  le  Pr^sident  reclama  radjonction  de  MM.  Cooper, 
Critchett,  Bowman,  Hesse,  Giraud-Teulon  et  Serveri,  comme  vice-pr^dents  bonoraires,  et 
dte  lors  commeDc^rent  te  lecture  el  Ia  discussion  des  Iravaux.  La  liste  seule  en  serait  trop 
loDgue  id,  car  deux  sdances,  de  trois  heures  chacune,  avaient  lien  par  jonr.  Voici  TindicatiOD 
des  plus  ioUressants : 

Vutage  de  CUher  dans  ta  chirurgie  oculaire,  par  M.  Jeffries,  de  Boston,  a  soulevâ  une  dis- 
cussion qui  a  montrâ  la  prtfârence  des  uns  pour  Ie  chloroforme  et  du  bi-cblonire  de  m^thy- 
Itee  par  Ies  autres. 

H.  de  Wecker,  sur  la  nivriu  optique,»  Hi  vivement  aigument^  par  M.  Galezowsid. 

Celle  premiere  stence  s'est  terminfe  par  une  discussion  sur  Yophthalmi*  sympaihi^ue,  sou- 
levfe  par  M.  WarlomonL 

Deux  sujets  ont  rempli  te  sâance  du  soir :  Ia  amfonctivite  granuUme,  par  M.  Bader,  et 
rextractim  de  la  cataracte,  suivant  la  modiOcalion  de  M.  Taylor,  qui  a  ălă  vivement  critiqo^e; 
82  obeervations  de  eataracte  traumatique  ont  ensuite  iM  pr^sent^es  par  M.  Wolfe ,  avec  Ies 
rteultals  oblenos  par  sa  mitbode.  (Voy.  Dict.  annuel  des  progris,  annâe  1868.) 

Une  lecture  sur  te  myotmne  intra-ocukure  contre  la  myopie,  par  M.  Solomon,  a  M  sulvic 
d'une  longue  discussion. 

La  propoeiUon  faiie  par  M.  Javal  de  foire  dresser,  pour  l'usage  internaţional,  une  sirie  de 
tableaux  d'aprfes  le  sysltoie  dteimal,  pour  mesurer  Ies  dislances  focales.  a  6t<  adopUe  poor 
1873,  grice  ii  l'apui  de  M.  SoelbeiB'Wells. 

La  demiire  sâauce  a  i[Â  marquâe  par  une  coramunicalion  de  M.  Ptower  sur  U  trantpUoi' 
tatwfi  d»  la  comie  et  Ie  mad»  de  sutwr»  d*  cette  numbrane  du  docteur  VWlliams,  de  Bostou. 

Seuicoup  d'aotres  xywimuntetiops  dlveitet  ei  variâes,  des  pitsehtatioos  de  mabdesct 
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Iteraie  ^iploiqac,  snrtont  quand  eette  dernitre  a  qoelqne  tendance  k  se  maintenir  an  dehors. 
Cest  d'aprts  ce  precepte,  que  M.  Ie  professeur  VerneaU,  dans  le  service  duquel  Ie  malade 
mit  M  admis,  non-seuleroent  se  garda  bien  de  repousser  dans  Ie  ventre  l'organe  saillant, 
mais  eoam  jugea  prudent  de  Ie  flxer  dans  sa  position  laime  en  traversant  ă  la  fois,  avec  une 
ipiogle,  r^piploon  et  Ies  deux  tevres  de  la  plaie;  puis,  serrant  mod6r6ment  le  fll  autour  de 
r<|iiii^,  U  <ii>tint  le  double  râsultat  suivant :  râtrteissement  de  la  plaie  et  obstacle  i  une 
rMoetien  ult^rieore.  U  ne  restail  plus  qu'ft  souslraire  Ies  parlies  &  Taclion  de  l'air  en  Ies 
noDBTrant  d'une  lame  de  baudracbe  flzte  ă  l'aide  du  collodion. 

Cependant  tontes  Ies  indicationţ  n'ălaient  pas  encore  remplies.  Nous  avons  dit  que  dis  Ies 
jmiders  instanţa  ii  sMtait  produit  autour  de  la  plaie  une  tumâfaction  notable.  Cet  accident 
biiait  craindre  le  d^veloppement  prochain  d'une  inflammation,  susceptible  de  prendre  peut- 
tlrela  forme  du  phlegmon  diffus;  et  surtout  l'on  avait  ă  redouter  Texplosion  d'une  p6ritonite 
tonigui  qui,  en  se  gân^ralisant,  n'aurait  pas  tardâ  ă  enlever  le  malade.  II  y  avait  donc  lieu  k 
lae^dMvatioD  locale  âoergique,  et  douze  sangsues  furent  appiiquâes  an  niveau  de  la  tum^ 

fKliOD. 

Ed  rteum^,  la  mMication  avait  an  double  but :  1*  apaiser  Ies  accidents  immidiats,  primi- 
tiii;  3*  pr^venir  Ies  accidents  secondaires  dans  cequ'ils  pouvaient  avoir  de  mena^ant.  Le  pre- 
mier but  fut  bientdt  atteint.  En  effet,  dâs  le  lendemain  matin,  28  avril,  la  chaleur  6tait  reve- 
sue  aux  extrâmităs;  le  pouls  s'âtait  relev6  et  donnait  76  pulsations;  le  thermomfetre  marquait 
cepeadant  encore  36*5.  Dans  la  journâe  11  y  eut  quelques  nausies  et  mftmes  deux  vomisse- 
meots  que  Ton  peut  encore  ranger  parmi  Ies  ph6nom6nes  primitifs:  mais  enfln  ces  derniera 
araient  complâtement  cessâ  Ie  soir  du  m6me  jour. 

Toyoos  ju8qu*â  quel  point  on  obtint  TefTet  proposâ  par  le  second  but 

Le  29  avril  au  matin,  le  malade  entrait  manifestement  dans  Ia  p6riode  des  accidents 
secondaires. 

Le  daoger  Ie  plus  imminent,  la  plus  terrible  complication  d'une  plaie  semblable  4talt, 
tTons-nous  dit,  la  p^ritonite  8uraigu&  Sans  doute  cette  dernifere  aurait  bient6t  6c\a[6,  s'il  y 
avait  eu  quelque  perforalion  intestinale;  mais  nous  n'en  trouvions  pas  Ies  signes,  cette  cattse 
i\ax\.  donc  ăiimin^  Le  contact  du  sang  el  de  la  bile  ne  pouvail-il  pas  avoir  le  m£mertoultat7 
£d  face  de  r^panchement  de  ces  liquides,  le  pronostic  ne  devenait  favorable  qu'avec  Tune 
des  deux  bypoth^ses  snivanles  :  ou  bien  l'^panchement  se  trouverail  arrfit^  par  des  adbd- 
reoces.  p^riton^ales  qui  opposeraient  en  m6ine  temps  une  barriire  anx  progrto  de  l'inflamma- 
tioQ  coDSteutive;  —  c'est  la  thăorie  de  J.-L.  Petit  —  ou  bien,  le  contact  d'une  bile  normale 
avec  le  p^ritoine,  l'individu  se  trouvant  en  parfaite  sant^  au  moment  de  la  blessure,  ne  dăter* 
mioerait  sur  la  săreuse  qu'une  râaction  modârăe  et  localis^e  au  voisioage  mame  de  la  plaie; 
Sar  ce  dernier  point.  Ies  faits  connus  jusqu'ici  n'âlaient  gu6re  de  nature  k  nous  renseigner,  ou 
semoDtraient  plutdt  favorables  ă  l'opinion  conlraire.  Quoi  qu'il  en  soit,  l'intervalle  de  deux 

d'instruments,  ont  donnâ  un  grand  int6r6t  ft  cette  râunion,  oii  le  plaisir.  Ies  f6tes  ont  iii 
agr^bleonent  associ^  k  ia  science.  Dis  le  soir  du  premier  jour,  M.  Bowman  recevait  tous  Ies 
membres  dn  Congrte,  M.  Crilchett  le  lendemain,  et  un  grand  banquet  avait  lieu  le  samedi  k 
CrisUtl  Patace.  Enfin,  M.  Spencer- Wells  răunissait  dans  ses  jardins  de  Ilampslead,  le  lundi 
taivanl,  tous  Ies  membres  encore  prâsents.  L'bospitalitâ  angiaise  s'est  ainsi  montrte  sous  son 
aspect  le  plus  agrâable,  et  personne  n'a  pu  regretter  que  le  si^e  de  ce  Congr(»  alt  i\.i  ainsi 
chaogâ  d'Allemagne  en  Angleterre.  Honni  soit  qui  mâl  y  penu. 

Le  meeling  semestriel  de  l'Associalion  medicale  britannique  a  suivi  de  pr^  D6s  le  6  aoât, 
elle  se  răunissait  ft  Birmingham  sous  la  pr^sideoce  de  M.  Baker.  Son  Address  d'inauguration, 
consacra  k  la  topographie  et  k  l'iiygiăne  de  la  viile ,  n'aurait  rien  d'int^ressunt  k  £tre  ana- 
Ifs^e  ici  Celle  de  M.  le  docteur  Wilks  n'a  iii  qu'une  disserlalion  de  paihologie  gân^rale,  de 
m6me  de  celle  de  sir  W.  Fergusson  en  chirurgie,  avec  l'avantage'  d'une  plus  grande  conci- 
sion.  M.  le  docteur  Maudsley  en  a  prononcâ  une  sur  la  psychologie  medicale  qui  a  obtenu 
UQ  bien  plus  grand  et  l^ilime  succfes.  L'Association  a  ensuile  passă  k  la  discussion  de  ses 
alTaires  dans  ses  difKrenles  sectioos,  et  s'en  est  occup^e  pendant  trois  jours  coosăcutifs. 

Par  contre,  la  session  semestrielle  du  Medical  Council,  ce  s^nat  du  Corps  medical  anglais, 
qui  a  lieu  ordinairement  en  juillet,  a  fait  dăfaut  Le  Comit6  exăcutif  a  iiciăi  que,  dans  Yilat 
aeloel,  aucun  progrfes  dans  la  reforme  medicale  proposăe  •—  un  seul  jury  uniforme  pour  cha- 
eun  des  trois  royaumes  —  ne  pouvant  avoir  d'issue  favorable  par  une  seconde  session  du 
Conscil,  cdle-ci  ^tait  ajourn^e  ind^Hniment.  Cest  reconnatlre  implicitement  qu'aucun  des 
Cprps  eoseignants  constilu4s  ne  voulant  abdiquer  son  droit,  Ies  cboses  vont  rester  en  t'fitat. 
K]Mipte  frappanl  du  respect  de  la  loi,  kauvegarde  de  toutes  leş  innovations  aventureuses. 
.  •  l^wis  poovon»  signaler  aussi  la  r6union  animelte  de  TABSociation  m^cale  am^ricaine  k  Pbi- 
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jours  6coul68  depuis  Taccident,  diminuait  d^jă  Ies  chances  d'nne  pâritonite  loniigat]  etnir* 
lout  Ies  symptdmes  observ6s  le  troisiime  jour  du  c6t6  de  Tabdomen  noas  rasturaieat  d'an 
fa(on  presque  complăte  ă  cet  i^gard,  en  nous  montrant  le  dâveloppemeat  de  l^loiM  pios  dt» 
con8crite8  el  d'un  pronostic  t>ien  moins  faneste. 

Tont  d'abord  la  miction  ătait  demeurâe  normale,  volontaire,  et  c'est  ă  peine  si,  ft  um  co^ 
taine  distaoce  da  point  frappă,  l'ahdomen  se  montrait  m6me  senilble  ă  la  pression.  Par 
exemple,  Ies  fosses  iliaques  n'«laient  ni  tum^Q^es  ni  douloureases,  non  plus  que  la  rigioo 
sous-ombilicale.  Ces  deux  signes,  gonflement  et  donleur,  ^talent  born^s  au  toîsinage  de  ta 
plaie  dans  un  diamfetre  de  7  ă  8  centimâlres.  A  cet  endroit,  Ies  t^umeots  avaient  pris  ane 
coloration  brunătre,  comme  plombde,  un  peu  sp^iale,  ph6nom*ne  qui,  joint  ă  nne  certaiiM 
cr^pitalion  gazeuse  plaidait  en  faveur  d'un  phlegmon  de  la  parol  abdominale.  An  rest»,  ni 
hoquet,  ni  vomissements ;  un  pouls  ample,  un  peu  mou,  ă  86,  Ia  temp^rature  axllliire  itent 
montâe  le  soir  ă  38*9.  —  II  y  avait  donc  en  m6me  tempa  une  notable  rtaction  Kbrile. 

L'indicallon  thărapeullque  âtail  facile  ă  Misir.  Une  noavelle  appileation  de  sangsues  m 
infime  point  el  I'ouverture  da  foyer  d'inflammation  dilTuse  au  moyen  du  caustique  de  Vieone. 
Contre  la  conslipation,  un  lavement  purgalif. 

Ainsi  s'ouvrait  la  pâriode  des  accidents  secondaires.  Elle  devait  darer  une  qninzatne  de 
Jours,  du  29  avril  au  13  mai.  Pendant  tout  ce  temps,  la  fifevre  est  restSe  assez  *lev6e,  ainsi 
que  l'atteste  le  thennomfetre  qui  variait  entre  38  (minima)  et  38'8  (maxima)  le  matin,  et  entre 
39  (minima)  et  39*5  (maxima)  le  soir,  tandis  que  le  pouls  oscillait  de  80  ă  98,  montant  Qoe 
fols  seulement  h  Hă. 

II  nous  a  păru  inutile  de  faire  ici  le  tableau  des  trae^s  quotidiens  de  la  temp^rature.  On 
va  voir  que  cette  fifcvre  s'est  trouv6e  entretenue  par  T^volution  de  diverses  complicalions 
locales  qui  se  sont  suocdd^  en  g'irabriquant  en  queique  sorte  l'une  sur  Tautre,  pour  dispanltre 
ensuite  dans  leur  ordre  d'apparilion. 

Le  30  avril,  nous  remarquons  une  \6gkK  teinte  ietârique  de  Ia  peau  et  des  scl^rotiques. 
En  mftme  temps  l'urine  est  foncăe  en  couleur,  cependant  Ies  rtections  chimiques  n'y  dăctlent 
pas  de  matiires  colorantes,  de  la  bile;  la  pression  est  douloureuse  tt  Thypoctiondre  droit;  la 
Duit  suivante  se  passe  sans  sommcil;  deux  vomissements  surviennent  et  le  lendemain  matin, 
1"  mai,  la  langue  est  sfeche,  rude,  trfes-rouge.  Cependant  le  venire  reste  loujours  libre.  Cei 
symplâmes  indiquent  un  criain  degr6  de  pĂri-h6patite.  Un  lavement  purgalif  d'abord,  puii 
26  grammes  d'huile  de  ricin  am^nent  des  ^vacuations  abondantes,  sans  coliques,  et  des  sellei 
color^es  i  peu  pr6s  normales.  Ce  m^me  jour  on  incise  Tescliare  due  ă  la  pate  de  Vienne,  ca 
qui  provoque  l'issue  d'uoe  faible  quantltâ  de  pus  grisâtre,  accompagnă  de  quelques  bullei 
d'un  gaz  non  fetide.  Inutile  d'ajouter  qu'on  ne  tenta  aucune  exploration  dans  le  foyer;  on 
injecle  seulement  deux  fols  par  jour  un  liquide  d^sinfeclant,  le  liquide  de  Labarraque. 

Le  3  mai,  la  flivre  âtant  tr^s-vive,  un  nouvel  accident  se  dăclare  ;  un  peu  de  toax,  suffi- 

ladelphie  sous  la  prăsidence  du  docteur  Tandell;  mais.  Ies  travaux  qu'elle  a  provoqu6s  n'offrant 
rien  de  bien  saillant,  ii  est  prâfârable  de  relater  ceux  qui  se  sont  produits  ailleurs,  avec  plus 
d'int6r6t.  Telle  est  la  communication  suivante  du  docteur  Andrd  Sroith  &  la  Sociala  de  mlde- 
cine  de  New- York. 

Avec  une  solution  concentrâe  d'acide  phănique  ă  85  p.  100,  ii  a  badigeonn6  son  avant- 
bras  dans  une  certaioe  ^tendue.  Une  sensalion  de  brfilure  s'en  est  suivie  pendant  une  minute, 
puis  la  peau,  blanchie,  pliss^e  et  un  peu  soulevăe,  est  devenue  complâtement  insensible. 
L'incision  dans  toute  son  âpaisseur  avec  un  scalpel  n'a  pas  mfime  i\6  sentie.  Le  sang  a  couli 
cependant  trfes-abondamment,  puis  l'adii^sion  des  Ifevres  s'est  faile  imm^diateraeot  comme  sur 
une  plaie  ordinaire.  Trois  lieures  aprfis  rappiication  de  l'acide,  une  aiguille  fut  enfonc^ 
dans  la  peau  sans  causer  de  douleur. 

Dans  une  autre  exp6rience,  un  v6sicatoire  recouvrit  le  badigeonnage  ph^niqud  dix  mioales 
aprte  et  resta  en  place  huit  heures  el  demie  sans  causer  de  douleur  et  sans  produire  de  viii- 
catioD. 

Dans  deux  cas,  l'acide  appliquâ  pr^lablement  &  I'ouverture  d'un  furoncte  superficid  eo 
diminua  consid^rablemenl  la  douleur.  (iSewYork  Journal;  jaia.) 

Ces  r^sullals  sont  assez  curieux  et  intâressants  pour  6tre  contrOIâs  et  ntilis^s  tbârapeatiqae- 
menl,  s'il  y  a  lieu,  pour  Paneslh^sie  ou  pour  la  r^vulsion. 

L'Amirique  fait  aussi  ^cho  en  y  applaudissanl  aux  succes  du  pansement  ii  Ia  oaate  de 
M.  A.  Onirin.  M.  Oreene,  professeur  de  chirurgie  ă  l'ficole  de  m6decine  du  Mâine,  «erit 
qu'il  l'emploie  depuis  cinq  aus  dans  tuus  Ies  cas  oti  II  veui  obtenir  la  r^union  par  premKre 
intention  et  rarement  ii  a  tehouâ;  ii  l'a  m6me  substitui  depuis  deux  ans  aux  pansement*  t 
Tacide  ptaâniqae  dans  le  traitement  des  abcks  et  des  plales  supporantes  avec  Ies  BMfliMn 
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Mote  poor  troabler  Ie  «mimeU,  de  la  dygpDâe,  nous  mettenl  sur  Ia  voie  d'un  âpancbement 
plenial  qui  occupait  d^ji  pr^g  de  la  moittă  iufirieure  du  c6t6  droit  du  thorax  eu  airiâre;  ii  ne 
s'agissait  pas  d'une  pleurdsiâ  diaphragmalique  propremeot  dite,  mais  d'une  pleurele  ordinaire. 
AiDsi  rinflammation  dăvelopp^e  autour  de  la  plaie  s'dtait  d'abord  âtendue  ă  la  pâriphârie  da 
fote,  puis  avait  gagnâ  la  sâreuse  pulmonalre  correspondante,  en  respectant  Ie  pâritoioe.  Cette 
marche  et  cette  succession  des  accidentsn'^taient-elles  pas  une  raison  de  croire  que  si  Tâpan- 
ehement  bUiaire  n'avait  pag  tout  d*abord  rencontrâ  des  Bdh^rences  piriton^ales  pr^existanles 
ţwtt  le  retenir  dan*  le  voisioage  de  la  plaie,  du  nwiot  la  bile  elle-mftme  n'avait  pas 
lird<  ft  ie  crier  des  barrterea  protectrioes  autour  de  son'  foyer  de  coUection.  Un  ph^nom^ne 
pirticDliei  qui  se  produiait  dans  la  jouraâe  dn  6  mai,  alors  que  la  p^-b6palile  et  la  pleurâsie 
itaieat  ă  leur  apqjie  ainsi  que  la  Q^vre,  prouve  en  tout  cas  que  l'issue  de  la  bile  hors  de  ses 
euunx  avait  continua  et  que  ce  liquide  s'^tait  rassemblâ  sous  Ia  poroi  abdominale,  attendant 
OD  d'fitre  rfeorb*  ou  d'Wre  ivacni  par  une  voie  quelconque. 

La  premiere  plaie  6tait  toujours  ă  couvert,  celle  de  l'eschare  restait  boante  et  suppurait 
modii^ment,  quand  tout  ă  coup  elle  livre  passage  ă  un  flot  de  bile  pure,  ă  peine  m6Iangte 
d'une  trto-faible  quantită  de  pus.  Cet  âpanchement  de  la  bile  a  persista  jusqu'au  11  mai ;  et 
Ton  peut  6valuer  k  environ  80  grammes  dans  Ies  vingt-quatre  heures  le  produit  de  la  fistule, 
Apartir  du  11  cette  quantitâ  a  trfes-rapidement  diminua;  elle  «tait  ă  peine  apprteiable  le  18; 
el  le  16 II  n'jr  en  avait  plus  aucone  trace  dans  le  liqutde  que  dâversalt  la  plaie. 

Nous  avons  dit  que  ce  pb^nomine  avait  coincidă  avec  le  maximum  des  accldents  fâbrilea. 
En  eflkt,  le  matin  de  ce  jour,  Ie  thermomfetre  nous  donnait  38*8 ;  le  pouls  ătait  k  IIA ;  I'âpan- 
diement  jileural  avait  atteint  la  moitiă  de  la  hauteur  du  cdtă  droit.  Or,  le  tableau  changeait 
dii  Ie  lendemain,  7  mai,  et  nous  voyions  se  dăclarer  une  amălioration  tr^s-apprteiable  t  la 
toox  el  la  dyspnăe,  jusque  lă  assez  prononcâes,  avaient  presque  complâlement  dispăru ;  Ies 
nrines  reprenaient  leur  coloralion  normale;  le  sommeil  6lait  revenu,  et  le  8  mai  le  patient 
demandait  &  raanger;  cependant  le  pouls  âtait  encore  ă  84-92  Ie  soir  et  le  thermomfetre  h  39* 
et  39*1.  Ce  n'est  que  le  13  au  soir  que  nous  avions  une  terap^rature  de  37°8,  tombant  le  Ien< 
demain  llt  ă  37*3,  pour  s'f  malntenir  et  indiquant  par  consâquent  l'entrâe  en  convalescence. 

Ainsi,  la  chute  de  la  fl^vre  coTncidait  avec  une  tres-notable  am^lloration  de  r6tat 
local,  si  CQmplexe.  Toute  trace  du  phlegmon  de  la  paroi  avait  dispăru.  Lapeau,  Ies 
seI6rotiques  4taient  revenues  ă  leur  teinlc  normale;  plus  de  douleur  hepalique;  en 
un  mot,  Ies  signes  de  la  r^solution  de  cette  peri-h6patite,  qui  avait  âte  comnae  un 
trăit  d'union  entre  le  ptilegmcn  el  la  pleurâsie.  Cette  derni^re  mame  ne  s'accusait 
plus  que  dans  le  tiers  inferieur  de  la  pl^vre  par  du  souffle  bronchique,  avec  de  l'^go- 
phonie  en  ce  point  et  au  dessus  un  frottemenl  type  et  Ie  retour  de  Ia  respiration  et 
de  la  sonoritâ.  L'irruption  biliaire  avait  donc  6t6  le  signal  d'une  d^fervescence 

rtsnltats.  La  ouate  franţaise,  French  wadding,  lui  paratt  sup^rieure  ă  toute  autre.  I^usieurs 
graodes  ampulations,  dix  ovariotomies  et  d'autres  op^rations  capilales  sont  cil6es  ă  l'appui,  et 
ii  coDcIut  en  disant  n'avoir  jamais  vu  un  pansament  sous  lequel  Ies  plaies  guârissent  si  rapi- 
dement,  sans  Inflammation  ni  suppuration.  Dans  tous  Ies  cas  de  plaies  r^centes,  pans^es  ft  la 
oaate,  quand  la  compression  41ait  faile  de  maniere  ă  empftcber  l'accis  de  l'air,  que  la  plaie 
lAt  ouverte  ou  ferm6e,  contuse  ou  incisâe,  jamais  ii  n'a  vu  une  goutte  de  pus  sous  la  premiere 
appilcation.  Si  le  pansement  £tait  mouilM,  c'^tait  de  sang  et  de  sârum,  jamais  de  pus.  On 
peul  donc  laisser  ce  pansement  en  place  avec  s^curilâ  aussi  longteraps  qne  Ies  sympl6mes 
inflammatolres  se  montrent  en  âvitant  ainsi  Ies  lotioos,  fomentations  de  loutes  sortea  {Boston 
nud.  and.  surg,  Journal,  mai). 

—  Les  objections  contre  la  vaccine  humaine  sont  si  persistantes  qu'il  ne  faut  pas  se  lasser 
de  Ies  r^futer.  La  statistlque  des  varioleux  admis  dans  les  divers  hdpitaux  ou  asiles  de  Londres 
pendant  la  dernlfere  ^pld^mle  de  1870  &  1872,  est  un  exemple  trop  saillant  de  son  efflcacitâ 
n)ur  le  n^gliger.  Le  nombre  s'en  ăl6ve  ă  1^,808,  dont  ll,17/i  vaccinâs  —  6,169  hommes  et 
5,005  femmes,  —  et  3,634  non  vaccln^s  —  1,88A  bommes  et  1,750  femmes ;  —  2,763  d^cto 
ODt  eu  lieu,  savoir  :  10, 15  pour  100  parmi  les  vaccinâs  et  hh,  80  diez  les  non  vaccina,  avec 
une  proportion  beaucoup  plus  dlevie  dans  les  deux  cas,  chez  les  hommes  que  chez  les  femmes. 
Ces  chilTres  t^moignent  liautement  en  faveur  de  la  vaccine....  humaine. 

D'autre  part,  une  bien  grave  nouvelle  conlre  la  vaccine  animale  est  donnie  par  r/mpar«/afe. 
Dix-sept  personnes  revaccinăes  le  m6me  jour  aveC  du  vaccin  pris  sur  une  vache  auraieot  i\& 
admlies  a  l'hOpltal  pour  de  graves  phiegmoos  survenus  aux  bras,  au  lieu  m^me  des  piqCtres. 
L*nn  des  malades  est  m6me  mort ;  cVtait  un  marin.  On  accuse  natureilement  Ie  virus.  Si  ce 
bM  8»4ionfirme,  cesera  ane  raison  de  plus  aJoaUe  &  tant  d'autres  qu'll  ne  faut  pas  plus 
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generale  et  d'une  marche  rapide  vers  la  gu6rison.  A  ce  comple,  elle  eftt  6te  mise, 
dans  l'ancîenne  patfaologie,  au  rang  des  crises.  Nous  ne.rechercheronspointjos- 
qu'ă  quel  point  elle  peut  meriter  cette  interpretatioa. 

Mais  plusieurs  choses  sont  â  remarquer  dans  cette  terminaison  heureuse  d'ana 
lesion  des  plus  graves.  Cest  d'abord  Ia  rapiditeavec  laquelle  s'est  faite  la  cicatrisa- 
tion  de  Ia  plaie  des  voies  biliaires,  et  cela  sans  entratner  l'obstruction  de  ces  con- 
duits;  car  le  passage  de  la  bile  dans  I'intestin  n'a  pas  discontinue  meme  â  l'epoque 
ou  la  fistule  versait  au  debors  preş  de  80  grammes  de  liquide  dans  Ies  vingt-qualn 
heures.  Les  selles,  examinees  â  plusieurs  reprises,  ont  toujours  conserve  leur  cou- 
leur  normale.  Par  quel  procede  cette  fistule  s'est-elle  fermee?  Sans  doute  par  Ie 
retrait  d'adherences  et  d'un  tlssu  cicalriciel  peripberique,  cons^utif  ă  un  travail 
inflammatoire. 

La  nature  mSme  de  cette  guerison  rend  tres-vraisemblable  sinon  certain  Ie  dia- 
gnostic porte  des  le  debut  de  :  plaie  de  Ia  vesicule. 

La  convalescence,  commencee  vers  le  13  ou  le  14  mai,  s'est  maintenue  jusqu'au 
boul;  Ies  deux  plaies  etaient  alors  fermees  et  se  couvraient  de  vigoureux  bouiţeons 
charnus;  des  Ie  15  mai  le  malade  commenţait  ă  se  lerer,  et  le  12  juin  suivant  ii 
quittait  rh5pital  parfaitement  gueri. 

En  terminant  nous  ferons  de  nouveau  ressortir,  ă  cause  de  leur  rarete,  les  parti- 
cularites  suivantes : 

1»  Cicatrisation  rapide  d'une  fistule  traumatique  des  voies  biliaires,  el  tres-proba- 
blement  de  la  vesicule,  malgr6  la  complication  dfeOevre  viveetdepleuresie  liquide; 

2»  Innocuitâ  de  la  bile  normale  epanchee  dans  Ie  periloine. 

Cette  seconde  consideration  surtout  merite  d'Stre  mise  en  lumiere.  En  general, 
le  contact  de  la  bile  avec  Ia  sereuse  abdominale  est  repute  d'un  pronostic  extrâme- 
ment  făcheux;  mais  ii  faut  tenir  compte  des  circonstancescliniques  dans  lesquelles 
ii  a  ete  observe  avec  cette  gravite.  C'etaient  habituellement  des  6panchements  con- 
secutirs  ă  un  travail  ulceratif  survenu  pendant  le  cours  d'une  afTection  non  trau- 
matique des  voies  biliaires.  II  y  avait  par  consequent  un  etat  pathologique  general 
de  date  plus  ou  moins  ancienne.  En  pareil  cas,  Ia  bile  ne  saurait  6tre  regardee 
comme  dou^e  de  ses  proprietes  physiologiques. 

On  sait  que  l'irritation  exercee  par  l'urine  sur  Ies  tissus  au  sein  desquels  elle  se 
trouve  epanchee  ou  infiltree,  est  bien  difTerenle  suivant  que  ce  liquide  possede 
encore  ou  qu'il  a  perdu  ses  qualites  normales,  suivant  que  le  contact  a  lieu  cbez  un 

assimiler  rhomme  aux  anfmaux  en  palhologie  et  en  physiologie  qu'en  philosoptaie.  Cest  bon 
pour  des  Allemands.  Aussi  la  Prusse  va-t-elle  les  courber  tous  uniformâmeat  sous  Ie  joug  du 
Codex. 

En  effet,  la  pharmacopâe  allemande  vient  de  parattre  ă  Berlin.  Au  premier  novembre  procbain 
elle  serviră  l^galement  de  Codex  dans  (oute  TAlleinagne,  k  Texclusion  des  pbarmacop^es  ea 
usage  dans  les  divers  £lats.  Cest  encore  un  moyen  d'uniftcation,  et  c'esl  alnsl  qu'ă  la  moiadre 
răsistance  du  souverain,  peuple  ou  roi,  ii  sera  annexâ  de  force  comme  le  Hanovre,  la  Hesse  et 
tutu  guanti.  O  libre  et  indăpendanle  Allemagne  1 

—  Tout  en  imitant  trop  ces  Allemands,  rilalie  medicale  fait  des  progres  sensibles,  nous  le 
reconnaissons  avec  plaisir.  L'ovariotomie  se  naturalise  dans  ce  pays  avec  succ^  el  y  prcnd  de  plus 
en  plus  d'extension.  Les  derniers  et  encourageants  succte  onl  provoquâ  de  nouvelles  op6ra- 
<  tions.  On  en  compte  aujourd'hui  23,  dool  les  derni^res  sont  dues  aux  c6l6bres  cbirurgiens 
Ciniselll,  Palasciaoo,  Vanzetti  et  Marzolo.  La  derniere  de  celui-ci  parall  devoir  ^leverle 
nombre  des  succes  ă  6. 

Une  v^ritable  inslitution  naţionale,  celle  des  petits  b6pitaux  maritimes  s'est  aussi  foodee 
par  riniliative  charitable  el  6clair^e  d'un  mâdecin  philanlhrope,  M.  le  docteur  Barellai.  Aujour- 
d'hui, 15  de  ces  h6pitaux  existent  pour  le  trailement  des  enfanls  scrofuleux  pauvres;  10  sur 
la  Mâditerran^e  et  6  sur  l'Adrialique,  sans  qu'il  en  co(lte  un  centetimi  k  I'ftat.  Tous  les  frai* 
en  sont  Taits  par  des  souscripteurs  et  des  comit^s  locaux  avec  Ies  plus  heureux  rtenllats. 
Aussi  Ie  fondaleur  a-t-il  pu  dire  en  visitant  râcemmenl  celui  de  Rimini,  dirig6  par  le  docleur 
Mateucci,  et  en  faisant  l'eioge  des  chambres  sâparâes  et  de  la  propriâtâ  qui  y  r^gne  :  flabi- 
tuer  Ies  enfanls  du  peuple  de  nos  populations  mâridionales  ă  la  plus  scrupuleuse  propret^, 
ett  un  grand  service  physique  el  moral  ft  rendre  k  la  patrie.  Babituer  le  peuple  a  b\n  propRt 
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individa  sain  ou  chez  un  făbricitant.  Les  derniăres  reclierches  sur  ce  pbint  de  ptayi» 
siologie  pathologique  ont  permis  de  rapporter  ă  des  conditions  physico-chimiques 
determinees  ces  divers  modes  d'acUon  de  l'urine.  Elles  ont  fait  voir  I'innocuili 
d'une  urine  normale  mise  en  contact  avec  Ies  tissus  d*un  sujet  en  parfaite  sanie. 
Des  ohservalions  analogues,  quoique  moins  precises,  ont  ete  fournies  par  les  ^paii- 
ciiements  de  sang.  En  rapprochant  tous  ces  faits  Ies  uns  des  autres,  en  les  etudiant 
piDS  minutieusement,  et  en  etablissant  Ies  conditions  physico-chimiques  des  liquides 
epanehes,  on  arriveraâ  laformule  d'une  loi  de  physiologie  pathologique  generale; 
et  ainsi  se  trouvera  eclairee  l'histoire  de  ces  extravasations  dans  l'etat  de  sânte  et 
daos  l'etat  de  maladie.  Cest  â  ce  titre  que  notre  cas  est  precieux  et  digne  d'etre 
coDsigne. 

MEBIENTO  BIBU06RAPHIQUE 


UiUDEs  ET  MiDECiKs,  par  Ie  docteur  Cb.  Boillbt.  Paris,  1872,  in-13*.  Adrieo  Delabaye. 

ftn'aipţs  rhonneur  de  connaltre  M.  le  docteur  Boillet,  mais,  apr^s  la  lecture  de  son 
petit  liwe,  on  aurait  plaisir  ă  lui  serrer  la  majn.  Teul  respire  sous  sa  plume  rhoDn6tet6  la 
plus  pnre,  la  foi  dans  la  profession,  la  haine  ponr  tout  ce  qui  toucbe  de  pr^s  ou  de  loin  au 
charlaianisnie.  On  devine  que  c'est  un  coeur  jeune  encore,  berc6  de  donces  et  attachanles  illu- 
ms.L«8qaestions  qo'il  passe  en  revue  portentces  titres  :  La  m^dedne  a-t-elledes  bases  posi- 
liţesî  —  Comment  ii  eonvient  d'envisager  Ies  roaladies.  —  De  la  m^decine  morale.  —  Existe- 
iHlmiffleDt  des  maladies  nerveuses?  —  De  Torigine  de  Part  de  gudrir  etdes  substances 
o^icinales.  —  L'art  de  gu^rir  a  besoin,  pour  s'exercer  ntilement,  de  la  sympathie  des  mide- 
ăiH  comme  de  T^qultâ  du  malade.  —  Du  d^sintăressement  medical.  —  Da  prăteoda  tact  m6- 
dieaL  —  De  la  n^oessit^  d'examiner  scrupuleusement  le  malade. 

Oa  voodra  lire  lout  au  long  ces  pages  charmanles,  insptr^es  par  Famcur  du  bien  et  da 
beiu.  ha  m^ecins  honndtes  y  puiseront  un  nouveau  reconfortant;  ceux  qui  se  sont  laissâ 
^^nilier  regretteront,  peut-4tre,  d'avoir  quitt4  une  voie  plus  longue  mais  plus  sAre.  Volei 
repilogne  de  Fauleur. 

•  Qo'un  trop  grand  nombre  d'insens^  comblent  de  largesses  et  de  considârations  les  mâ- 
'  dicastres  qui,  d'un  cceur  Uger  les  estropienl,  et  les  emploient,  et  qu'ils  refusent  tout  credit 

•  IUI  m^ecins  ennemis  de  toute  imposture,  ces  derniers,  c'est-ă-dire  la  plupart  d'entr^  nous, 

•  poarroDl  en  soufTrir;  mais  fermes  et  slolques,  ils  n'en  resteront  pas  rooios  simples  comme 

•  Ia  rraocUise  el  forts  comme  la  v^rit^  De  frnctueuses  jongleries  qui  n'ont  d'^ales  que  la 
« dcM  el  la  surdită  morales  de  notre  espfece  auronl  beau  resplendir  k  leurs  yeux,  ils  n'en 

c'esl  le  meilleur  commencement  pour  l'habiluer  ă  <^lre  honnite  et  libre.  La  malbonoftleU,  la 
(nude,  la  tromperie,  Tesclavage  sont  des  salette  morales.  » 

Haii  ii  y  a  encore  de  grande^  lacunes.  L' Academie  de  m^ecine  de  Turin  monli-e  ainsi  la 
plus  coupable  nâgligence  relativement  au  prix  Riberi  de  20,000  franca.  Depais  le  31  d^mbre 
'871  que  le  second  concours  est  ferma,  la  commission  n'a  pas  encore  fait  connaltre  son  juge- 
aKal.  Mise  r^cemmenl  en  demeure  de  se  prononcer,  elle  a  all^guâ  que  le  grand  nombre  des 
wvrages  pr^nt^  ne  lui  avait  pas  encore  permis  d'en  faire  Texaoien  complet,  el  que  la  solu- 
^  ne  pourrait  avoir  lieu  qu'au  mois  de  novembre  procbain.  Une  telle  indifKrence  n'est-elle 
P>s  laite  pour  dâcourager  les  concurrents  des  divers  pays  ainsi  que  les  futurs  donateurs  qui, 
^luune  Riberi,  voudraient  encore  concourir  aux  progr^  de  la  science  apr6s  leur  mort  T 

NoQg  devDos  annoncer,  ă  ce  sujet,  la  mort  du  docteur  Sella,  vice-prâsideut  de  celle 
*«d*mie. 

—  Les  progrte  de  la  palbologie  sont  encore  plus  remarquables  en  Espagne,  car  voici  que  celle- 
'i  1  est  mise  en  vers.  Jusqu'ici  la  sypbilis  avait  seule  Hi  coulto  dans  ce  moule  par  Fracastor  et 
Bartb^lemy.  Volei  la  Iraduclion  de  Taunonce  carieuse  public  par  le  Siglo  nudico  de  Madrid : 

NOUVEACX  £l£MENTS  DE  PATHOLOGIE  INTERINE 

An    HIVBAU  .DES   CONNAtSSAHCBS   HODKRnES   BT   EN    VERS 

Par  DoD  Jos6  Zalabardo 

iJu  Tolnroe  de  500  pages,  qui  parallra  aussitftl  que  le  nombre  des  souscripteurs  le  permetlia. 

Prix  t  16  rdaux. 

Digitized  by  VjOOQIC 


IM  LIINION  MfiDIGALE. 


«  Mroot  paa  ttlouis,  et  Im  woota  frelcUs  des  drarbea,  de  coanivence  «veo  Ies  soU  oootn  k 
«  Science  et  Ia  droiture,  n'arriveront  qu'jt  Ies  rendre  plus  fid^les  eocore  au  culte  du  boa  et 

•  dn  bien.  Les  joiea  pures  de  Ia  oonscience  et  reslime  d'eux-m^mes  Ies  dâdomniageront  am- 
«  plement  de  ces  illicites  avantages  et  seronl  Ie  secret  de  leur  mAIe  atlitnde.  D'aillean,  Dg 

•  Bouffrent  pour  Ie  devoir,  et  savent,  comme  tous  celix  qui  mâditent  Texistence  et  croient  i 
«  une  infailtible  justice,  que  vivre  tfut  lutter  pour  de  meillenrs  destios.  Tel  est  anssi  le 
I  sentiment  d'nn  phflosophe  moderne,  qai  s'exprtme  h  pen  prfes  ainsi  poar  Ies  mfcoatenti 

•  did-bas  ft  la  fin  d'un  beau  livre  :  Homtiu,  de  ^uoi  U  ptaint-tu?  —  DtUi  tutUf  MaU  ^ttt 
ti  U  M  <tt  la  «14,  —  l>«  l'it\fuitie*  f  Lt  bon  droit  tu  uatrait  ptrir.  —  Dila  mortt  Cot  k 
«  UrtntdtUMU  tniquiUet  Cknire  di  touU  riparation.  >  —  A.  O. 
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DB  L'BlISBIfllfBHBtir  BB  VKtnOUm  WK  Uk  afiPBf3im  ar  Wi  LA  ra&KiuoiB  (<) 

Par  M.  DE  SuTiNDi.  memiire  de  TAssemblie  naţionale. 

lUmemltli»  nm*fu»t».  —  S&tnce  do  38  Jain  1872. 

$  n.  —  Os  qui  prtebde  paralt  sufiire  pour  dâmontrer  que  la  r^visiOD  de  la  loi  de  Tao  XI 
est  une  n^oessiti  aotuelle,  unanimemeot  reconnue  depuis  longtemps  djji,  et  devant  laquellt 
ii  y  aurait  pârii  ă  reculer. 

Cette  râvition  doit  se  foire  par  Ia  plus  haute  des  autoritâs,  celle  du  Ugislatenr,  qui  icil  se 
saisir  de  la  question  ou  pIutAt  qui  en  est  ddjă  forctoient  saisie  par  les  cirsconctances. 

Void  un  i^um6  du  pressant  appel  qu'adressent  i  TAssembMe,  par  I'oiigaoe  de  la  presie, 
ies  besoins  el  les  sentiments  publios  :  On  lisait  dans  le  Journal  da  DibaU,  ii  Ia  date  du  18 
Biars  1873  t  V. 

L'ital  qni  d^pensait,  ii  y  a  quitiae  «os,  900,000  francs  pour  dos  80  facultâs  de  toutordrN 
n'en  d^pense  plus  aiţjourd'hni  que  300,000,  o^est-Andire  moitiâ  moius  que  TAIlemagna  pour 
la  seule  uaiversită  de  Strasbourg  (3).  La  mis^re  de  notrs  băut  easeignement  d^passe  ce 
ţu'on  peut  imagi&er ;  pour  qu'on  ne  m'aocuse  pas  de  oharger  les  couleurs  du  tableao,  je 
citerai  seulement  ce  passage  d'un  rapport  adressâ,  ii  y  a  quinze  jours,  par  M.  Wnrlz,  doyen 
de  la  Fttoultâ  de  mâdecine,  au  ministre  de  Tinstruction  publique,  sur  l'itat  des  senices  de 

(1)  Sulte.  —  Vo!r  les  nnmiros  des  27,  29  jutllet,  8  et  8  aoât 

(2)  On  peut  âvaluer  ă  9  milllons  780,000  franca  le  budget  de  l'enselgnement  supârieur  en 
Allemagne,  tandis  qull  n'attelnt  pas  chez  noua  le  quart  de  cette  somme.  Le  budget  de  fani- 
tersitâ  de  Strasbourg  a  Hi  flz6  (  400,000  francs  el  certains  laborstoires  cottteront  pios  de 
800,000  franos. 

Voflk  nn  tralt  distinollf  des  progrts  de  Ia  mâdedne  en  Espegne,  et  c'est  assex  eorlraz  ponr 
donner  l'envie  de  souscrire. 

—  Cest  par  Ie  nombre  de  leors  toasts  que  nos  conMres  portugais  se  distlnguent  La  So- 
HUti  des  sdenees  mMlcales  de  Ltsbonne  qnl,  par  l'activitâ  de  ses  membres  et  rintelHgente 
opportunitâ  de  ses  discnssions,  est  devenue  le  principal  organe  des  inMrftls  sdenliflqoes  et 
professlonnels  dn  pays,  s  c«l6br«  Ie  renouTelIement  du  burean  dans  un  banquet,  le  27  joilW. 
H.  Arantes  a  remplae^  M.  Barbosa  I  la  pr^idence;  mais  celui-ci  a  en  tous  Ies  honnenrs  do 
bftnqnet  Sur  65  membres,  77  toasts  ont  tlt  portte,  dont  plusieurs  au  prudent  sorlant  pour 
Să  bonne  direction,  son  talent  chirurgical  de  premier  ordre,  sa  modestie,  sa  confratemiW,  ele. 
Un  sonnet  Iul  a  mOme  M  Ianc6  ft  boul  portant.  Tout  en  nons  assodant  k  ces  «loges  mMKs 
de  Bos  eolMgues  envers  nolre  ami,  nous  ne  pouvons  nous  emp^.ber  de  trouver  ces  toests 
excessifo,  car  ice  n'est  pas  ici  Ie  cas  de  la  maxime :  Ce  qui  abonde  ne  vide  pas. 

P.  OAunix. 
FORMULAIRE 

POTION  NKRCUaiSLU.  ^  BOVCHCT. 

Liqneur  de  Van  Swleten.  ...,.,...       2  grammes. 
Potion  gomţneuse 60     .— 

^^^J"  ^"""^  "^  cuiller^es  ă  caM,  dans  lesTingt-qnatreheures,  aux  enitoU  vttmaaA 
nes  syphHitlques.  —  Chaque  jour,  en  outre,  un  baln  avec  1  ă  2  grammes  de  sublimă.  —  &  d 

Digitized  by  VjUO^  IL' 


LmnOIf  li£M€ALE. 


h  nealta.  Od  vem  ţuci  eit,  m  fivrier  1879,  r«tat  di  Ii  premtera  teoli  aMMk  <to  Fttsct» 
kmva»  Tilie  oA  M.  Hauuaino  dâpedaa  tant  di  miUiirdf  «a  vingt  u» : 

•  A  rtole  pratkp»,  du  pavllloDa  da  dlneoUon  trop  «irotti,  iml  teltlrte,  ml  obao(Ma« 
mJ  mOUit,  mal  dbpoi«s  poar  l«  service  it  It  survefllance,  dM  oavean  «t  du  mIIm  4'iDjM> 
fions  sans  air,  sans  lumifere  el  sans  espace;  en  un  mol  un  ^tat  misârable  au  point  dl  vtM 
«JtDtlfiqte,  et  indteeni  aa  point  de  vtie  du  mpeei  qae  l'on  doU  «  dei  d«poull)«s  bamalDes  : 
ţin  ioin  DDi  «alle  de  inierMcopie  tout  ii  flit  ifitafBtaitte  i  de*  cabineU  de  physiologie  «t 
fblitologie  iudlgoM  da  nom  de  labonitoires  >  un  moMe  d'inatomie  paUiologi(itie  dont  lei 
ridiNNf  Bont  inacoessibiM  ft  IMtade,  et  compromisei  par  llitimidit^  et  le  d«feat  d'eipaee. 

I A  la  Piealti,  des  amphltl)«4tres  mal  ioMti»  et  en  irop  petit  iionrim)  dei  oollectiou 
Mwtes  dam  des  galeriM  trop  «troilea  et  tndsibrmtes  en  «alles  d'examens ;  one  rfehe 
bibliotlitqne  dont  le  trop-piiin  roolslt  dans  des  d«p6t8  <m  dans  des  oaisaes ;  point  de  salles  di 
ktnre  ip4dalei,  soit  pour  Ies  profMseurs,  soit  ponr  Ies  i\hfin  des  laboratoires  de  ebimle 
«DOM  00  pouvRlt  Iii  eonstraire  ii  y  •  einquante  an»,  A  Tasagiexelasif  do  profeaietir  et  de 
ijiielques  il6ves  privllâgi^s  ;  point  de  laboratoires  d'enseignement  pour  exeroir  lei  âtndiantt 
uiniDipulalloni  de  la  diimie  et  de  la  pharmaoie;  point  de  tabtH-atolree  de  physiqae; 
radmioiitratlon  et  let  bnreaux,  qui  admettent  tant  de  visiteors,  resserrM  dans  un  espace 
piR  liofs  trop  petit.  » 

Aiul,  Ies  maitres  anx  prisei  atee  leidiflIcaUM  sans  nombre,  naissint  de  l'inmiifiunee  dei 
iocmet  de  rexigultă  descrâdits;  Ies  6l6vesIaborieux  exclus  Ies  laboratoires  etprivAs  de  con* 
fimet»,  alors  qull  serait  si  n^cessairede  complMer  I'enseigoement  wal  par  la  d^aiODStration 
frtUqne  des  cboses,  de  feire  fhiotiOer  Ies  leţons  matistrales  par  des  entntiens  fiuniliera,  de 
RliiiisNr  llnfloence  des  maitres  par  des  relatlons  persoanelles  avee  lis  «lăves.  Tel  est  le 
tiUeitt  de  notre  situation  matârielle.  Chose  triste,  elle  n'est  gu6re  meillenre  dans  Ies  autres 
«ibKnements  d'instniction  sup^rieure.  Presque  partout  la  scieoce  oublite  an  milieu  des 
tpleodeun  et  des  richesses  de  Ia  capitale,  et,  avec  Ie  dâbordement  des  int^rtls  matdrieb, 
ribudofl  des  choses  de  l'esprit  et  la  mis^re  sclentifiqne  I  (1) 

Menlenra,  la  France  ne  peut  se  r^signer  ă  une  sitoation  semblable.  L'honnew  de  ee  tempi 
(t  Tun  de  DOS  motift  d'espârer  est  de  voir  que  Tun  s'accorde  pour  attriboer  la  dteMance  da 
psjs,  i  des  causes  raorales,  et  pour  demander  le  râtablissement  de  sa  grandeur,  ă  ce  qUl 
pourra  relever  el  r^gfin^rer  l'esprit  public  —  Dans  la  lol  sur  Parmto,  vous  avec  chercht  k 
<^t  une  grande  teole  de  dâvouement  ă  la  patrie,  et  de  discipline.  La  reforme  de  Tenset- 
SWirnnt  dans  tous  ses  degr^s  est  A  votre  ordre  du  Jour,  notablement  celle  de  reniefgnement 
«pWeDf,  au  point  de  vue  de  la  libert^ 
U  propositlon  du  comte  Janbert,  qni  reprend  le  projet  de  toi  iithmi  en  ifl7o,  par  une 
Srande  commission  extra-parlementaire  renferme  un  titre  sur  Penselgnement  de  la  m^dedne 
^iparalt  dft  au  savant  professeur  AndraL 

n  importe  que,  parall^lement  i  ce  travall,  TAssemblte  cherebe  Ies  moyens  de  rtorganiser 
l'entigaement  de  l*fitat,  aOn  qu'il  reste  le  rtfgolateur  du  nivean  des  âtndes.  Antrement  lă 
Micorrence  pourralt  £tre  une  cause  de  dâcadence,  ~  k  cette  condltion  elle  agira  sur  tous, 
«1  coDlraire,  comme  le  plus  ^nergique  et  le  plus  utile  des  stimulants.  Alnsi  Sera  r^solu  le 
pnbteme  qui  fit  ajourner  le  projet  de  1867.  Ainsi  tomberont  6gAlement  Ies  objections  soulevies 
'Ingt  aos  auparavant  par  M.  de  Montalembert  et  plosieurs  de  ses  amls,  contre  Une  r^lemen- 
l*U«l  rlgoureuse  de  Pexercice  de  la  mâdecine,  alors  qu'ils  allalent  jusqu'A  ce  croire  obligte 
^  Mdamer  la  libertâ  absolue,  dans  l'iot^rit,  si  respectable  en  effet,  de  la  chartt^,  des  soins 
"i'^ux  et  des  secours  gratuits  donn6s  par  Ies  associations  religleuses. 

AjootODS  que,  dans  Ia  situation  doaloureose  od  uous  placent  Ies  eirconstances,  qnand  une 
^  <e  recueillement  toni  s'ouvre  devant  notre  pays,  II  est  Impossible  de  ne  pas  se  demander 
*1I  M  en  Atât  de  soutenir  Ia  latte  avec  la  science  d'oulre-ftbin,  accroe,  b^las  I  des  res- 
'M'ces  que  va  Iul  apporter  une  de  nos  plus  belles  provlnces,  de  celle,  prtelsement,  oA  la  toi 
^  Tan  XI  avalt  fix6  l'nn  des  rares  foyers  de  l'enseignement  supârieur  m<dleaL 

Re  o'oublions  pas :  dans  la  France,  telle  que  le  Premier  Consul  Tavatt  re(ue,  on  avalt  pu 
(r^r  5  focultăs  de  mădeclne :  h  Paris,  Montpellier,  Slrasbourg,  Trfeves  et  Turin.  Les  deux 
demiires  nous  oot  M  enlev^es  apr^s  les  d^sastres  causes  par  Ie  premier  emplre.  Le  second 
"OUI  cotUeencore  Stras  hourg;  veillons  A  fortifler  ce  qui  reste. 

D^s  Ies  premiers  jours  de  Ia  râunion  de  l'Assembl6e,  des  propositions  ont  smgl  de  toutes 
I>^,  montrant  ce  que  cette  râorganisation  des  facnlt^s  avalt  d'actuel  et  de  n^cessaire. 

Tous  avez  vota,  comme  un  moyen  de  tendre  la  main  ft  notre  maiheureuse  Alsace,  et 
i'^odier  Ia  race  qui  prâtend  se  l'assimiler,  la  translalion  ă  Nancy  des  chaires  qui  composalent 

^Aumort  k  M.  le  ministre  de  rinstruction  publique  sur  fâtat  des  bftUmeoU  et  servicii 
mnoMsde  te  Faculti  de  mâdecine,  par  A.  Wurtz,  1872,  in-A*,  p.  8  et  ft*. 
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la  Facult6  de  Strasbourg.  Des  cr^ations  Donrelles  voas  bnt  tli  demindâes  poar  Lyon,  pout 
Bouen,  Bordeaux,  d'antres  villes  encore  pent-(tre;  plus  rteemment  pour  Touloose.  Toatei 
ces  comp^Utioas  se  compreunent.  II  est  bon  que  Ies  ^tudes  commencto  se  poursoifent : 
mab  qu'oD  Ies  pounuive  en  tenant  compte  du  vceu  exprima  dans  un  des  derniers  pnqeti  de 
lol  (1). 

«  II  noDs  edtt  semblâ  bien,  y  est-il  dit,  qu'aa  liea  de  proposer  des  lois  parcellaires  et  par- 
Ucaliires  sar  des  facaltăs  de  mMecine  ă  Nancy,  ă  LyoD  et  ft  Bordeaux,  sur  ane  tuiM 
unique  k  Paris,  sur  le  conseil  sup^rieur  de  rinslnictrfon  publique,  sur  Ies  conseils  acad^niqim, 
sur  l'enseignemeat  primaire,  surla  liberte  de  l'enseignement  sup^rienr,  etc.,  etc,  on  ttudiU 
s^rieusement  toutes  Ies  lois,  Ies  dferets.  Ies  arr^ts.  Ies  rfeglements.  Ies  iustrucUons  et  Ies 
circulaires  sar  Tenselgnement  dans  notre  pays,  et  qu'en  essayant  d'en  former  un  vAritable 
code  de  Tinslruction  publique  revu,  corrigâ  et  perfectioani,  en  harmonie  avec  Ies  progrts  de 
la  civilisation  et  nos  besoins  matâriels,  intellectuets  et  moraox.  —  Noua  regrettons  qu'il  n'ea 
ait  pas  i\.6  aiusi,  et  que  TAssenhlte  nationnale  paraisse  digposto  ă  se  laisaer  entralner  dau 
une  Toie  dilKrente.  • 

■  Une  telle  demande  a  qnelque  cbose  d'excessif,  car  cette  entreprise  d'un  code  g^niral  de 
i'enselgoement  risquerait  de  ne  pas  ăbontir  ou  d'^tre  ft  recomniencer  ă  peine  achev^  Uab  fl 
est  vrai  de  dire  que  ce  qui  coacerne  renseignement  et  rexercice  de  la  mădecine  pent  etdoit 
^etre  coordonai  dans  une  loi  d'ensemble,  comme  ce  fut  toujours  la  prtocupatioa  el  le  bot  do 
l^islateur. 

Cetle  loi,  c'est  k  l'Assemblăe  de  la  r^diger.  Son  antoritâ  peut  seule  riunir  efficacement  Ies 
travaux  entrepris  jusqa'ă  pr^nt.  Mjă  elle  s'occope  de  râorganiser  le  service  de  lantă  dau 
Ies  arm^,  et  c'est  prteisâment  un  de  nos  plus  toiinents  coll^es  de  lacommission.  M.  Boois- 
son,  qui  est  chaiţi  de  ce  travail.  Dans  Tordre  civil,  le  gouvernemenl  semble  considiier 
comme  absolument  impossible  que  la  science  et  le  corps  mădical  restent  dans  la  sitaattoo 
qui  leur  est  falie.  II  appelle  ane  reforme.  II  Ta  itudi^e  de  son  c6tâ,  et  peut-âtre  aorait-il 
prisentâ  dâjă  un  projet  s'il  n'avait  vu  la  question  s'imposer  k  nos  dâlib^rations.  Maia,  daigt 
de  travaux,  comme  ii  Test,  nous  croyons  qu'il  se  verra  sans  d^plaisir  soulagâ  d'une  pârtie  de 
la  tâclie,  et  qu'il  est  pr6t  ă  seconder  nos  efTorts  en  mettant  k  notre  disposltioa  ses  docaoenli 
et  ses  Iumi6res. 

£n  r^umâ,  donc,  votre  commission  a  rhonnenr  de  vous  proposer  de  reprendre  rceavre 
interrompue  en  1848,  en  tenant  compte  de  la  ditKrence  des  temps,  des  progrfes  r^is^s 
depois  vingt-cinq  ans,  et  des  năcessil^  noavelles  auxquelles  11  y  a  lieu  de  pourvoir,  mais  en 
adoptant  pourbase,  dans  ses  limites,  le  projet  sorti  ă  cette  ăpoque  de  discussions  de  la  chambre 
des  pairs.  Ce  projet  avait  neuf  titres,  dont  la  monenclature  seule  indique  quelle  est  la  diveisit^ 
des  questions,  leur  importance  relative  et  leur  classiflcation  rationnelle. 

II  suflit  de  Ies  taumirer  :  1*  enseignement  de  mMecine ;  2*  conditions  d'itudes  et  de 
grades  dans  Ies  facultte  ou  teoles  de  mâdecine  ou  exceptions;  3*  enselgnentent  de  lapbar- 
jnacie  et  condiţiona  d'dtudes;  W  prolessions  spteiales  et  condiţiona  d'itudes ;  5*  exercioe  de 
la  raMecine;  6*  mâdecins  communaux;  7*  conseils  midicaux:  8*  dispositions  pinalea;  9*  di»- 
positiona  ginirales. 

Une  pareille  tftche  sera  aisez  lourde,  Messieurs,  pour  nous  parattre  exiger  une  rtonion 
esceptionnelle  d'eiTorts  et  de  iumiferes.  Pour  quelques  itudes  d'une  gravita  toute  spâdale, 
comme  la  prăparalion  de  la  loi  sur  Tarm^,  vous  avez  tripli  le  nombre  de  membres  ordioaire- 
ment  attribuî  k  vos  commissions.  Vous  Pavez  doubli  pour  Ies  enquătes  siir  Ies  actes  da 
gouvernemenl  de  la  Difense  naţionale,  sur  Ies  ivibements  du  18  marş,  sur  le  rigime  des 
cbemins  de  fer,  pour  bien  d'autres  encore.  Dans  un  sujet  aussi  grave,  oA  II  y  aura  ă  la  fois 
une  enquMe  ăsuivre,  et  une  grande  loi  k  faire,  nous  vous  demandonsunedfeision  semblable. 
S'il  importe,  en  efTet,  que  la  commission  aii  pour  s'iclairer  Ies  lumiăres  el  rexpirleoce  do 
da  plus  grand  nombre  possible  des  praliciens  que  TAssemblie  s'honore  de  compter  dans 
son  sein,  11  sera  bon  aussi  d'âviter  qu'elle  soit  composie  uuiquement  d'hommes  spiciaux. 

L'apercu  que  nous  vous  avons  donnides  questions  soulevies,  montre  la  nteessiti  de  r^nir 
ă  la  fois  la  connaissance  approfondie  des  faits,  et  Tesprit  de  gin^ralisation,  ce  qni  ne  veot 
pas  dire  Tespril  de  syst^me^  D'alleurs,  nous  p'avons  pas  la  pritention  de  tracer  ă  laeonunls- 
sion  le  programme  de  ses  travaux  :  mais  elle  n*aura  pas  de  difflculti  k  se  diviser,  d  elle  le 
juge  utile,  en  deux  soas-commissoos,  soit  que  l^ine  s'occupe  de  ce  qui  concerne  la  sa^eciDe, 
et  l'autre  de  la  pharmade,  soit  que  Tune  s^aitache  aux  questions  d'enseijjnement,  Tantra  i 
l'exercioe  de  ces  deux  professions. 

II  reste  une  dernitre  question ;  nous  ne  voalons  que  riadiqaer,  nous  en  rapporlant  k  ce 

^« W>Sur  la-cr«aUoa  d'aoe  faculti  li  Toulouşe,  par  MM.  «tlien-Amoult,  ■Homberl,  ele,  ;v.  d> 
1208.  V.  aussi  le  rapport  de  M.  Lev6que,  n*  1299. 
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qiipoarramnwnirl  rAssembK&Nos  propositions  ooBdaeDt  simptement  ă  la  nominatioo' 
fune  commigsion  diaigiie  de  pi^parer  nne  loi.  Est-il  bien  n^eessaire  que  des  conclusions  si 
Mdestes  «rient  soumises  ă  toules  Ies  exigeances  du  r^lement?  Qu'elles  subissent  Ies  Irois 
lecturesT  N'y  aurait-il  pas  liea  de  prononcer  une  question  d'orgence  qui,  entratnant  la  fonna- 
l»D  de  kcommission  definitive  avânt  nolre  sâparation  annuelle,  permettrait  aux  ^lusdMtudier 
pendaol  Ies  vaccanoes,  ies  faits,  ies  voeux  des  intâress^  et  Ies  besoins  des  populalions. 

Ce  senil  utile,  notamment,  ă  ce  point  de  vue  si  important,  dont  se  pr^^upe  d^jă  la 
comoiistion  chai^te  du  projet  de  loi  sur  Tassistance  publiqoe  (1) :  ronganisalion  du  service 
midical  dans  Ies  campagnes.  Noos  ne  pouvons  oublier,  d'ailleurs,  que  la  rivision  de  la  loi  de 
XI,  li  touvent  demand^e,  a  toujours  iXk  entravte  par  la  mobilili  extrime  des  institution» 
lusDotre  pajrs.  Touleşlesitudes  pr^lâminaires  soni  faites  depuis  longtemps;  c'est  laddcision 
definitive  qui  n'a  jamais  pu  aboutir.  Aussi  serait-il  bon  de  r^rver,  pour  cette  derni^re 
tittde,  tout  le  temps  et  Idutes  Ies  forces  dont  TAsserabl^e  pourra  disposer.  Telle  est  Ia  con- 
duson  qui  nous  paralt  ressortir  du  răsumâ  historique-pr^nlă  dans  ce  travail. 

Par  Ies  motifs  qui  pr6c6dens  nous  avons  Thonneur  de  vous  proposer,  Hessieurs,  Ie  projet  de 
Msairant,  pour  leqael  nousdemandons  Turgence. 

Air.  1".  Une  conunission  sera  nonunâe  dans  Ies  bureaux  ft  TelTet  de  proc^der  ă  la  rivision 
ţ  la  loi  du  10  venttee  el  de  l'arrâtă  du  20  prairial  an  XI,  relatifs  ă  Texercice  de  la  mtdecine, 
liisi  que  la  loi  du  31  germinai  an  XI,  sur  Tenselgnement  et  Tezercice  de  la  pliarmacie. 

Alt  3.  Eile  devra  pr^parer  un  projet  de  loi  pour  r^gler  d'une  faţon  gânârale  tout  ce  qui  se 
npporie  i  l'art  de  gu^ir,  et  sp^ialeraent  d^terminer  Ies  conditions  d'exercice  de  Ia  mâdeciue. 
Ies  cooditioas  d'^tude  ou  d'enseignement  de  la  m^decine  et  de  la  pharmacie. 

Ari.  3.  Cette  commission  sera  composâe  de  30  membres,  k  raison  de  deuz  par  bureau. 
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ii»de  tur  Us  lels  d*  quinint;  Uur  action  -physiologique  it  midicaU,  par  M.  le  docteur 
L.  CouR,  midecin  principal  d'arm^e,  professeur  au  Val-de-Grâce.  —  «  Ce  qui  reste  de  mieux 
eubli  c'est  qn'ă  cb\.i  de  sa  vertu  spâciflque,  qui  lui  est  exclusive,  contre  Ies  G6vres  palustres-, 
b  quinioe  a  la  puissance  de  produire  trois  actions  pliysiologiques  non  moins  inconleslables: 
Kdalion  du  moavement  du  coeur,  diminution  de  production  de  la  chaleur  animale,  diminulion 
ploimarqaăe  encore  de  lâ  combustion  des  iiements  oiţaniques  el  de  la  dtoutrition;  etie  doit 
%iirer  k  ce  dernier  titre  parmi  Ies  agents  antid^perditeurs  de  la  malifere  mâdicale,  et  Ies 
recherches  modernes  la  rapprochent  chaque  jour,  ft  oet  ăgard,  de  certaines  substances,  spteiale- 
ineDl  de  l'alcool.  »  (P.  63.) 

L'itode  de  11.  Colin  est  trâs-instruclive,  elle  rapporte  et  discute  avec  autorit^  Ies  iovestiga- 
tions  et  Ies  exp^rimentations  Ies  plus  r^centes  sur  Taction  des  sels  de  quinine.  Nous  sommes 
poiiitint  surpris  que  la  coaclusion,  rappelant  la  vertu  sp^cifique  de  la  quinine  contre  Ies  fi6vres 
I»lustre8,  Ia  declare  txctusiw,  el  semble  par  lă  dănier  Ia  propriâtâ  f^brifuge,  que  nous  croyions 
difinitivement  accepţie,  de  Tacide  arsdnieux.  Qoant  ă  l'ingtaieux  rapprocbement  tout  moderne 
ii  h  quinine  et  de  Palcool,  ii  prâpare,  ă  notre  avis,  un  beau  succto  4  rezp^rimentateur  qui 
Itraconiprendre  combien  ces  deux  agents  din%rent  Pun  de  l'autre. 

Dam  Ie  cliapitre  relatif  aux  conditions  qui  favorisent  l'action  des  sels  de  quinine,  nous 
lisoni  an  sujet  des  pilules  de  sulfate:  •  Pour  qu'elles  soient  administries  utilement,  ii  faul, 
•  daas  Ies  cas  urgenta,  Ies  dâlayer  dans  utt  liquide  acidute  par  dii  jus  de  citron,  mais,  dt 
■  prifirenet,  par  tui  acid*  tniniraL  »  (P.  67.)  Nous  pr^Krons,  au  contraiire,  de  beaucoup 
Tacide  organique,  parce  que  cel  acide  est  destina  k  6tre  dâtruit  dans  Torganisme;  l'acide  mioi- 
nl,  an  conliairie,  devant  entrer  ea  combinaigon  avec  la  soude  du  sang,  et  6lre  6liroin6  k  l'ătat 
de  tel  neutre.  Nous  ne  croyuns  pas,  d'ailleurs,  que  Ies  importanta  travauz  de  Righlni  el  de 
■ierlella  sur  Ies  avantages  de  la  solution  tartrique  du  sulfate  neutre  de  quinine  soient  encore 
obUKrte.  (Voyez  BulUt.  de  thirap.,  30  juillel  1872.)  —  J.  J. 

B<m  tffttt  dt  l'iUetridU  dans  CitrangUment  et.l'mgoiument  inlesiinal,  par  M.  le  docteur 
^  DuleuiL  --  Deuz  observations  de  bernies  ilranglâes  ou  engouto  qui  avaient  r^istâ  au 
laxii  et  qui  onl  il6  faciiement  riduiles  apris  Temploi  de  T^lectricit^  d'induction ;  ăleclrodes  : 
tige  Qilalliqne  introduile  dans  Tanus,  plaque  mâtallique  appliquto  successivement  sur  diven 
l<tou  de  la  surface  abdominale ;  courant  d'intensi^  mofenoe  (Voy.  BulUtin  de  thirapetUique, 
3tjiiillet,i873.)— J.  J. 

ftttt  eUniqua  tur  la  gtutgrene  du  ext>'imUt  ţfoduiU  par  CappUcation  dt  Cacid*  phi- 

(i)?Wr  Wnrojet  de  lot  de  lUf.  )loţvw  fii  fttpiiel,  siir  l'orgaaisaUoo  de..rat8ist«ac6. 
ţmno^dAnsittCâaipagaeA,  ..■•,,:  J  ■ 
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ntfw,  pur  H.  A.  PowMt.  inton*  dM  btpiUos  dt  I<yoB.  »  H.  WM»  t  i^  appeU  PtttM* 
tioo  >ur  It  gangrOoe  itcbe  4m  wtrtail6«  wimniM  ^  t«  «oile  de  rappUcaliftB  iDOOBtidMi 
dei  Mluttons  gonceoMei  d'aoide  pMniqqe.  M.  PmmM  «MKirto  m mNiveau  foit  de  gu«i«H 
«iiwi  provoqu^  ot  qui  «  lugB^rii  t  M.  Ollier  ndd»  d'on  fiţcMi  d'ampaUlion  des  dolgtt 
^puUlioD  par  iamierBioii)  peut-4tre  appljoible  lortqu'oa  oroirt  ivnir  i'abslenir  d'optraliBa 
UDglante.  M.  Poocet  rapporte  le«  expârienne*  Mie»  rar  let  uirawu  pu  M.  Vnodou  pov 
^elairar  i«  aii«>t>«n,  et  una  tentttiv»  obei  rhomme  fiiu  mds  luecta  par  H.  OlBer;  eafin,  a 
termioe  par  «ne  obMrvatien  de  pngrtoe  de  Hodez  diterminAe  par  un  paMemeal  au  pUnti 
BobcBuf  pur  appliqui^  nat  une  toorchure  iBHignifiantt  ehet  na  adulte  (Voy.  BulbU^  d*  Mnf 
piţttiqw,  30  juUlet  1873).  -^  k  1. 

Dt  l'Mdeetomie  curative  daiu  Ut  opacitis  de  la  cornie,  par  BL  le  docteor  PaogBOR.  — 
AppUcatioo  aouTella  de  cette  opâratlon  cootemporalne  dne  â  M.  le  docteur  Panaş.  ViŢixX 
pratiqute  contre  un  glucAme  au  dâbut  et  compliquâ  de  taie  cornăale,  ii  vit  Ia  corn^  reprendre 
sa  transparence  ea  mftme  temps  que  le  ţlauciftme  guirissait.  Cetle  obserration  qui  avait  dO  M 
prisenter  k  beaneonp  d'aatre»  auparavant  dans  Ies  caa  de  pupllle  artiflcielle,  w  tai  pas  petdM 
dans  celui-ci.  L'iridectomie  fut  tentăe  contre  des  tales  cornâales  ancieanes,  des  albugos,  des 
Uratitea  interstitielfes,  ete. ;  diz  observations  t^moignent  de  son  efflcacitâ  ponr  dlmuiaer  et 
nime  etheer  Ies  opeeitte  de  la  eero^  Quaad  Ies  moyens  ordioaires  ont  tehouâ,  II  est  dooe 
indiquA  de  reeoarir  ă  eehii-ci  ea  dernier  ressort  {Journ.  d'ophthatm.,  maL).  —  P.  G. . 

iifhimiriâtm  MMiealM.  —20  Aodt  13A0. 

Girart  de  Saint-Diziers  est  rp(u  licencii  ă  Ia  Facult^  de  m^decine  de  Paria.  Ce  persootiagţ 
devait  jouir  d'une  graade  coDsid^ratiou  aupria  du  roi  Jeao,  qui  le  compta  parmi  ses  mMeciiu, 
et  le  fit  jouir  d'importants  Mntflces.  —  A.  Ch. 


ealletia  heMonadalre  *••  IM«^  di*«pi4«  Im  d^l«rm(l«ii«  *  P^taU  «ivU 

du  10  au  16  aoât  1873. 
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de  O  mois,  4  da  O  moit  k  i  an,  6  de  l  an  i  3  aBS< 
132  ont  6ti  caoste  par  Ia  phtbisle  polmonaire. 
le  Midtcin  d$  la  Prifecture  de  la  Seine,  D'  Jules  WOBMfc 
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BVLLETIN 

sire  LA  SiANCE  DE  h'kCkDtim  DE  M^DBGIRE 

C'Mt  floiu  llmpresaion  doidomenBS  de  U  mort  de  l'm  dec  meabrcs  Iw  ş las 
um^  de  rAcademie,  de  M.  Vigla,  Bnqael  let  dvniert  ănatn  vraaisnt  d'^tre 
Kodus,  que  Ia  «eancd  e'e»t  ouverte.  11.  Bartb,  presideot  de  l'Acadwiiie,  avait  voulu 
donner  sur  Ia  tombe  de  cet  honoral)Ie  collegue  Ie  temoignage  des  regrete  de  la  com- 
pagnie.  II  a  iq>pris  alors  que  M.  Vigla  avalt  exprima  Ie  d6sir  qu'aucun  discours  ne 
^BNDOoeâ^  wr  w  ImpIm.  Maia  par  uq  pieux  detour,  i'Aoademie,  aur  laproposition 
diM.  Htagi  Itoger,  a  voulu  eoUndre  le  discours  que  son  President  se  pn^sait  de 
prwooecr,  el  elle  a  vivemeot  applaudi  cea  sjmp^quea  parolea  qoe  noa  leeleurs 
tnenroat  dana  ee  num^. 

Une  demike  eaoarmouehe  k  propoa  de  la  diseuaaîon  anr  la  tboracent^  s'est 
wyigm  aotro  WM.  Julea  Guerin  et  CbauSiurd,  La  «anule  de  Reybard,  muni  da  sa 
hio^UQbe,  ampâclii^'Mle  l'air  de  p6n6trer  dans  la  poitiiae?  M.  Cinuffard  dit  oui, 
K.  Guwin  dit  non.  lla  en  appell«nt  l'un  et  l'autre  â  l'eţpirience  et  &  Ia  pnUque. 

M.  CknmUn  a  lait  un  Ikmi  rapport,  uoe  exeellente  peUte  dissertatioQ  elioique  sur 
lememoire  presante  par  M.  Tillaux,  et  relatif  au  mâcaoUme  dea  flracturea  mallâo- 
bin«.  Ia  travail  de  M.  Tillaux  est  principalemant  baa6  aur  des  experiencea  prati- 
quMi  sur  da  cadavres,  et  la  aeule  critique  que  le  savant  rapporteur  alt  cru  devoir 
Aire  â  ce  trarsul,  c'eat  que  Ies  experiences  eadav^ques,  si  ingenieusement  combi- 
nees  soient-elles,  ne  sont  pas  toujours  la  representaticm  des  &ite  que  Ia  pratique 
nut  aou8  Ies  jreux  du  chirurgien. 

En  consultant  la  liete  nouvellement  imprima  des  membres  de  l'Acadtoie,  H.  le 
President  a  fait  remarquer  que  des  vides  nombreux  axistaient  dana  son  sein;  ii  ;  a 
Qiuf  vacances  panni  Ies  membres  titulaires,  deux  panni  las  asaodea  libres,  un 
Bonbre  conaid^tibla  dana  las  aasociâa  et  «orreapondanta  nationam  at  Mcaogers.  11 
jadosc  Uau  pour  laa  «acţiona  at  commlsvons  da  aereuQir  at  da  biter  leurs  nf- 
porta.  Ib4a  U  wooMat  aat  pau  ftivorable;  ii  y  «vait  h  paina,  bier,  Tingt-cina 
«•mhraa  pr^aanta;  cinq  ou  six  «(mfrirea  insărita  poiw  da»  lacturas  n'imt  pas 
i«pond«  ii  Viwal  4a  )«DT  non. 


FEUILUTON 

tliOIII  ■iDIlALt   IT    PNILIMMIMt 

DIMHI  Pt  l*BIITOIU  (1); 

(ar  le  doeteur  P,-T.  RaaovAaD. 


§  Xn.  —  IIITKOOVGTIOir. 

eww4tot«m9aeaB4N4aaBtreGali«BellaitaovaUoB4«aei«iMas«B  Boropa,  e*«ab4-din 
BffiWkmiMinaal  «alia  )a  n*  sitele  de  l'^  «bfiUeane  et  le  xvx*»  teotea  ha  eonlHai  omo- 
MÎl  CakoHi  pu  lea  Qiacs,  easidte  p»  Im  RMMiaa,  deviarant  la  ibMtN  d'iMonloiis  de  bar> 
kmaal da  boulevwieaiMto  iaUrimin;  d'ob  aurgirăit  des  mtm»^  d«e  kugnea,  d«  Betioaa> 
HlBMiBvellM,  «fee  una  religion  et  uae  civiiisatiim  &  peo  pHN  aaifaimes»  maiB  profu^teent 
ttyînlm  des  reUgieaa  et  des  cMHsatioiis  aneicmufl.  An  taiOm  im  a^laUoH  ineesnntM 
qoi  inteMent  et  amfenent  cette  telosion.  Ies  intelligences  obeeaieiii  om  tffiimim  ae  Jataimt 
<P  da  Mă  an  kAi  eertaiaee  fcWM»  paHUlwei.  Ospeadant,  w»  h  fia  de  eiMe  p6iM«,  4anx 
IMadaiiits  loekn  se  traimieDt  Bceaaqpiia»  «ms  ţie  tea  notiaaa  fot  j  mtuA  eeatrUm*  ea 
«■Ml  aa  OMsdaaea :  L^eaclwage  du  eorpe  avitt  k  pea  prte  di^an  de  te  (nrfaee  de  rcu- 
M|af  la  ijnmt»  de  te  fana  bratate  amt  tteai;  mate  une  aotrt  eadavage,  «ae  antre 
tPMlB  amteat  aargi :  fesoterage  de  te  paoite,  te  trnMale  das  ialettigeBees,  U  aseeode 
«MU  i>  X^  aihete  «1  te  pnmteM  da  xn*  arat  rcmarqwbtea  par  l'iaaarreetteD  BaeeeesiTe 

IQMIai» Teir  Ies  nmniros  dea  3, 10, 17  octabre  1871,  M  mart,  20  anii  4  et  9  juiUet  tS73. 
Ian»  JXf,  —  Troitiimt  Unt,  35    , 
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THfRAPEUTiaUE 


HilIOIItE  SUR  UN  NODVEAU  MODE  D'APPLIQUER  L'£LECTRICIT16  k  L'APPARBO.  M 
L'OUTe  ET  sur  QUELQUES  PH^NOKiMES  MOUVEAUX  QUI  SE  PRODUISENT  PEKDART 
L'iUSCTRISATION  DE  LA  HEMBRAME  DU  TTMPAN. 

Ln  k  TAcadimie  de  mMecIne ,  dans  la  s^anee  da  16  jaillet  ISTS, 
Par  U.  BOHNAFOiiT,  membre  correspondant,  etc. 

L'electricitâ  occupe  depuis  quelque  temps  une  si  grande  place  dans  Ia  tb^npeo- 
tique,  quMl  n'est  pas  de  maladies  contre  lesquelles  certains  praticiens  ne  trourent 
â  l'employer.  Mais  Ies  r^sultats  ontrils  repondu  et  repondent-ils  encore  â  un  pareil 
engouement?  II  est  permis  d'en  douter  si  on  considere  surtout  ce  qu'on  en  a  obteno 
et  ce  qu'on  en  obtient  en  I'appliquant  aux  organes  de  l'ouîe  et  de  Ia  Tue. 

Depuis,  grâce  aux  efTorts  perseverants  de  quelques  medecins  qui  ont  deja  acquis 
une  haute  position  scientiflque,  la  medication  61ectrique  est  devenue  une  des  belles 
conquStes  de  notre  ipoque;  ses  proprietes  sont  mieux  etudiees,  mieux  appropriees, 
et  I'usage  en  sera  peu  ă  peu  răservâ  aux  maladies  contre  lesquelles  l'experieDce  en 
aura  sanctionne  l'efflcacite. 

On  a  pourtant  abuse,  et  je  crois  qu'on  abuse  encore  un  peu  de  cette  medication 
contre  Ies  surditesen  general,  alors  que  Ies  afTections  de  l'oreille,  qui  en  jusUBent 
Temploi,  sont  si  bornees,  et  Ies  resultats  qu'on  en  obtient  si  rarement  satisfaisants. 

Je  suiş  loin,  cependant,  de  repousser  une  pareille  ressource  therapeutique; 
mais  ii  me  parailrait  rationnel  qu'on  la  reservât  aux  cas  speciaux,  afln  d'eviter 
pour  le  m^decin  de  trop  nombreuses  deceptions  et  pour  le  patient  des  douleurs 
inutiles.  Car  enfln,  ii  n'en  est  pas  des  nerfs  acoustiques  comme  de  la  plupart  des 
autres  nerfs  qui  6tendent  leurs  ramiflcations  jusqu'ă  la  superficie  du  corps  et,  qu'en 
raison  du  peu  d'âpaisseur  des  couches  qui  Ies  separent  de  Ia  peau,  peuvent  recevoir 
presque  immddiatement  l'impression  des  excitateurs.  Le  nerf  acouslique,  au  oon- 
trăire,  situa  profondement  et  ne  s'approchant  de  la  peau  paraucun  rameau,  se  derobe 
ă  toute  excitation  par  Ies  proc6d6s  generalement  usit^.  II  faut  ndcessairement, 
pour  l'atteindre,  employer  des  appareils  qui  permettent  de  bire  pănătrer,  aussi  pro- 
fondement que  possible,  Telectricită.  Si  on  se  contente  d'appliquer,  comme  on  le 
fait  generalement,  Ies  rhtophores  sur  la  surface  de  la  peau,  n'importe  dans  quelle 

des  iolelligenees  contre  cette  demiăre  tyrannie.  Cette  iDSnrrection  n'attaqua  d'abord  que  cer- 
taioes  brancbes  de  rencyclopMie  humaioe;  mais,  petit  ă  petit,  elle  Ies  envahit  toutes. 

Deux  bommes  ont  snrtoot  contribui  k  gân^liser  cette  revolte,  Tuo  nommâ  Frao^ois  Bacon, 
Tautre  Reoi  Descartes.  Călibres  tous  deux  ă  divers  titres,  douis  de  g6aies  fort  diffiirents,  Qi 
ont  proclamd  unanimement,  non-seulement  le  droit,  mais  encore  le  devoir,  pour  tout  individa 
arrivâ  ă  un  cerlaio  âge,  de  faire  une  răvision  complete  des  notions  et  des  iiies  qu'on  Iul  avait 
ineolqu^  depuis  son  enfance  et  de  n'admeltre  ddflnilivement  que  celles  qui,  ptssiet  aa 
ereuset  de  la  raison  et  de  rexp^rienee,  auraient  satisfait  k  cette  double  ^prenve.  Une  telle 
doctrine  mettait  en  doute  toutes  Ies  traditions.  Ies  soumettait  chacune  k  une  r^vision  iodivi- 
duelle.  Quelle  râvolution  k  ane  ipoque  od  presque  toutes  Ies  connaissances,  toutes  Ies  c^- 
nioDS  ttaient  traditionnellest  une  pareille  doctrine  n'âtait  pas  entiirement  nonvelie ;  elle  aviit 
«ti  ămise  bien  des  siteles  avânt  m6me  l'^re  chr^tienne;  mais  elle  n'avalt  pu  p«n<trerdans 
Ies  masses,  se  propager  et  se  maintenir.  Si  elle  a  eu  une  meilleure  fortune  dans  Ies  temps 
mordernes,  11  faut  le  reconnaltre,  elle  Ie  doit  principalement  ii  rimprimerie,  qui,  en  mulU- 
pliant  Ies  oeuvres  de  Tesprit,  Ies  rupând  dans  toutes  Ies  classes,  en  assure  Ia  conservatiOD,  «i 
agrandit  et  en  perpetue  Tinfluence. 

Quelqoes  dteonvertes  utiles,  qnelqnes  riformes  henrenses  dans  Ies  sciences,  Ies  arts,  nv 
dnstrie,  oonfirmant  cette  doctrine  d'examen,  ii  en  râsulta  un  esprit  gin6al  de  râforme  d'oA 
cette  eourte  pâriode  d'environ  un  sitele  a  tirâ  son  nom.  Nous  allons  suivre  cette  tendance 
r^formatrice  dans  la  mMecioe,  durant  Irois  siteles.  Nous  la  verrons  se  substituer  cbes  qn!- 
qnes  esprits  k  tonte  la  seience  traditionnelle;  mais  sans  jamais  obtenir  la  g^nâralili  des  CM> 
victions ;  et  contrainte  enfln  d'admettre  de  not  Jours  la  tradition,  sioon  comme  force  domi» 
natrioe,  an  moios  mod^ratrice  et  contervatrice. 
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rjgion,  on  ne  peut  agir  que  sur  Ies  rameaux  superflciels  d'autres  nerfs  sans  bănă- 
fieeaucun  pour  Ies  nerfs  fonctionnels;  et  pourtant,  c'est  en  dirigeant  simplement 
l'electricite  sur  Ies  environs  de  Toreille,  Ia  nuque,  etc.,  qu'on  prâtend  obtenir  des 
guerisons  merveilleuses.  Sans  nier  de  pareils  resultats,  je  ne  puis  cependant  m'em- 
p^er  de  fkire  Ies  reilezions  suivantes : 

Ou  Ia  surdită  est  produite  par  Ia  paralysie  complete  ou  incomplete  des  nerfs,  ou 
bien  eeux-ci  auront  conservă  tout  ou  pârtie  de  leur  sensibilitâ.  Dans  Ie  premier  cas, 
ponr  que  l'elâment  electrique  puisse  agir  avec  quelque  eDîcacitâ,  ii  faut  rappro- 
eher  I'acUon,  aussi  preş  que  possible,  des  nerfs  sp^iaux.  Dans  Ie  second,  ce  mode 
de  traitement  devient  inutile,  toute  autre  medication  pouvant  et  devant  obtenir  plu3 
âeilement  et  plus  promptement  un  meilleur  răsultat.  Car,  hors  le  cas  de  paracousie 
par  paralysie  des  nerfs,  ii  ne  viendra  ă  l'idee  d'aucun  pfaticien  experimente  d'em- 
plojer  l'electricite ;  je  suiş  convaincu  cependant  que  la  plupart  des  succes  obtenus 
e^roclam^  Tont  ke  lă  oii  Ia  sensibilite  speciale  n'ătant  pas  atteinte,  toute  autre 
medication  aurait  mieux  reussi.  Cette  opinion  me  paratt  d'autant  plus  probable 
qa'aueun  des  praticiens  qui  ont  acclame  leurs  succes  n'ont  6tabli  le  diagnostic  de 
hcopbose  â  laquelle  ils  avaient  aSaire. 

Genune  je  l'ai  deja  dit,  peu  satisfait  du  mode  d'appiication  g6n4ralement  adopte 
par  la  plupart  des  praticiens  et  du  peu  d'influence  que  pouvait  avoir,  sur  le  nerf 
aeoustique,  l'electricite  appliquee  ă  la  surface  de  la  peau,  je  crus  devoir  modiHer 
cette  application  de  la  maniere  suivante  : 
A  l'exemple  de  Magendie,  je  traverse  le  tympan  â  l'aide  d'une  aiguille  ăacupunc- 
ture  longue  d'environ  8  centimetres,  ayant  une  pointe  tris-ac^răe  et  terminăe  ă 
wa  autre  extremite  par  un  anneau.  Le  tympan  etant  bien  ăclairă,  j'enfonce  I'ai- 
guille  ă  Ia  pârtie  antârieure  de  cette  membrane  jusqu'â  ce  qu'elle  rencontre  un 
obstacle,  c'est-â-dire  jusqu'â  ce  que  sa  pointe  toudie  Ie  promontoire  oi  peuvent  se 
rencontrer  Ies  filets  qui  partent  du  ganglion  otique  d'Amold.  Ce  premier  temps 
de  l'operation  se  fait  tres-&cilement,  et  Ia  douleur  que  l'aiguille  provoque  en  tra- 
versant  Ie  tympan  est  presque  nuUo.  Je  la  maintiens  dans  cette  position  en  enfon- 
ţant  dans  Ie  conduit  un  petit  tampon  de  coton ;  je  procede  ensuite  au  second  temps, 
qui  consiste  h  pratiquer  le  catbeterisme  de  la  trompe  avec  une  sonde  en  argent  et 
aiaflxer  dans  cette  position  ă  Taide  du  pince-nez;  puis  j'introduis  dans  Ia  sonde 
DD  petit  mandrin  en  argent,  isole  partout  au  moyen  d'un  fll  de  soie,  excepta  pour- 
tant â  ses  deux  bouts  qui  restent  libres  :  Tun  pour  recevoir  Texcitation,  l'autre  pour 

$  Xin.  —  BIOLOGIE. 

Tont  6lre  actif,  et  sp^ialement  tont  âtre  vivant,  peut  6tre  studia  dans  tous  ses  phânom&nei 
nas  deux  rapports  fondamentaux,  savoir  :  bous  Ie  rapport  statique  ou  organique,  c'est-ă-dire 
oanme  apte  â  vivre,  ă  fonctionner,  et  sous  le  rapport  dynmnipie,  c'est-ă-dire  comme  vivant 
ellactionnant. 

L'aoatomie,  la  premiere  de  ces  branches  et  la  plas  accessible  ă  Tobservatfon,  flit  anssi  celle 
dans  laquelle  la  reforme  commenţa  k  s*introduire.  Sur  la  fin  du  xv*  sitele,  B^renger  de  Carpi 
init  d^jk  gignalâ  qnelques  erreurs  de  Galien,  et  ăka  lapremiăre  moitiâ  du  zti*,  Andrâ  Vasale 
pobliait  son  grand  ouvrage  od  la  structnre  du  corps  hamain  est  prăsentee  dans  un  ordre  et 
ane  on  ensemble  jusqu'alors  inconnu.  Les  papes  eux-in£mes  avaient  H6  des  premiere  k  lever 
la  prohibition  d'ouvrir  des  cadavres  humains ;  ils  marchaient  alors  k  la  tâte  de  la  science. 

Eo  mtaie  temps,  la  chimie  commenţait  k  trouver  sa  v6ritable  voie  dans  rexp^rimentatfon. 
Elle  n'avait  dâconvert  encore  qa'un  petit  nombre  d'eiăments  des  corps  bruts ;  elle  etait  loih 
de  ponvoir  s'eiever  ă  l'analyse  des  liquides,  des  gaz  et  des  matieres  organis6es ;  mais  elle  ren- 
dait  d<Jft  des  services  k  la  thârapeutique  par  l'introduction  de  certaines  substances  mineralei, 
totn  aotres  par  Tusage  des  prdparations  mercurielles  dani  le  traitement  de  la  syphilis. 

TdaltB  ces  nouveant^,  jointes  aux  dtelamations  fougueuses  de  Paracelse  et  aux  railleries 
de  Tn  Helinont,  avaient  bien  ebranlâ  quelque  peu  Tautoritâ  du  mâdecin  de  Pergame ;  mais  elle 
<*  atinteDail  encore  dans  l'enseignement  officiel  de  la  plupart  des  universites.  Jean  Fer- 
<>4^  «a  ăes  midecins  les  plus  recommandables  de  cette  epoque,  vers  le  milieu  du  xvi* 
^tth,'  cemacrait  sa  haute  intelligence,  son  exp^rience  consommie  et  son  âtonoante  activilă 
*  eondoimer,  rectifler  la  doctrine  gaWnique,  alin  de  l'approprier  aux  faits  nouveaux  conslaWs 
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lă  tfansmettre.  Le  {tetit  ttafidrifl,  atnii  isoU,  a  l'ăiTantagA  de  portfî  le  fldde  d^ftt- 
tement  dans  roreille  lâoyenne  salis  qa'il  puisse  int^ressfr  Ies  divers  filtts  ni^r- 
tretix  en  travertent  I6s  fossei  nasâles.  On  compi^nd  mt ,  ti  le  mâfidrin  ti'itait 
pâs  isol6,  râleetrlcitâ  passeralt  de  suite  du  soandiin  k  fa  sonde  et  d«  eelle-^i  am 
nerfs  Ies  pios  voisins.  Dans  ce  cas,  c'est  Ie  neif  denbure  snp6rieur  ^!  absOfbe  tont 
le  fluide,  et  left  dents  fiicisiTes  ett  sont  trts-agacees.  Le  petit  electrode  peat  iLinsi 
pkaiitnt  dans  la  trompe  et  arriver  meme  aussi  preş  que  possible  de  l'aigulile  qttl  t 
firaversi  ie  tympan.  Aiors  je  porte  Ies  denx  iteophores  de  I'apparell  de  M.  firetoUi 
ţtue  i'ai  retbplacâ  par  eelui  lieaucoup  plus  simple  et  plus  portatif  de  M.  CaiffS,  ruo 
«uri'aigulUe,  I'autfeâurr6ttr6mit61ibre  du  mandrin  en  argent.  Lesefl^deit! 
âiod«  d^admliiistrer  TâlectUcitâ  âe  Ibtit  sentir  ă  l'int^rieur  de  Toreilli 


lille  ii  iot  \t& 


hgi.  tif.i. 


par  l'obgervation  medicale.  Mais  le  ttidâiâtat  ăppnichalt  oA  cette  longue  domination  aiUt 
s'âcrooler  complâtement. 

DieouvtrU  d*  U  eirculatim  du  iang.  —  JusquMei  Galien  n'avait  i\A  oonTainea  Svitm 
qua  soiu  le  rapport  tlatigm;  U  lallait«  peur  renveraer  son  autoriM  en  phyiiologiei  dinwntrv 
qu*il  s'âtait  trompa  sous  le  rapport  dynomiqw  ou  fonctionnel;  et  ce  n'âait  pai  oboM  liM* 
comme  on  va  voir. 

flourena,  apria  avoir  dterit  avee  beaucoup  de  luciditi  et  d'exactitnde  l'<tat  dea  eeimiif- 
sanoes  antirieures  â  la  dteoaverte  de  la  eiroulation  du  sang,  tenuine  ainsi  sa  revue  Idile- 
rique  :  «  Lorsque  Barvej  părut,  tout,  relatirement  i  Ia  eiroulation,  avait  6U  iadiqu^i  wop- 
(onne;  rien  n'ătait  âtabli.  II  semble  qu;il  n'y  eftt  qu'un  pas  k  foire  pour  atteindre  Uvirfii 
entiire ;  mais  ce  pas  offrait  eneore  des  obstacles  qui  samblaient  iosurmontables.  ■ 

Personne  n'a  mieux  dâpeint  ces  obstacles  que  Harvey  lui-m£me;  volei  en  qaela  tenaes  H  le 
a^rit :  «  U'âtant  appliquâ  k  discerner  l'usage  et  l'utilitâ  des  mouvements  du  ooeur  dans  1« 
animauz,  par  un  grand  nombre  de  vivisections,  j'ai  trouvă  d'abord  la  cliose  si  pleine  de  diffi- 
eull^s  que  j'ai  pensă  îongtemps  avec  Fraoastor,  que  ce  secret  n'itait  connu  que  de  Weu  seaL 
le  Ue  pouvais  distinguer  ni  de  quelle  maniere  s*opâre  lâ  systole  ei  la  diastole,  ni  ea  quel  liw 
et  k  qUet  instanl  s'efTecluent  la  dilatation  et  la  conslriction,  ă  cause  de  la  tAMtiii  des  mouve- 
menta  du  coeur,  qui,  dans  la  ptupart  des  animaax,  s'exâcutent  en  un  clin  d'oeil,  comine  le 
passage  d'Utt  «clair.  Je  flotlais  Indecis,  sans  satoir  A  quelle  opinion  m'arriler.  finfln,  en  redou- 
blant  de  aoins  et  d'attenllod,  en  mullipliant  et  variant  mes  exp^riences,  en  comparaBt  to 
r&ultats  diveM,  je  cras  avoir  mis  le  doigt  sur  Ia  v^rild  et  m'4tre  d6brouilld  de  ce  iabyrfatliei 
je  crua  avoir  saisi  le  virilable  toouvement  du  coeur  et  des  artftres,  ainsi  que  son  usagb  6k« 
lor^  Je  fi'al  pas  htoitâ  ă  Communiquer  mon  sentiment  sur  cette  matifere,  soit  k  mes  ami», 
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or|iBes  do&t  Ie»  n^^rts  bveo  Ie  nerf  audiUf  eont  trMutimes.  le  deute  qu'aucun 
anire  dee  proeedes  emplojres  puisse  reuair  d'auasi  bonnes  coodttions  pour  rendre 
eette  medicatien  eCQoace. 

Afin  i'&rlUir  la  dâfierdltion  du  fluide  que  raiguille  peut  laisser  eu  traTsrsaat  Ia 
metabrand  du  timpan,  J'ai  fait  &ire  une  aiguille  speoide,  isolee  dans  toute  ioA 
ettndue  par  une  eaVeloppe  de  gomnle  tiaătique  qui  foroe  le  fluide  â'atteindre  la 
lot  suu  aucund  d^rdition  du  point  de  d6part  au  poiat  d'altlvto. 

(He  âlguille,  qui  a  ă  peine  uh  demi-ibillimdtfe  d'^paisâeur,  fiil)f1quM  ftur  laes 
itdicatiotis  par  M.  Gaiffe,  pourra  aussî  âtre  efTioacement  ei»pIoj6e  |>oui-  porter  Ito 
fluide  sur  des  organes  profond^ment  situes  en  exo)i6rant  de  raetion  âleotrlque  toud' 
Ies  tis3U3  traversfis  et  intermSdiaires.  Je  sais  blen  que  quelquea  pratioietis,  entrt 
autresle  docteur  E.  de  Rossi,  de  Genes  (l),  prâteilaeilt  que  diis  qu'un  desrhto- 
phoresest  appilque  dans  le  conduit  auditif,  11  est  indifiiBreiit  de  âotunettre  au  contact 
del'aatre  telle  pârtie  du  corps  qu'on  voudra,  nlStoe  Ies  plus  eloignfes  et  Ies  plus 
opposees  ă  I'organe  qu'oh  veut  ^lectriser.  Je  ferai  ă  ce  sujet  cette  seule  reflexioQ : 
plus  Ies  electrodes  sont  distants  l'un  de  l'autre,  plus  le  circuit  est  long  et  plus 
forte  doit  etre  la  tenslon  dlectrique.  Puls  n'y  a-t-il  pas  quelque  avantage  h  en  con- 
centrer  le  plus  possible  l'action  sur  I'organe  malade,  et  d'en  exonerer  ceux  qui 
doivent  y  rester  ătrangers,  et  dont  Texcitation  ne  peut  6tre  que  nuisible  h  l'etat 


Cest  pour  remplir  cette  double  indicatîon  el  rendre  rilectricitâ  pluâ  active  et  plus 
directe,  avec  une  tension  plus  16gere  du  fluide  sur  Ies  nerfs  acoustlques,  que  j'ai 
substitue  un  uouveau  reopbore  aux  pr^cedents,  lequel  a  Tavautage  de  porter  com- 
pWtement  le  courant  sur  la  membrane  du  tympan,  et  par  consâquenl  d'aroîr  une 
aclion  plus  immâdlate  sur  l'appareil.  U  se  compose  d'un  petit  bouchon  conique  en 
caoutchouc  pouvant  s'introduire  et  se  flxer  dans  le  condiidt  auditif.  îl  est  perc6  de 
deui  petites  ouvertures  qui  lâlssent  passer  cbacune  un  rdopbore,  long  de  8  centi- 
mitres  et  isole  dans  toute  son  etendue,  excepte  aux  deux  extr^mitâs  donf  l'une, 
Tinteme,  est  garnie  d'une  petite  ăponge  (flg.  3).  Pour  s'en  ăervir,  ii  faut  intro- 
duire  et  flxer  le  bouchon  â  l'oreille,  puis  pousser  leutement  Ies  deux  râophores  jus- 
qn'â  ce  qu'ils  rencontrent  la  membrane  du  tympan,  dont  le  contact,  avec  l'âponge 
prâalablement  mouillee,  est  facilement,  supportâ  surtout  pendant  Id  passage  du 

(1)  La  maîattit  tfel  orteehia,  Gdnes,  1871,  p.  588. 

KHtaa  public,  dans  mes  cours  acadâmiqaes.  (GuilUlmi Harvâ exarcitato anatomica  decorai 
ttsanfftttnia  moto,  capk  L)  » 

îut  de  soins  et  de  circonspection  dans  la  reeherehe  de  la  ^bnli,  tant  de  modestie  et  de 
fennetâ  dans  la  dâmonstration,  tant  de  clartâ  et  de  mâlhodd  daas  le  dâveloppcment  des  idâes, 
dnaient  pr^venlr  en  foveur  de  Ia  thdorie  d'Harvey.  Cependant  elk  cansa  nne  BtnpetbcUoa 
g^DJrale  et  sonleva  une  multitude  d'oppositions  panni  la  gânâralite  des  mMedos.  O'est 
qii'uM  pareille  tbtorie,  qui  aujoord'hui  nous  semble  si  natorelle,  n'âtait  rien  moius  h.  eette 
iftffM  qa'une  râvolution  en  physiologie. 

Mne  m'an-eterai  pas  ă  dâcrire  toutes  Ies  phases  de  la  iutte  qu'elle  excita;  ii  me  «ufEt  de 
rappeler  que  cette  Iutte  ne  dura  pas  moins  de  vingt-cinq  ans,  et  que,  parmi  ceux  qui  avaient 
ţnelcibe  prâtentlon  au  savoir  anatomique  et  physiologique,  naturalistes,  pliilosophes,  m^decins, 
ii  0^  eat  presque  pas  tiu  Individa  qui  n'y  prlt  une  part  active,  pour  oU  contre;  Descartes  se 
dtÂM  uti  des  premiârs  en  faveur  de  la  tliâoHe  de  la  Circulatioo,  qu'll  appuya  de  quelques 
■PfflMWes  et  surtout  de  Tautorltâ  de  son  nom.  Hartey  arait  commencd  ft  la  profBssar  dans 
des  teţODs  publiqueş  en  1613,  mais  ii  ne  la  livra  ă  Timpression  qu'en  ieS8,  «prâs  l'avoir 
"  I  pendant  quiue  ana  ft  des  preuves  et  oontre'-dpreuves  de  toute  esptee. 

(£a  luttf  ă  «n  proehain  num4ro.) 


ttSSaâAii.  -b  fkna  annonţons  avec  peine  la  mort  de  M.  le  doeteuf  Euggne^apOlfon 
Tida;  ţirofesseur  agrăgâ  h  la  FacuU6  de  mâdecine  de  Paris,  mâdecin  de  râdtel-Diea,  membre 
wKto^ime  de  m^decine,  chevalier  de  la  L<^on  d'honneur,  etc,  etc,  dâc6dâ  le  18  aoât 
9ffM^8iaftrt  (prM  Paris),  ă  l'ăge  de  69  ans.  Les  funmilles  odt  eu  lieubier  ibardi,  1  Palrfal» 
nanBea  d'uu  grand  coilcours  de  ttiâdecins,  d'amit  et  de  gen8  du  monde. 
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courant.  Les  ouvertures  du  bouchon  pr6sentent  une  courbure  qui  permet  aux  deux 
reophores  de  s'ecarter  en  s'eloignant  et  d'arriver  au  tympaa  avec  an  âcartement 
de  5  millimetres  environ.  Cet  ecartement  est  suflisant  pour  qu'un  des  electrodes 
puisse  etre  applique  sar  Ia  direction  de  la  corde  du  tympan,  et  I'autre  sur  ua  point 
de  Ia  membrane  qui  reţoit  an  fllet  nerveux  du  plexas  tympanique  (ganglion  d'Ar- 
noid);  cir,  comme  ce  plexus  envoie  egalement  des  rameaux  a  Ia  fen6tre  ronde  etâ 
la  fenetre  ovale,  ii  est  facile  de  se  rendre  compte  de  Ia  diiTerence  d'action  qui  doit 
se  produire  sur  le  nerf  principal  entre  Ie  rheopbore  applique  immediatement  sur  Ie 
tympan  et  celui  promene  comme  on  Ie  fait  generalement  sur  une  râgion  quelconque 
des  environs  de  l'oreille  externe ;  avec  Ie  premier,  le  fluide  electrique  reste  con- 
centre  sur  les  organes  qui  ont  le  plus  de  rapports  avec  les  nerfs  principaux,  puis- 
qu'ils  font  eux-mâme  pârtie  de  l'appareil  de  l'audition.  Tandis  que  le  fluide  qui 
s'echappe  du  rheophore  qui  plonge  dans  Ie  conduit  auditif  pendant  que  I'autre  le 
dirige  sur  les  regions  mastoîdiennes  et  parodidiennes,  est  oblige  de  faire  un  plus 
grand  detour.  Ce  qui  est  cerlain,  c'est  que  Ie  meme  degre  de  tension  du  fluide  qui 
produit  une  excitation  tris-vive  par  mon  procede,  est  completement  insensible  par 
tous  Ies  autres,  lesquels  exigent  ane  tension  baucoup  plus  energique. 

J'ai  deja  dit  que  l'electrîcite,  bien  qu'entre  les  mains  d'un  praticien  instruit  et  pru- 
dent ne  puisse  âtre  jamais  nuisible,  elle  doit  pourtant  Mre  reservăe  aux  cas  oit  Ies 
autres  agents  therapeutiques  auront  ecboue.  Pour  ne  parler  que  des  copboses,  on 
devrait  employer  specialement  cet  agent  contre  Ies  paralysies  ou  rafTaiblissement 
de  la  sensibilite  auditive,  parvenue  â  un  degre  qui  ne  permet  pas  de  la  ranimer  par 
les  moyens  plus  simples.  Ceux-ci  n'ayant  d'action  que  sur  Ies  parties  contre  les- 
quelles  on  les  dirige,  s'ils  ne  reussissent  pas,  n'ont  pas  rinconvânient,  comme 
Telectricile,  de  provoquer  un  ebraniement  genâral  du  systeme  nerveux,  toijours 
penible  pour  le  malade,  et  nuisible  quand  ii  n'est  pas  utile. 

Quelques  praticiens  attestent  pourtant  reţirer  de  grands  et  frâquents  avantages  de 
l'âlectricitâ.  En  comparant  de  pareils  succes  avec  Ies  resultats  si  frequemment 
ndgatifs  obtenus  par  ceux  qui  s'occupent  plus  specialement  de  la  therapeuUque  de 
ces  afl'ections,  ii  peut  etre  permis  de  se  demander  si  les  premiers  sont  restes  dans 
les  limites  que  Je  viens  de  tracer  pour  I'employer,  et  s'ils  n'ont  pas  confondu  trop 
souvent  les  surditds  nerveuses  proprement  dites,  caracterisdes  par  I'afiisiiblissement 
ou  la  paralysie  des  nerfs  acoustiques,  avec  celles,  beaucoup  moins  graves,  qui 
cedent  aux  autres  moyens  plus  simples  depuis  longlemps  usites?  II  y  a  lă  bien  cer- 
tainement,  entre  Ies  uns  et  les  autres,  un  desideratum  de  diagnostic  que  le  temps 
devra  eclaircir. 

Je  terminerai  en  m'arrâtant  un  instant  sur  un  phenomene  qui  a  A'appe  M.  Du- 
chenne  et  qui  lui  a  servi  ă  en  tirer  des  consequences  qui  ne  sauraient  avoir  toute 
la  valeur  pratique  qu'il  Iui  attribue. 

'  Lorsque  la  membrane  da  tympaa  est  soumise  â  l'action  electrique,  les  malades 
eprouvent  une  sensation  sur  le  bord  externe  de  la  langue;  et,  si  on  augmente  l'ex- 
citation.  Ia  sensation  se  prolonge  jusqu'au  sommet  de  cet  organe.  M.  Ducbenne,  et 
apr^s  lui  M.  R.  Pbilipeaux  (de  Lyon)  ont  pense  que  c'etait  un  signe  physiolo^qae 
tres-important  pour  etablir  le  diagnostic  de  Ia  sensibilite  des  nerfs  acoustiques  chez 
Ies  personnes  afTectees  de  surdite.  C'est  lâ  une  erreur  que  l'anatomie  de  I'oiigane 
et  des  connaissances  plus  precises  des  cophoses  ne  sauraient  accepter.  II  y  a  bien 
desannees,  ayant  constate  et  communique  ă  I'Acadâmie  de  medecine(1843)ce 
mgme  phânomene  qui  se  produit  sous  I'influence  d'autres  agents  que  relectricitii, 
je  me  bornerai  ă  repetor  ici : 

10  Que  la  sensation  ressentie  â  la  langue  doit  £tre  attribu6e  h  Ia  transmission, 
par  la  corde  du  tympan,  aux  nerfs  grands  hypoglosses  ă  I'aide  de  l'anostomose  qui 
unit  ces  deux  nerfs ; 

20  Qu'il  n'existe  aucune  communication  eonstatie  entre  les  cordes  du  tympan  et 
les  nerfs  auditifs  (1) ; 

(O  11  paratlrait  que,  d'aprte  les  rechercbes  aoatomiqoes  de  Rondanowski  et  celles  plns  rteeaUs  de 
M.  Ducheune,  on  serait  sar  la  voie  de  troaver  des  anostomoses  entre  ces  deux  oerft. 
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3*  Que,  par  consâquent,  l'excitation  de  la  premia  ne  saurait  ayoir  qa'ma  bien 
legere  influence  sur  la  sensibilit6  du  second; 

¥  Que  la  meme  sensation  de  la  langue  se  manifeste  par  toute  autre  excitalioa 
que  celle  du  fluide  electrique,  puisque  la  plus  legare  piqâre  ou  cauterisation  du  tjrm- 
pan,  dans  le  voisinage  de  la  corde,  suEQsent  pour  la  produire;  tandis  qu'une  inci- 
sion  provoque  l'excitation  immâdiate  de  la  glande  lacrymale  du  m6me  c6ti  suivie 
d'une  abondante  s^retion  des  larmes; 

5»  Que  le  ^M  metallique  que  Ies  malades  ressentent  se  produit  plus  sensible- 
meot  k  la  suite  d'une  simple  piq{ire  ou  causerisation  faite^  au  ^mpan  que  par 
l'action  electrique;  donc,  cette  facultâ  gustative  de  la  langue  ne  saurait  6tre  exclu- 
siranent  reservee  â  l'excitation  de  la  corde  du  tympan  par  l'electricitâ; 

6«  Que  la  corde  du  tympan  peut  âtre  complâtement  detruite,  et  la  langue  insen- 
sible  â  toute  excitation  electrique,  sans,  pour  cela,  que  la  sensibilitâ  des  nerfsacous- 
tiques  alt  subi  la  plus  legere  atteinte,  et  vice  verta,  c'est-â-dire  que  la  paralysie  des 
Mrfs  acoustiques,  comme  chez  Ies  sourds-muets,  n'emp^che  pas  la  langue  d'eprou- 
nr  la  mgme  sensation.  Donc,  l'excitation  de  la  corde  du  tympan  seule  n'a  et  ne 
peut  avoir  qu'une  action  tres-faible,  si  elle  en  a,  sur  le  nerf  acoustique; 

7*  En&n,  que  ce  moyen  d'excitation  ne  saurait  donc  6tre  d'aucune  utiliti  pour 
le  diagaostic  de  la  sensibilite  des  nerfs  acoustiques,  et  qu'il  ne  peut  remplacer  le 
lie-tac  d'une  montre  ou  le  son  d'un  diapason  appliqu^  sur  Ies  parois  du  crane. 
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U  linTALniB  kV  MINT  »B  VOB  CHIIIIOVB,  TOXIGOUMIOVB  BT  MfiMOO-tAOAt  (<); 

Par  E.  H0U0LI.E,  d.-u.,  et  6.  Houolle,  interne  des  hdpitaux  de  Paris. 

fiOKLS  SONT  LES  GARACT£RB8  CHIHIQUES  QVl ,  DANS  LES  EXPERTISBS  MEDICO- 
I&ALKS,  PECVENT  8ERVIR  A  DÂHONTRER  L'EXISTEMCE  DE  LA  DIGITALINE  OU  DE 
U  DIGITALE? 

11  n'est  possible  de  caracteriser  chimiquement  la  digitale  que  par  la  digitaline ; 
eeUe<i  est  l'intermediaire  obligee  sur  qui  doivent  porter  Ies  recberches  et  dont  11 
iaut  deceler  la  presence  pour  afQrmer  qu'un  produit  donne  renferme  de  la  digitale. 
Mais  la  digitaline  possfede-t-elle  des  caracteres  reellement  speciilques?  M.  le  profes- 
seurTardieu,  supposant  que  la  justice  alt  remis  entre  lesmains  de  l'expert  O  gram. 
50  cenlig.  de  digitaline  ordinaire  commerciale,  afTirme  que,  dans  ce  cas  fort  im- 
probable,  mais  le  plus  simple  et  le  plus  favorable  qu'on  puisse  imaginer,  Ia  cbimie 
nepourra  d^flnir  la  nature  du  corps  en  question  et  conclut  ă  l'impossibilite  absolue 
pour  l'expert  cbimiste  d'arriver  par  Ies  r^ctifs  seuls  â  conslater  la  presence  de  ce 
produit.  (V.  Rapport  medico-legal.  —  Affaire  Lapommeraye.) 

Nous  ne  pouvons  partager  l'opinion  de  notre  savant  maltre,  et  nous  croyons  qu'on 
pourrait,  dans  ces  circonstances,  et  par  la  cbimie  seule,  determiner  avec  certitude 
la  nature  de  la  substance  soumise  k  l'examen.  La  premiere  cbose,  en  raison  de 
Timpurete  de  la  plupart  des  produits  vendus  sous  le  nom  de  digitaline,  serait  de 
purifler  la  matifere  par  des  dissolutions  dans  Talcool  concentre  (95»  cetitâsim.) 
d'abord,  puis  dans  le  chloroforme,  pour  ne  soumettre  aux  essais  ulterieurs  que  la 
portion  soluble  dans  ces  deux  menstrues. 

L'itude  des  caracteres  exterieurs  ne  fournit  aucune  donnee  vraiment  sp^ciflque, 
mSme  en  Ia  supposant  amen6e  ă  T^tat  cristallin,  ce  qui  entralnerait  des  manipu- 
Utions  r^p^tees  et  une  perte  notable  de  substance. 

l«  sareur  amfere  merite  attention  :  ce  signe ,  qui  n'aurait  pas  de  valeur  pris  isole- 
ment,  en  acquiert  une  teritable  lorsqu'il  se  joint  k  d'autres  caractferes,  et  d'ailleurs 
sa  recherche  n'exige  l'emploi  que  d'une  tres-minime  quantite  de  matiire. 

L't^nce  de  precipită  avec  Ies  cblorures  d'or  et  de  platine  Elimine  d'emblee 
pregque  tous  Ies  alcaloîdes,  et  ce  signe,  bien  que  nâgatif,  nous  paralt  d'une  băute 

(1)  Soite.  —  Voir  Ies  numeros  des  6, 13  et  27  jnillet. 
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itnportues.  Sans  r6^ter  ce  que  nous  avoiis  dit  d«  raotion  des  abtres  rtacUfo,  ngos 
arrivons  de  suite  â  un  caractere  que  noos  considârons  comme  tout  ă  fiiil  apedfique; 
nous  voulons  parler  de  la  coloration  vert  imeraude  qui  se  produit  au  eontact  de 
l'aoide  ohlorbydrique  pur  et  concentre,  et  qui>  d'ăpres  nos  recherches,  ne  pnnd 
naissanee  aveo  aucun  autre  principe  imoiediat. 

Qudques  objections  ont  ete  faites  a  cette  reaction;  oa  a  dit  que  Ie  ohlorgphjllt 
et  la  maliere  colorante  de  la  bile  lui  pouvaient  donder  lleU.  Noua  aVontf  treitj, 
d'apr^  le  prdcăde  Indique  dans  Ia  premietv  pârtie  de  ce  lâimoire,  lin  lAelaoge  de 
mati^refl  v^tales  ricbes  en  chlorophylle,  additionnâ  ou  non  de  digitaliae.  U 
reaction  tr^s-fhtnche  dans  le  cas  od  la  digitaline  aVait  ete  ajoutee,  fit  debut  tiYec 
l'extrait  depourvu  de  ce  principe.  Quant  ă  la  bile,  I'experience  suivante  ne  lai«se 
aucun  doute  sur  ce  point : 

De  la  bile  de  bcsuf  pure  est  traitee  par  l'aloool  â  93°  eentisim..  Ia  liqueuf  agitee 
arec  l'hydrate  de  plomb  et  flltr^e  est  evaporee  ă  consistance  d'extrait,  puis  reprise 
par  Ie  cblorofbrme,  et  la  solution  laisse  par  ^vaporation  un  rdsidu  qul  ne  se  colore 
nullement  en  vert  par  l'acide  chlorhydrique. 

Pour  constater  la  râaotion  cblorhydrique  sur  la  digitaline  pr6sum6e,  nous  donnont 
lă  prăfiârence  au  mode  d'operer  suivant : 

IJne  parcelle  du  produit  â  essayer  est  deposâe  au  fond  d'une  petite  capsule  de 
porcelaine ;  on  y  laisse  toiUber  avec  un  agitateur  en  verre  deux  ou  trols  gouttes  d'aoide 
chlorhydrique  pur  et  concentre,  et  l'on  cbauiTe  legerement  Ie  melange.  Lateinta 
verte  ne  tarde  pas  â  se  manifester;  mais  lorsque  Ia  quantite  de  matiere  est  si  peu 
consid6rable,  Ia  coloration  ne  persiste  pas  plus  de  vingt-quatre  heures.  Cette  cir- 
constance  serait  iScheuse  dans  Ie  eas  oîi  l'expert-cliimiste  voudrait  presenter  ia 
tache  verte  comme  piece  â  conviction ;  ua  moyen  de  conservation  consiste  â  dis- 
soudre  la  maliere  verte  dans  une  goutte  de  cbloroforme ;  elle  se  desseche  alors  sous 
forme  de  vemis  qui  ne  ohange  plus  d'a4)ect. 

Les  reacţiona  produites  avec  Ie  eblore,  Ie  brome,  l'iode  sont  Uia-oaracteristiqaes. 
Aucune  autre  substance  toxique  d'origine  vegetale,  â  notre  connaissanoe,  ne  leur 
donne  lieu;  mais  ia  quantite  de  digitaline  qu'elles  exigent  pour  se  produire  nette- 
ment  est  un  peu  plus  considcrable. 

On  peut  objecter  qu'â  tant  de  reactions  successiveS  on  perdrait  toute  la  niati^ 
dont  on  dispose;  aussi  conseillons-nous  de  se  borner  aux  essais  suivants : 

1«  Constater  I'amertume  intense  du  produit; 

2»  Essayer  par  l'acide  chlorhydrique ; 

3»  Dans  Ie  ca^  oii  l'on  disposerait  d'une  quantite  sufHsante  du  produit  â  recon- 
naltre,  essayer  l'acide  sulfurique,  le  tannin,  Ie  chlore,  le  brome. 

En  resume,  nous  croyons  que  la  digitaline  a  dans  l'acide  chlorhydrique  un  reaclif 
infaillible  et  qu'elle  possede  en  oulre  un  certain  nombre  de  caraci^reă  chiiiilqiies 
qui  peuvent  permettre  de  la  reconnaitre  avec  certitude. 

Ce  que  nous  venons  de  dire  s'appiique  â  la  digitaline  puriGee  de  corps  etrangers; 
Ia  presence  de  malieres  extractives  aurait  l'inconvenient  de  masquer  ou  de  niodiflef 
Ies  reactions.  II  faut  donc,  de  toute  necessite,  s'appliquer  ă  isoler  le  poison  de  la 
facon  la  plus  complete,  et  deja  nous  avions  en  1854  indique  l'emploi  du  chlorOforme 
pour  separer  la  digitaline  des  granules.  Le  cas  serait  presque  aussi  simple  s'il  s'agis- 
sait  d'examiner  un  sirop,  une  leinture,  un  extrait.  (V.  Union  MfiwCALE,  23  et25 
Juin  1864.) 

Hăis  nous  avons  hâte  d'arriver  aux  cas  plus  difflciles,  oh  Ia  mati^fe  toxiqoe  se 
trouve  perdue  en  quelque  sorte  dans  une  masse  alimentaire,  dans  des  matiires 
vomies,  ou  dans  Ies  visceres  mame  du  sujet  empoisonnă. 

Premitr  cas.  —  Lorsqu'ii  y  a  soup(on  d'empoisonnement,  sans  que  rien  puisse 
faire  admettre  l'emploi  de  Ia  digitaline  plutotque  d'un  autre  agent  toxique  vegetal,  on 
devra  recourir  â  Ia  mâthode  de  Stas  pour  Ia  recherche  des  principes  organiques  tn 
ritervant  a»  TMim  la  tnoiii6  des  matiires  ă  examiner. 

Cest  en  effet  parmi  Ies  aicaloîdes  que  se  trouve  le  plus  grand  nombre  des  poi- 
sons  vegetaux;  et  si  ce  precede  ne  nous  semble  pas  le  plus  parfaitpOur  iselerla 
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AgMiM  vilMe  k  desmatiiits  animalto,  11  a  l'BVtntage  de  s'appliqaer  ă  Ia  gteeraliti 
des  substances  toxiques  vegetales.  La  moili6  reservee  dolt  elre  traitâe  comme  dans 
ledâtucKmeeas. 
DtuuMtnt  eat.  —  Toutw  Ies  fois  que  Ies  symptâmes  observâs  ou  quelqaeb  aa\rt& 
Ifidices  donnerăieui  de  gr&Qdes  probabilitâs  ă  l'hypottatoe  d'un  empoisotmement  par 
Ia  digitaline  oa  la  digitale,  nous  pensollB  qtt'll  serait  prifftrable  d'agir  eommg 

a  suit. 

Les  matl&res  yomles  ou  trour^  dans  Testomac  sont  jetâes  sar  un  filtre.  La  pârtie 
liquide  trituree  aveo  une  certaine  quantitâ  d'hjdrate  de  plomb  (1)  est  additionnee 
de  son  volume  d'alcool  ă  95»  centâiim.,  filtree  et  âvaporee  â  une  basse  temperature 
Lorsqu'il  se  separe,  pendant  rdvaţoraUotl,  des  flooons  de  matiere  grasse  ou  albu- 
minoîde,  on  jette  la  liqbeur  sur  ub  filtre  prâalablement  mooille  d'eau  distillee. 
Pnison  continue  l'evaporation  lente,  et  quand  le  liquide  est  â  consistance  de  sirop 
qais,  6n  la  verse  dans  une  eprouvette;  on  l'agite  aveo  la  moitie  de  son  volume  de 
diloroforme  que  Ton  separe  au  moyen  de  la  pipett«.  Ce  traitement  est  repeta  â  deux 
w  troii  reprises,  et  le  chloroforme  recueilli  est  ârapore  ă  l'air  libre  peu  ă  peu  etpar 
dnes  sueoeseives  dans  une  capsule  de  porcelaine.  On  arrive  ainsi  â  reuoir  sur  una 
nr&ee  tooite  la  risidu  qui,  par  une  âvaporation  en  ma&se,  formerait  une  eouche 
difiuse  et  si  tenue  qu'on  ne  pourrait  la  recueillir  sans  perte. 

Si  l'on  croyait  que  cet  extrait  chioroformique  renfermât  encore  de  la  matiere 
gfuse,  un  lavage  a  la  benzine,  Csdt  avec  precaution,  l'enl^erait  saos  toucber  sensi- 
blement  ă  la  digitaline. 

La  pârtie  solide  des  matiires  vomies  restee  sur  le  filtre,  et  les  visceres  divises  ea 
minces  fragment,  sont  traites  separement  par  le  precede  suirant  : 

Ces  mati^es  sont  additionnees  de  leur  poids  d'alcool  â  95o  eentisim.  et  le  m^- 
iaoge  agite  firequenunent.  Apres  plusieurs  heures  de  contact,  Ie  liquide  est  decante 
et  remplace  par  une  nouvelle  quantite  d'alcool ;  on  doit  meme  repeter  «e  traitemeot 
HOethrisieme  ft)ls.  Les  liqueurs  râunies  et  flltrees  sont  agitees  arec  l'faydrate  de 
pomb,  filtrees  de  nouveau  et  6rapor6es  ă  une  temperature  qui  ne  dolt  jamais  depasser 
«•  tml4iM. 

Le  r£âidu  amâiid  k  consistance  de  miel  est  lave  avec  soin  ă  la  benzine,  puis  reprii 
parl'alcool  ă  95«  cenUtim.  qui  laisse  indissoute  une  assez  forte  proportion  de  ce 
premier  extrait. 

Vne  nouvelle  evsporatlon  faite  dans  les  mfimes  conditions  que  la  precedente, 
amine  le  liquide  alcoollque  â  consistance  sirupeuse.  II  est  alors  agiti  dans  une 
«prouvette  «vec  le  chloroforme  oomme  dans  l'opâration  sur  la  portion  liquide  des 
Blitiires  vomies,  et  le  iSbloroforme,  âvaporee  de  la  meme  faţon,  laissera  un  residu 
que,  pour  plus  de  sârete,  on  pourra  laver  avec  precaution  h  Tât^er  trfes^pur  et  i 
Vm  dlsUUefi.  ^ 

On  doit  mettre  de  c6t6  le  residu  Indlssous  du  second  traitement  par  ralcool  et 
les  matieres  separees  par  la  benzine,  l'^ther  et  l'eau  distill6e,  de  nouvelles  manl- 
paUtions  pouvant  encore  en  retirer  des  traces  de  principe  amer. 

II  ne  fiuit  pas  perdre  de  vue,  en  effet,  que  la  digitaline  peut,  â  la  faveur  de  cer- 
taines  substances  mal  deterrainees,  âtre  dissoute  en  proportion  assez  notable  par 
des  meastraes,  dont  raetion  dlssolvante  est  presque  nuUe  tur  ce  principe  immediat 
â  l'^tat  de  purete. 

Nous  rejetons  le  eharbon  animal  comme  moyen  de  d^coloratlon  dans  t6s  cas  de 
Kcberches  minutieuses  medico-legales,  car  11  retient  une  forte  proportion  de  digi- 
1^6.  Le  meilleur  mode  d'ellmination  des  matieres  coloraates  est  l'bydrate  de 
plomb  eu,  dans  quelques  cas,  l'aoetate  de  plomb,  en  ayant  le  soin  de  precipiter 
l'anis  de  plomb  pw  le  gaz  •uUhrydrique)  et  d'eliminer  l'acide  libre  par  l'oxyde 
deţine. 

Htes  n'employons  pas  le  tannin  pour  predplter  la  digitaline,  parce  qa'une 

.  (1)  Get  bydrate  de  plomb  est  (Atena  en  pr^cipitant  une  solution  d'acâtate  d«  plomb  triba- 
ţfW  per  l'tfluaoniaquet  D  doit  6tre  hfi  &  plusieurs  reprises  ă  l'eau  distitlâe  et  conservi  sous 
rea».  Ia  qaanQti  k  employer  peut  âtre  ^valute  ă  1/20*  du  poids  du  liquide  ă  ezamiDer. 
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notablequantitâ  de  ce  principe  amer  est  constammeat  modiflâe  dans  la  formatint  et 
larâduction  du  tannate. 

II  ne  faut  pas  esperer  doser  exactement  Ia  digitaline  dont  une  cerbdne  quantilt 
restera  toujours  mâiee  aux  matieres  etrangeres.  Ce  n'est  qu'en  reprenant  avee  soin 
Ies  exUaits  non  âpuis^  par  un  premier  traitement,  qu'on  parviendra  ă  rtu^one 
proportion  un  peu  forte  de  la  dose  ingerâe. 

(La  $uUt  i  unprocham  tmmtro.) 

ACADfiMIES  ET  SOCIfiTfiS  SAVANTES 

ACADtlIE  DE  aiDECIIE 
Steoee  do  se  aotu  1873.  —  Prteidenee  de  M.  Ban. 

M.  Ie  ministre  de  l'agricultare  et  dn  commerce  transmet  Ies  comptes  rendus  des  maladia 
ipid^mipes  qui  ont  r^nâ  en  1871  dans  Ie  dâpartement  de  Seine-et-Mame  et  dans  ranoD- 
dissement  de  Vassy  (Hante-Hame).  —  (Com.  des  âpidămies.) 

La  correspondance  non  ofiScielle  comprend  nne  lettre  de  M"*  Cerise,  qni  informe  rAeadânie 
que  rinaaguration  du  monument  ălevă  dans  la  viile  d'Aoste,  ii  la  m^moire  de  son  mari,  doit 
avoir  lieu  tr^procbainement;  elle  exprime  le  dâsir  de  voir  l'Acad^e  repr^sentăe  i  cette 
c^rimonie. 

ÎL  LE  PKisiDiHT  a  le  regret  d'annoncer  ă  TAcadâmie  la  mort  de  H.  Vigla,  Fon  de  w 
niembres  titulaires.  Sur  Ia  proposition  de  H.  Henri  Rocer,  appuyfe  par  plnsieors  membrei, 
H.  Barth  donne  lecture  du  discours  qu'il  se  proposait  de  prononcer  sur  la  tombe  de  son 
regretti  colibe,  si  H.  Vigla  n'eCkt  exprim6  le  dteir  formei  qu'aucune  parole  ne  Iftt  dite  t  m 
funârailles : 

Messieurs, 

Je  remplis  un  pieux  devoir  et  je  efede  ă  un  ihn  du  coeur  en  adressant,  an  nom  de  PAca- 
dâmie,  un  demier  adieu  au  digne  coll6gue  dont  nous  dâplorons  la  perte. 

Vigla  avait  ă  peine  atteint  sa  59*  annăe  quand  la  mort  nous  Ta  ravi.  Cette  vie  si  primato- 
r6ment  tranch^e  n'en  a  pas  moins  âl6  bien  et  dignement  remplie. 

Interne  des  hApitauz,  clief  de  cllnlque  de  Rostan,  membre  et  secrătaire  de  la  Sociiti  ana* 
tomique,  agr6g6  ii  la  Facultă  de  mădecine,  nonunâ  le  premier  de  sa  promotion  en  1847,  ni- 
decin  du  colibe  Louis-le-Grand,  m^decin  de  l'Hdlel-Dieu,  membre  de  T Academie,  Vigla  s'est 
dislingu^  dans  ces  diCKrentes  positions  par  son  zfeie  et  son  exacUtude  k  en  remplir  toas  Ies 
devoirs. 

n  ne  s'est  pas  moins  signal^  par  son  amonr  de  Pitude  et  par  son  infatigable  activiti  dus 
rexercice  de  sa  noble  profession. 

Qnoiqu'il  n'ait  pas  tolt  de  gros  Tolumes,  Vigla  n*en  a  pas  moins  foumi  ft  Ia  sdence  on 
contingent  de  travaux  qni  lui  assurent  une  place  houorable  parmi  Ies  mâdedns  de  cette  Mt 
gtoâration  qni  a  fait  Thonnenr  de  l'âcole  irân^aise. 

n  est,  aprts  Rayer  son  illustre  maRre,  Tun  de  ceux  qui  ont  le  plus  contribui  k  Ia  coanais- 
sance  positive  de  la  morve  aigufi  chez  Thonune ;  et  sa  thfese  de  doctorat  (en  1839)  est  restte 
une  des  monographies  ies  plus  complătes  de  cette  redoutable  maladie. 

Ce  premier  travaU  avait  r6v6te  en  Vigla  la  sagacitâ  de  Tobservateur  et  Ie  talent  d'exposi- 
tion  de  r^crivain. 

D'antres  publications  n^ont  fait  que  justifler  cette  apprteîation  da  mMte  de  notre  tegrtlt^ 
collteue. 

Qiril  me  snflBse  de  dter  ses  âtndes  microscopiques  snr  Tnilne  au  point  de  vue  diniqae; 

Ses  recherches  sur  la  rupture  spontanee  de  la  rate; 

Dn  excellent  mâmoire  sur  Ies  Communications  aoddentelles  de  l'oesophage  arec  le  pooiMa 
et  Ies  bronches. 

Un  travail  plein  d'intărit  sur  Ies  bydatides  de  Ia  cavitâ  thoracique ;  nne  6tude  approfondie 
des  accidents  cârăbraux  qui  compliquent  le  rbumatisme  artlculaire  aign. 

Si  Vigla  n*a  pas  produit  nn  nombre  pios  considdrable  de  travaux,  c'est  que,  de  bon» 
heure,  Ia  clientele  est  venue  absorber  tous  ses  moments.  Ses  succte  dans  la  pratiqoe  de  li 
mMecine  ătaient  le  fruit  d'un  grand  bon  sens,  d'un  jugement  des  plus  solides.  Aux  qnalit^ 
du  coeor  et  de  Tesprit,  qui  constituent  le  praticien  par  excellence,  ii  joignait  Famtoiti  de 
caractere  et  la  bienveillance,  qui  ont  fait  de  lui  un  de  nos  confrires  Ies  plus  aim^s. 

Si  Ton  pouvait  lui  faira  nn  reproche  c'est  qu'il  s'est  trop  prodigul : 

Mvouă,  jusqu'ă  rentier  oubli  de  iui-ni6me,  aux  devoirs  d'une  profession  qa'il  almaitP** 
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doflotoieiit,  ii  n'a  jamafe  ţris  de  repos;  etc'est  soas  Texcis  de  la  fatigue  qas  sa  robuste  sanU, 
qni  semblait  Ini  assurer  ane  longue  existettce,  a  subl  Talteinte  qui  devait  lui  etre  mortelle. 

Ceit  en  jniii  1870  qn'ane  endocardite  aigue,  avec  congestion  palmonaire  double,  eat  venue 
rantter  dam  sa  earriâre.  Parti  de  Paris  au  mois  d'aoAt,  ii  a  Mappi  aux  misferes  matâriellet 
do  g)^;  mais  son  noble  cceur  n'a  pas  moina  souflert  de  nos  douleurs  nationales.  Et  quand  ii 
DODi  est  rerenu  aprto  sept  mois  d'absence,  11  semblait  n'avoir  plus  que  peu  de  lemps  ă  vivre. 

Cq)endaat,  gtim  ainx  soins  dâvoate  et  affectuenx  dont  ii  ătait  entonrâ,  ii  s'est  releva  de  Ia 
totlble  jtreinte  d'an  mal  qnl  ne  pardonne  gu6re.  Mais  ii  n'a  pins  tratnâ  qtt'une  p6nible  exis- 
tence,  dont  Ies  souChwices  physiques  s'aggravaient  par  la  donleur  de  se  Toir  enlevâ  ă  la  vie 
actire  qui  avait  bit  son  bonhenr. 

Duh  oette  trtete  situation,  fl  a  Toaln  encore  occuper  ses  belles  facultis  ea  travalllant  ă 
rioitniction  de  son  fils;  ii  n'a  cessd  de  Tint^resser  ă  la  science  qu'il  ne  ponvait  plus  servir, 
(ti  conserrâ  un  calme,  une  sdrânitâ  qui  ont  fait  l'admiration  de  ses  amis  jusqu'au  jour  fatal 
qd  Ta  bnisqnement  enlevâ  ă  TafTection  bien  mMtde  de  tous  ceux  qui  Tont  connu. 

Ea  Toyant  nos  plus  estima  coll^es  emport^s  ainsi  tonr  ă  tour,  fant-il  penser  qn'ils 
jhmnl  comme  Ies  feuilles  de  Tarbre  qui  tombent  Pune  aprfes  I'autre  et  se  r^duisent 
es  poDs»^  sur  le  sol 7  je  ne  puis  le  croire;  Vigla  ne  le  croyait  pas  :  ii  avait  foi  en  une  plus 
luiite  destioM. 

QDelle  est-elle?  Cest  le  secret  de  Dieu.  Mais  nous  devons  penser  qu*eUe  est  henreuse,  en 
noos  retra^nt  cette  vie  si  honnâte  et  si  dignement  remplie. 

Lalecture  du  discours  de  M.  Barth  est  accaeiilie  par  d'unanimes  appiaudissements. 

M.  LE  PaisiDEHT  dtelare  ensuite  qu'il  existe  un  grand  nombre  de  vacances  de  places  de 
oembres  titolaires,  d'assod^s  ou  de  correspondants  nationaux  et  6trangers ;  ii  invite  Ies  com- 
mitiioiis  et  leurs  rapporteurs  k  hăler  leurs  travaux ,  afin  que  Ies  vides  faits  dans  Ies  rangs  de 
rAcadtoie  puissent  6tre  comblăs  le  plus  tdt  possible ;  l'Acad^ie  a  besoin  de  s'adjoindre  des 
nembres  jeunes  pour  partager  ses  travaux  et  leur  iraprimer  plus  d'activilâ. 

E  Henri  Boulet  saisit  Toccasion  qui  lui  est  offerte  par  Ies  paroles  que  M.  Ie  Pr^ident 
mt  de  pronopcer  pour  imettre  un  voeu.  Ce  vceu,  c'est  que  l'Acadâmie  ait  son  Livre.  tCor, 
cnleoant  Ies  noms  de  tous  ses  membres,  depuis  sa  fondalion,  ainsi  que  la  liste  de  tous  ses 
prMdents,  secrâtaires  perpâtnels  et  secr^talres  annuels. 

A  Ia  demande  de  plusieurs  membres,  le  voeu  âmis  par  Bi.  Bouley  est  renvoyâ  ă  Texamen  da 
CooadL 

H.  J.  GuiMir,  ă  Toccasion  du  procte-verbal,  demande  ă  pr^senter  quelques  observations 
sur  deox  propositlons  imises  dans  la  demifere  s^ance,  ă  propos  de  la  discussion  sur  la  tbo- 
ncocentise. 

MM.  Sădillot  et  ChaufTard  ont  dit  que  la  thoracent^  pratiquto  par  le  proceda  Reybard 
Ml  suivie  des  m6mes  rtoultats  que  la  thoracenttoe  sous-cutan^e.  M.  J.  Guârin  s'^l^ve  contre 
(«Ue  assertion  qu'ir  qnalifle  d'erronâe.  Suivant  lui,  dans  le  proc^â  Reybard,  ă  un  moment 
(loDD^,  la  tension  intra-thoracique  devlent  infârieure  â  la^pression  atmosphârique  et  ne  peut 
plus  empteher  Tair  extârieur  de  p4n^trer  dans  la  poitrine.  Or,  Ia  prâsence  de  l'air  est  Ia  con- 
dilion  de  Taltâration  des  liqiiides  de  Fâpanchement  sâreux  ou  purulenL 

Ed  second  lien,  M.  Chaufrard  a  dit  qu'avec  la  canule  Reybard  on  pouvait  vider  compl6te- 
■Kol  la  poitrine ;  c'est  lă  encore  une  erreur  d'aprfes  M.  J.  Guârin,  ii  a  fait  l'expârience  sui- 
f^te  :  Apris  avoir  6vacn6,  k  l'aide  de  la  canule  Reybard,  une  collection  purulente  jusqu'aa 
moment  oii  r^oulement  du  liquide  s'est  arr£tâ  spontanâment,  M.  J.  Guărin  a  adopta  son 
>ppareil,  et  ii  a  retirâ  de  la  poitrine  une  quantită  consid6rable  de  pus. 

II  eiisle  donc  deux  grandes  difKrences  entre  le  proc6d6  Reybard  et  la  thoracentfese  sou»- 
cpUnie  :  1*  La  canule  Reybard  n'emptehe  pas  l'entr^e  de  Kalr;  2*  elle  ne  permet  pas  de 
vider  comptetement  Ia  cavitâ  pleurale  dans  laquellc  elie  laisse  la  pârtie  Ia  plus  âpaisse  et  la 
piu  ooisible  de  Pâpancbement. 

Velpean,  dans  sa  m^ecine  op^ratoire,  declare  qu'il  a  va  mourir  plus  d'un  malade  opâr6  par 
le  imicid^  Reybard.  Ce  proc^â  peut  6tre  utile  dans  Ies  âpanchements  r^nts;  ii  est  mauvais 
^^  ies  ipancbements  anciens  et  particuli6rement  dans  l'empy^me. 

M.  CaAnrFARO  r6pond  ă  M.  J.  Gu6rin  que,  dans  le  proc6d6  Reybard,  c'est-ă-dire  dans  Ia 
PODcflon  avec  Ie  trocart  muni  de  la  canule  k  laquelle  on  a  adapta  une  peau  de  baudruche 
TŞOoilKe,  rentrte  de  l'air  ne  peut  physiquement  avoir  lieu ;  puisque,  an  moment  od  la  ten- 
sioa  intra-thoracique  devlent  infărieure  ă  la  pression  atmosph^rique,  celle-ci  applique  Ia  bau- 
^nctotor  Tniflce  de  Ia  canule,  qu'elle  obture  bermâtiquement. 
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En  seeond  lies,  H.  duaffarcl  n'a  pas  dit  qoe  Ia  caaule  Re;b«4  penaettDit  i^  ^rite  m 
pUttmmt  la  oavitâ  pteurale ;  ii  a  dit :  4  )mu  iH-i*  eomţMliiaeai. 

BL  QbauSard  maiotient  dono  seţ  ((ew  ]4X)poaUDn«,  nalgr^  las  awei«im8  owtmdiiiMv 
4e  H,  J.  Q\iim.  II  jBMinUent,  en  ontre,  ce  qviMl  a  dit  cUt  Puipwiltiliti  g^'il  y  a  de  f^  d« 
)a  poiUioe  le  vide  absolu,  la  vaporisation  des  liquides,  au  nrameot  oii  w  prodoit  b  Iwdu 
W  vide,  empiciiaQt  eehiird  de  B'effectiier, 

M.  J.  GoEKiN  n*«  pas  dit  qoe  1«  pâq^lraliiw  d«  Fair  dana  la  poUrine,  daqs  k  pnd 
neybard,  se  fit  pţv  reriftae  de  la  oanule ;  elle  a  lieu  entre  ]a  par^  de  la  eawUe  M  le  trm  i 
h  penctiQo,  oekii-ei  oe  pouvant  pas  6tre  henaâtiquement  fennd  aa  xoiomut  et  6mmt 
tension  iatra-thoracique  et  oâ  prâdomine  la  pression  atmosphteiqw. 
.  Au  reite,  U.  Jw  Ouârin  ea  appelteltrHpMeBcadn  possâetiiflalkdel^veBir  «nrlanki 
eomparative  des  deux  mâthodrâ. 

M.  GossKLiH,  an  nora  d'wte  commissioik  dont  ii  (Irit  pârtie  avee  U.  Venmril,  Itt  u  nfH 
yar  un  travail  de  M.  Ie  decteur  P.  Tillaux  relalif  au  mecanisme  suivant  iequet  ai  pnâm 
tea  fraclurea  sus-mall6oIaires  du  tibia  et  du  p^ronâ. 

A  l'occasion  de  ce  rapport,  M.  GiBALnis  but  otmenrer  ţpie  Ies  cooditiMs  dea  txfinm 
faites  sur  le  cadavre  difTârent  essentiellement  de  celles  qui  accompagnent  la  predoetin  i 
iracturea  sur  le  vivant.  Cette  eritique  da  travail  de  M.  TillaBx  a,  du  reale,  tU  puMotej 
mise  en  lumiăre  par  M.  le  rapportenr. 

M.  LE  Pr£sident  met  aux  voix  Ies  conclusions  suivantes  dn  rapport  de  Mf  OnneliS : 

1*  Adresser  k  Tauteur  du  mămoire  une  lettre  de  remerciements ; 

2°  Renvojer  son  travail  au  comite  de  publication.  (Adopta) 

îl  est  ă  peine  quatre  heures  et  demie;  TAcadâmie  n'est  plus  en  nombre.  U.  Ui  Paisnw 
appelle  successivement  Ies  noms  de  plusieurs  personnes  inscrltes  pour  ft^re  des  lectura  i 
des  commnnicatiODs.  Aucune  ne  răpond  ă  l'appel. 

M.  Barlh,  faisant  une  tentative  d^sesp^râe,  demande  si  rAcad6mie  ne  voudralt  pas  cori 
neneer  la  discussion  sor  le  choMra.  Aucun  orateur  n'a  le  coorage  de  so  prAteoter  k  la ' 
tiane.  M.  J.  Gu^rin  ce  borne  h  feire  observer  que  la  disonssion  sur  le  choMra  serait,  et 
OKiment,  fort  c^portune,  car  ii  semMe  que  la  maladie  gagne  aetuelIenMnt  da  temis. 
demier  BuUetin  n^rologique  de  Loadres  signale  un  ehiflire  eonsiddrtMe  de  iM»  fV 
ehoKra  oo  la  diarrhto  chol^riforme  cbez  Ies  enfants  el  Ies  adottes. 

M.  Depadl  :  En  revanche,  le  BuUetin  htbdomadaxre  de  la  viile  de  Paris  y  sigMtol 
diminution  notable  de  la  mortaIit6  par  la  diarrh^e  et  le  cboMra. 

T-  La  E^nce  est  levto  ^  quatre  heures  et  demie. 

FORMUI«AIRB 

PiLULES  ANTIMlIlVKALGIQUES.  —  ToţlRNlt. 

Val^ianale  de  zine. O  gr.  30  eeoticr. 

Extrait  de  Jusquiaiiie. ft  gr.  Iţ  ce^lgr. 

Extrait  d'opium O  (r.  00  ewt%r. 

Conserve  de  roses q.  s.  pour  6  pihil*s> 

En  dMifler  deux  ou  trois,  &  trois  hevveg  d'intervalle  Tune  de  Tautre,  et  reseuMlM  I*"'' 
nâdieation  le  lendemaln,  pour  eombattre  la  nevralgie  Uifatdale.  —  N.  & 

EpMa^rldM  MMImIm.  —  99  Aon  1898. 

Gali  meurt  ă  Paris.  Un  mauvais  livre  du  temps  :  BiograjtMe  dtt  tnideeint  frmfdi 
(1826 ;  in-32),  lui  consacre  ces  quelques  lignes  :  «  GaH,  rue  Saint-PlereatiB,  ■>*  A) '"" 
par  ses  bosses,  et  jouissant  d'une  grande  iniluence  sur  Ies  esprits  falbles,  qui,  certei,  W^^ 
grand  nombre  ă  Paris.  »  L'tiistoire  imparţiale  doit  flitrir  ces  injures.  Gali,  i^^^^'"^''*!^ 
ftit  un  savant  du  premier  ordre ;  ses  travanx  sur  1«  eerveati  lai  font  na  fcoaiMor  iav'*^ 
sable.  —  A.  Ch. 

On  annonee  la  mort  d'un  savant  du  plus  grand  mărite,  un  des  princes  de  la  ^'^^j!''^ 
M.  le  docteur  Le  Prestre.  M.  Le  Prestre  âtait  chirurgien  cn  chef  de  rH6leW)ie«  « *^ 
et  conseiller  gănăral  du  Calvados. _^..- 

U  Girmt,  O.  RlCHMg^,^ 

PA«if .  —  Typograpble  Hux  HkLttsajAJ^,  rue  dc(  D««-Port«»-S«inl-SauTeur,  » 
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Assoclation  Gdnârale 

m  PBiVOTANCB  BT  DE  SEGOCRB  MOTOELS  DBS  M^DECINS  DB  VRAMGB. 


H.  k  Prâsîdent  de  rAssociation  gânerale  des  mădecins  de  France  vient  d'adressei' 
IiefaeaUdre  snivante  ă  MM.  Ies  Pr^identa  des  SoeiMs  locales : 

Puia,  le  92  «ott  M79. 
Monsieur  et  tr^honoră  Prâsident, 

Vous  avez  appris  que  l'Aasemblâe  naţionale  est  saisie  de  prq|ets  de  loi  ti^impor- 
tants  relatifa,  Ies  uns,  ă  Tensemble,  Ies  autres,  ă  quelques  paiiies  seutement  de 
rorganisatîon  medicale. 

Teuillez  me  permettre  de  vous  Ies  rappeler :     . 

Prqjet  de  loi  sar  la  liberte  de  I'enseignement  sup^rieur; 

Sar  Ia  revision  de  la  lâgislation  de  l'an  XI  relative  ă  Tenselgnemeat  et  k  Vextx- 
cke  de  Ia  mâdecine  et  de  la  pbarmacie ; 

Sar  Tassistante  puUique  dans  Ies  eampagnes  et  q[)teialement  sur  Tassistance 
medicale; 

Sar  la  composition  des  Gommissions  administratives  des  hftpitanx  et  hoepiees; 

Sar  rinspectorat  des  eanx  min^rales. 

Avec  le  Conseil  gtoâral  vous  penserez  certatnement,  Monsieur  et  trto-honorA 
PiMdent,  qoe  l'Aseociatlon  g^n^le  ne  peat  se  dMntâresser  de  ees  graves  que»* 
liou,  go'elle  a  mladon  et  par  consâquent  le  droit  d'intervenir  dans  leur  disoussioii 
it  de  ftire  entendre  sa  v<dx. 

MJ&,  spontan^eat,  et  dans  diversa  cireonstances,  l'Assoeiation  gin^nde,  dans 
)n  Soeiâtto  locales  d'abord,  puis  dans  ses  Assembl^  g6n6rales,  s'est  livrfe  ă  l^tode 
iegaek|tteB-unes  des  qaestitms  soumises  aujonrd'hui  ă  FAssembl^e  naţionale,  a 

Idoptă  dM  f^'UMdttliAfia  Ai'    aufnninki  dar*  vfm*.  TbUtS  BUnl  loa  qucstluUS  rvIatlVeS  ft 

l'as^stance  m^cale  dans  Ies  eampagnes  et  ă  l'inspectorat  des  eaux  minărales.  Sur 
M  dna  poiata,  rAasoeiation  n'a  qa'k  transmettre  au  lâgislatenr  Ies  ddlibârations 
qa'elle  a  dejâ  prises  et  l«s  vcbux  qu'elle  a  d^ă  6mis.  Le  (kmseil  gtoâral  ne  man- 
ţm  pas  de  remplir  ce  devoir. 

Qoant  «u  pnjet  de  loî  sur  Toiganisatlon  et  Ia  composition  des  oemmissions 
administratives  des  hdpitaux  et  hospices,  le  (kmseil  g6n6ral,  devangant  et  presseB" 

FCUILLETON 

rarar  eoMBBiitAnui 

U  drcdaire  qw  M.  U  Pr^ddent  de  rAssociation  gtoârale  adrene  k  MM.  Ies  PrMdenti 
da  SecieUs  locales,  et  que  I'od  peut  lire  plus  haut,  n'a  pas  beeoin  de  longs  eoînmeiitab-es* 
Oiimpiolets  de  loi  pi  iHtiressait  &ninemmeot  le  Corpe  nâdical  ont  et6  pr^ntte  ă  Vă»" 
lODbKe  naţionale.  Ces  projets  aboutiront-ils  &  la  diswaaim  et  aeraat^s  ceoTertii  en  loit 
Vetmoae  ne  peut  le  dire;  mais  ii  serait  d'une  suprime  imprudence  de  ne  pas  ae  prăparer, 
tnt^iieal  se  faire  que,  par  quelque  hasard  lăgislatif,  des  projets  de  loi  dout  la  mise  ft  TordrB 
'  fuatt  encore  ^loignde  vienoent  plus  vite  ii  discnssion.  L'Assodation  gdndrale  fait  ea 
leiil  ce  pieile  doit  et  peut  faire;  elle  avertit,  elle  pr^vient,  elle  excite  4  Tdtude  et  ao 
I  afln  que  toute  surprise  regrettable  soit  âvilâe.  U  fout  esp^rer  que  le  Corps  medical 
n  par.une  agitation  g^nârale  et  pacifique  &  Texcitation  que  rAssociation  Iui  adresse. 
1fli  Aâres  temps,  ce  M  le  Corps  m6dical  qul  exdtait  le  lâgislatear,  anjourd'hui  c'est  le 
lyrttftMU'  mi  prend  IMnltiative.  Cest  une  grande  ralson,  ce  semble,  ponr  que  Ie  Corps  mă- 
imtmim  m  indiff«rent,  ni  Inerte.  Cest  principalement  la  rivlsion  de  Ia  lâgisIaHon  de 
Iiţp|ttfd<<Ptt  Ie  prfoccuper,  et  celte  Mgislation,  ne  Fotiblions  pas,  rigit  h  la  fois  renseigne- 
mSmit  fHWeiM  de  Ia  mâdecine  el  de  Ia  pharmacie. 

tmytluUwi  oB  est  peot  etre  trop  porta  &  se  prdoccnper  senlement  des  qnestions 
iurexereice,  «t  cetle  tendance  poorrait  s*accentuer  darantage  encore  dans  Ies  cir' 


SMI  Xir.  -  TroU&m  Hrit.  oigtzed  by  v2«UUgIe 


302  LTJNION  MEDICALE. 


tant  Topinion  de  rAssociation,  a  decide  qu'une  lettre  serait  adresste,  au  moment 
opportun,  ă  tous  Ies  deputes  et  au  nom  de  rAssociatioD ,  pour  leur  demander 
l'adoption  de  l'amendement  tendant  â  introduire  dans  ces  Commissions  adminis- 
tratives  Telement  medical  qut  ea  a  6t6  si  inconsid6r6ment  exclu  par  le  projet 
de  loi. 

A  cette  occasion,  guelques  Societâs  locales  ont  pris  une  iniUative  que  Ie  Coosdl 
general  ne  saurait  trop  encourager,  en  faisant  une  demarcheauprtedeleursdepul^ 
respectifs,  demarcbe  qui,  si  elle  se  generalisait  dans  l'ensemble  de  l'OEuTre,  ne 
pourrait  avoir  que  des  r^sultats  fevorsJiles. 

Restent  donc  Ies  projets  de  loi  relatifs  ă  la  liberte  de  Tenseignement  sup^rienret 
ă  la  revision  des  lois  de  l'an  XI  sur  l'enseignement  et  l'exercice  de  Ia  medecine 
et  de  Ia  pharmacie. 

II  est  vrai  que  ce  sont  Ies  plus  importants  et  ceux  dont  l'Association  n'a  eu  eneora 
â  s'occuper  qu'incidemment  et  sur  quelques  points  seulement,  tel  que  reurcict 
illegal. 

L'occasion  est  venue  d'etudier  dans  leur  ensnnble  rorganisaUon  projet^e  et  I'As- 
sociation,  sans  oublier  un  des  motifs  principaux  de  son  institution,  nepeutpasne 
pas  s'en  prâoccuper  activement. 

Sans  qu'il  soit  besoin  d'insister  sur  ce  point,  vous  avez  deja  compris,  Uoruieur 
et  lrto-honor6  President,  que  Ia  question  de  Ia  libert^  de  Tenseignement  snperieur 
a  et6  principalonent  soulevee  en  vue  de  la  liberte  de  l'enseignement  de  la  mMe- 
eine.  Vous  avez  egalement  compris  qu'ă  cette  question  se  rattache  intimenteat  cellt 
de  la  crâation  d'£coIes  nouvelles  de  medecine,  officielles  ou  libres,  pour  laquelle  de 
nombreux  projets  de  lois  sont  soumis  ă  l'Assemblâe  naţionale.  II  paraltrait  eitra- 
ordlnaire  que  Ies  Soci6t6s  locales  ayant  leur  si^  dans  Ies  dâpartements  pour  ies- 
quels  on  demande  la  crâation  de  nouvelles  Facult^,  n'iaterrinsaent  pas  poiv 

iclairor  i»  UfpolaAeur  nwr-  Iun  vau » umM».«oo   nt  J-'iitUitâ-dfl-lA  cr^atiflll-de.  jCflB  EXOlU 

nouvelles. 

II  paraltrait  plus  extraordinaire  encore  que  Ies  Societ^  locales,  completonent 
desiateressăes  dans  Ia  question,  ne  fissent  pas  connaltre  leur  opinion  au  moins  sur 
cette  question  de  principe  :  y  a-t-il  lieu  de  multiplier  Ies  centres  d'instructiea 
medicale  et,  dans  le  cas  de  raIBrmative,  oâ  faudrait-il  inStituer  des  £coles  nou- 
yelles?    ■ 

Ce  serait  ficheux.  L^enseignement  et  Texercice  de  la  m^declDe  sont  des  questions  connexei 
et  ins^parables.  Toutes  Ies  lâgislations  ont  consacra  cette  indissolnbilitd,  tous  Ies  projeU  de 
loi  qui  se  sont  succ^^  depuis  soizante  ani  sans  aboutir,  n'ont  pas  sâparâ  ces  denz  lemei 
d'une  mtoe  question,  et  le  grand  Congrto  de  18A6  se  garda  bien  de  ne  pas  Ies  r^tmir  dau 
Ie  m6me  programme. 

Si  Ton  râfltehit,  en  effet,  que  Ies  condilions  qui  seront  impos^  aux  itaăea  mâdicales  et  i 
Tobtention  des  grades  doivent  nâcessairement  se  râfltebir  sur  Ies  conditions  que  Texerdce  de 
la  medecine  devra  renconu-er,  on  comprendra  Ia  corrilation  âtroite  exutant  entre  ees  deax 
probtemes :  Enaeigneinent,  —  Ezercice. 

.  Şi  ron  pense  que  Ia  profession  medicale  a  Hi,  est  et  sera  tonjonn  une  profession  UbAale. 
c'estră-dire  une  profession  dans  laquelle  on  est  entratnâ  sans  doute  par  goât  et  par  vootioD, 
mais  aussi  par  Pespoir  legitime  d'y  trouver  un  travail  rânum^raleur,  on  concevra  Mgidi»»- 
ment  qne  le  recrutement  facile  et  possible  de  cette  profession  soit  intimement  en  bmaai» 
avec  Ies  conditions  d'enseignement  et  d'exercice. 

Pour  parler  plus  topiquement,  je  dis  que  la  tendance  acluelle  k  âlever  ce  qu'on  ai^ielie  Ie 
niveau  des  âtudes,  ă  laire  des  mâdecins  plus  instruils,  plus  savanls,  que  cette  tendance  que 
Je  me  garde  bien  de  combattre  ou  de  dâsaprouver,  ne  serait  pas  logique,  si  en  m6me  uâp* 
qu*on  ^Mvera  Ia  valeur  du  grade  on  n'amiliore  pas  Ies  conditions  de  Ia  profession. 

Je  dis  encore,  qu'en  rendant  plus  difDcile  Tobtention  des  grades,  sans  donner  h  oes  gndei 
des  garanlles  plus  sărieuses  contre  l'usurpation  et  le  parasitisme,  c'esl  s'ezposer  &  rendie  ie 
recrutement  m^ical  de  plus  en  plus  difflcile,  de  plus  en  plus  insuCSsant. 

L'Association  doit  dooc,  &  mon  sens,  poser  tris-nettement  jes  deox  termes  da  proMUM  de 
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Qaant  ă  la  r^vision  des  lois  de  l'an  XI  sur  Tenscignement  et  Texercice  de  Ia  ine- 
deeine,  est-il  besoin  de  tous  rappeler,  Honsieur  et  tr^s-honorable  President,  que 
depuis  an  demi-si^le,  elle  est  Ie  sujet  des  râclamations  du  Corps  mâdical,  et  de 
ies  esperances  toujours  d6{ues? 

Pnisque  la  legislature  actuelle  est  saisie  d'un  projet  complet  sur  la  matiere  et 
que  Ia  Commission  d'initiative  en  a  proposâ  Ia  prise  en  considăration,  puisqu'il  est 
pmbable  que  ce  projet  arrivera  a  discussion,  ne  croyez-rous  pas  convenable,  utile  et 
nrgentque  toutes  Ies  Soci^les  locales  se  meltent  d^s  ă  present  ă  l'oeuTre  et  fassent 
eonnaltre  leurs  desirs  et  leurs  vceux  sur  Ies  modlGcations  ă  introduire  dans  la  lâgls- 
lation  de  l'an  XI? 

Le  Conseil  g^ndral  n'a  pas  un  instant  hâsitâ  sur  ce  point,  et  je  suiş  son  interprete 
pour  TOUS  inviter,  Monsieur  et  tr&s-honor6  Prâsident,  ă  vouloir  bien  râunir  vetre 
Soeietâ  locale,  ou  tout  au  moins  votre  Commission  administrative,  en  la  priant  de 
iWsKt  sur  ies  deux  demiers  projets  de  loi  dont  je  viens  de  vous  entretenir,  et  de 
metraasmettre  â  la  fin  d'octobre  prochain,  pour  tout  d61ai,  le  r^sultat  de  vos  d^Ii- 
lierations. 

De  ces  docoments  le  Conseil  gto^ral  fera  tel  usage  que  Ies  circonstances  lui  com- 
manderont; 

Oo  bien,  s'il  y  a  lieu,  ii  r^digera  un  m^moire  qu'il  pr6sentera  k  I'Assemblâe 
latjonale; 

Ou  bien,  si  Ies  d^Iais  Ie  permettent,  il  prâsentera  un  rapport  ă  la  prochiune 
Asemblâe  g6n6rale  de  l'Association  d'avril  prochain,  rapport  dont  Ies  conclusions, 
<iiseutâes  etvot^s,  acquerraient  ainsi  un  precieux  caractere  d'ensemble  et  de  g6n6- 
nilitâ. 

Je  suiş  convaincu,  Monsieur  et  trfes-honor6  Pr6sident,  que  vous  comprenez  toute 
l'importance,  pour  Ies  int^râts  gâneraux  du  Corps  medical,  de  I'interrention  active 
iţ  l'Association  gănârale  dans  Ies  questions  soumises  au  I^islaleur.  Cest  une  occa- 

iion  SofenoAUa  pour  l'Aaooniatinn  Aa  c'aHlji««  ««■«»«  i>l«o  «z>  plus,  «t  daaaontrer  (JUC, 

l^tifflement,  elle  s'est  declaree  la  vigilante  gardienne  des  interdts  sociaux  et  des 
■AMU  profeesionnels. 

En  m'accusant  răception  de  cette  lettre,  ayez  la  bontâ  de  m'indiquer  si  votre 
Soci6te  locale  ou  votre  Commission  administrative  a  l'intention  de  s'occuper  des 
questions  que  je  viens  de  rappeler. 

rojaBinllon  mâdicale  :  enscignement,  exercice,  et  s'efrorcer  de  la  mettre  en  concordance  et 
nlMrmcide. 

r^eodation  peut  encore  rendre  service  m  Idgislatenr  en  dressant  la  statistiqne  vraie  et 
<iKte  do  personnel  mâdical  en  France.  Cette  statistique  n'ezfste  pas.  On  oonnalt  bien  au 
tiskikn  de  rinstniction  pnblique  Ie  nombre  et  Ia  qualitâ  des  râceplions  annuelles,  on  sait 
l)KB  quand  ce  nombre  augmente  ou  diminue ;  maia  ce  que  devienuent  Ies  mâdecins  reţus, 
came  ila  se  râpartissent,  ot  ils  vont  planter  leur  tente,  dans  quels  dipartements  ils  se  fixent 
de  («âiiience,  de  quelles  localit^s  ils  s'6Ioignent,  dans  quelles  parties  de  Ia  France  le  person- 
Ml  ujdical  augmente,  diminue  ou  reste  stationnaire ;  tout  cela  on  ne  le  tait  quMmparfalte- 
"KDt,  car,  maigrâ  Ies  prescriptions  de  la  loi,  I'inscription  des  diplOmes  4  la  Prâfecture  se 
iiiiBil  et  sottTent  pas  da  tout.  Aussi  rien  de  plus  incorrect  et  de  plus  errond  que  Ies  listes 
P><ieadQei  offidelles  oit  figurent  des  mâdecins  morls  depuis  des  anntes,  o(t  ne  se  trouvent 
iw  In  nMedns  noavellement  reţus  et  âtablis. 

ft  Men,  je  dis  que  l'Association  peut  rendre  cet  iminent  service  ă  rAdministration  et  au 
''gidiienr  de  Mfoumir  la  statistique  sârieuse  du  personnel  m6dical,  6Itoent  indispensable 
tt  iţnţrte  ignori  d'nne  bonne  rtorganisation  de  la  midecine. 

01  |Mnt  difier  qui  que  ce  soit  dMtablir  sur  une  base  certaine  le  nombre  des  mMecins  en 
ftmtc 

UitMMa  locales  de  rAssociation  ne  sont-elles  pas  senles  en  positlon  de  foumlr  cet  iii" 
oeritoiMeaxt 

nilfeates  austine  sont^elIes  pas  aples  h  indiquer  Ie  mouvement  croissant,  d^roissant  ou 
iWIŞMţire  de  la  populaUon  medicale,  oti  elle  est  en  exc^s,  ob  elle  fait  d^faut? 
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Venillez  agreer,  Monsieur  et  trt»-honor6  Prâsident,  la  nourelle  usuraoiee  d«  mes 
sentiments  distinguâs  et  dârouis. 

Le  Pr^idetUf  k.^iwouMa. 
Pour  copie  conforme: 

lâ  Se&^aire  ginireU,  AxiotB  LiToDR. 

P.  5.  —  Les  projets  de  loi  indiquâs  dans  cette  lettre  ont  616  publids  dans  Ie  Jour- 
nal offciel,  oik  n  Tous  sera  fticile  de  Ies  coosulter. 

REVUE  CLINiaUE  CHIRURGICALE    ' 

SvmuiM  I  AB^nysne  de  k  finuftale,  If0Uon  du  vaisieau  an-dasaos  du  ue.  GoiriMiit.  -  Nype  di 
larjox.  —  Amcbeme&t  de  U  Terge  et  du  testicule  droit :  UTitbrotainie  ezttrne.  —  Luxitita  miti- 
carplcinne  du  pouce.  —  Lusation  pbalangienne  du  pouce. 

2 1.  Un  malade  diez  lequel  M.  Cuseo,  ă  rH6teI-Diea,  vient  de  pratiquer  Ia  lis- 
tare de  Tartare  femorale  pour  un  an^vrtshe  mixte  externe  de  ce  vaisseau,  nou 
B  parii  ofiGrir  quelqaes  particularites  cliniques  assez  dignes  d'int6r6t.  Cet  bonme 
fig6  de  34  ans  consulta,  ii  y  a  six  ans  environ,  pour  un  anâvrysn»  du  jamt 
droit  du  Toliuoae  d'un  petit  osuf,  qui  H'avait  mia  que  plusieun  joiirs  â  m  fotmer. 
M.  Gusco  le  trăita  avec  succ6s  par  la  compressioaâ  l'aide  de  l'appareil  de  li.Bn)ei, 
car,  aubout  d'un  mois  et  deini,le  mal  avait  entierement  dispăru.  Outre  cetanavrjsme 
du  creux  poplite,  ii  existait  alors  chez  ce  malade  une  tumeur  de  meme  sature, 
maia  bien  plus  petite  puisque  son  volume  n'atteignait  que  celui  d'une  noitette 
allongee  dans  le  sens  verti(^;  c'etait  un  petit  an6vrysme  fusiforme,  situe  egale* 
ment  sur  le  vaisseau  arteriel  principal  du  memln'e  au-dessus  de  la  pârtie  mojeone, 
et  qui  avait  pris  naissance  presque  umultanement  avec  celui  du  jarret. 
.    Get  homme,  heureox  alors  d'âb«  debarrassă  de  son  anevrysme  poplite,  qoitb 

l'h&pital  a<u>a^-T6«lc>irn«»  »»»««■»  w«iii«au>nt  jftvnr  \a  «wcanilA  tiimanr.  RUe  nepreoiil 

pas,  du  reste,  un  aocroissement  oonsiderable,  lorsqu'ă  la  suite  de  la  demi^  ctm- 
pagne  qu'il  fit  dans  l'armea  de  Dijon  et  des  fatigues  de  marche  que  necessita  iu 
metier  un  peu  penible,  ii  s'aperţut  qu'elle  augmentait;  d^ă,  au  mois  de  septeodin 
demier,  elle  avait  aequis  le  volume  d'un  gros  ceuf  de  poule;  depuis  ee  tempselle 
est  restee  ă  peu  preş  stationnaire,  cependant  le  malade  s'est  decide  â  venir  de  noo' 
veau  trouver  M.  Gusco  qui  diagnostiqua  un  atUvrysme  spontani  mixie  interne  de  ta 

Qui  mieux  qu'elles  peut  telairer  Ie  l^Iateur  sur  Ies  causes  de  la  dăpopulatjoo  mMiale 
dans  tels  ou  tela  d^partement  et  leur  indiquer  les  moyens  d'y  remâdier? 

Voflk,  oe  senbte,  pour  dos  Sociâtâs  locales  si  utiles,  bien  des  siqets  d*6tude  et  de  niiw 
cbes,  «aoB  oompter  tous  ceux  qu'elles  trouverout  dans  leor  iniţiative  coUective  OQ  individoelle. 
Voită  de  grandes  et  de  solenneUes  occasions  d'affirmer  leur  action,  ieur  influenoe,  leur  raiari 
d'^tre,  et  tout  en  continnant  leur  mission  de  bienfaisance  confraternetle,  d'atteindre  le  Imt  dl 
proteclion  et  de  gauvegarde  qu'elle  ne  doivent  januds  perdre  de  vue. 
-  On  a  dlt  souvent,  quelquefc^  aveo  impatience,  quelqnefois  mtoe  avec  irritation,  tonjoarl 
avec  injuBtice:  rAssoeiation,  que  falt-elle?  Le  but  de  confratemelle  assistance,  elle  rattelnt 
nng  doute;  mals,  au-dessoa  de  ce  but,  ii  en  est  un  autre  plus  important,  le  but  proteetenr, 
et  c'eat  celui  qui  a  entralnâ  la  gânâralitâ  des  mâdecins  vers  rinstilutioil.  Râcriminatloi»  tmpn- 
dentes !  L'Association  n'^tait  pas  maltresse  de  faire  naltre  roccnrrence,  roccasion,  l'opporto- 
nite.  Qaand  elles  se  prteenteront,  ajotitait-t-elle,  Ie  Corps  mâdical  sera  organisâpeur  la  (Mfeiis< 
de  ses  droits  et  de  ses  intMIst  attendez  qa'eiles  se  {Nrodoisent,  et,  jusqne  Ift,  aveo  deiaiojw' 
InsuflSsants  et  bomâs,  en  prânnce  d'une  Ugislation  sonveit  impuinante  et  dea  r^d^K» 
trop  bien  organisâes,  faisons  ce  que  nous  pouvons,  pr6parons  les  eaivits  et  Po^nion,  oto- 
trons  surtout  que  nos  l^gitimes  revendicalions  ne  yisml  pas  un  ^oiste  inlârtt  profesşioDiielt 
maia  que  c'est  l'intărât  social  qui  est  en  cause.  Et,  quand  Toccasion  viendra,  ajjssom  avec 
entemble  et  harmonle. 

Cette  occaaion  semble  6tre  venue.  Cest  le  moment  d'essayer  nos  forces,  et  nous  ne  poufons 
croire  que  Ie  pressant  appel  felt  par  M.  le  Prfeident  de  l'Association  aux  SoiMis  locales  ne 
soit  pas  entendo.  A.  I» 
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femeral&  droite,  ua  peu  au-^ssous  du  tiera  mo;en;  l'oreille  y  percevait  un  seul 
bruit  de  souille,  doux,  peu  retentissant. 

Ce  cbinugiea,  aa  Bouvenant  du  premier  succ^  qu'il  avait  d>tenu  chez  ce  ma- 
lade,  voulut  essayer  tout  d'abord  le  mSme  moyen,  et  ii  flt  fiaire  au-dessus  de  la  tumeur 
lacompression  mecanique  totale  et  iatermlttente  ă  l'aidede  l'appareil  de  M.  Broca: 
âpartir  du  io  avril  1872,  elle  fut  exercee  sept  heures  par  jour  et  cessee  le  23  sans 
aaeun  resultat;  pnis  elle  fut  reprise  le  8  mai  et  continuee  jusqu'au  31  sans  qu'on 
pMconstater  aucune  modiflcation  faeureuse  dans  cet  anevi^sme;  bien  au  contraire, 
ah  «uite  de  eeUe  compression,  la  tumeur  grossit  rapidement,  causa  quelques  souf- 
bances  au  malade,  et  on  vit  apparaltre  au  niveau  de  la  peau  qui  recouvrait  Ia 
tumeur  une  lâghn  teinte  eocbymotique.  Ces  symptomes  laisserent  supposer  qu'il 
s'etait  fait  une  souvelle  decbirure  du  cote  des  membranes  internes  et  un  amin- 
dssement  plu3  grand  de  la  tunique  externe;  craignant  de  voir  survenir  un  an6- 
nţsme  diffus  k  la  suite  de  la  rupture  complete  de  cette  demiere  membrane, 
lecbirurgien  se  decidă  k  intervenir  et  pratiqua  le  13  juin  la  ligature  de  la  femorale 
pirla  methode  d'Anel,  c'est-ă-dire  au-dessus  de  la  tumeur  au  nireau  de  la  pârtie 
ioferieare  du  triangle  de  Scaipa.  L'op^ration  ne  presenta  aucune  difQculte  et  n'a 
etesoivie  d'aueim  accident. 

Le  18  juin,  Ia  reunion  des  parties  profondes  de  la  plaie  etait  complete;  11  n'exls- 
Uit  qu'une  plaie  longitudinale  superflcielle,  suppurant  tres-peu,  et  au  milieu  de 
laquelle  se  voyait  le  fii  de  la  ligature  qui  n'etait  pas  encore  tombe.  La  poche  ane- 
n;siDatique  n'avait  pas  beaucoup  diminue  de  volume,  mais  tout  phenomene  d'ex- 
pansion  et  de  bruit  de  souille  avait  dispăru;  elle  etait  devenue  en  mame  temps 
plflseonsistante.  La  temperature  du  membre  abdominal  droit  etait  â  peu  de  chose 
prts  la  meme  que  celle  du  cote  gauche,  cependant  Ia  circulation  par  voie  collatâ- 
laie  ne  semblait  pas  enoere,  â  cette  ăpoque,  avoir  fourni  tout  ce  qu'elle  devait 
donner  sans  doute  un  peu  plus  tard,  car  Ies  pulsations  des  artferes  tibiales  et 
Pedieoses  6taient  loin  d'avoir  leur  intensite  normale;  peut-4tre  devait-on  attribuer 

CC  retard  k  ce  «jAc  l'wrtcro  popllt^,    oligo  da    l'annTK/a»  tutmimyoMo»  tcoUi  AVO»  SUMOS 

paria  compression,  etait  elle-mâme  peu  permeable  au  courant  sanguin. 

Quoi  qu'il  en  BOit,  aucun  symptâme  local  fâcheux  ne  s'etait  montre,  et  tout  por- 
talt  a  croire  que  ce  jeune  homme,  qui  n'a  point  d'alteration  de  l'organe  central  de 
la  circulation,  sortirait  bientdt  gueri  du  second  an^vrysme  qu'il  a  pr6sente  sur  le 
tnget  de  l'artîre  principale  du  membre  inferieur. 

Un  demior  fait  assez  curieux  et  qui  merite  d'etre  aussi  mentionne,  c'est  que  ce 
■nâme  malade  portait  lors  de  son  entree  des  plaques  de  psoriasis  sur  le  genou  et  la 
£Ke mtiro-exteme  de  la  jambe  droite;  avânt  que  Ia  ligature  ne  fdt  £aite,  elles 
n'exiitaient  pios  et  6taient  remplacees  par  qoelques  taches  brunâtres.  Si  la  corn- 
pnsiion  longtemps  conţinuse  chez  ce  jeune  honune  a  6choue  pour  I'anevrysme, 
elle  a  ea  du  moins  I'avantage  d'avoir  Hait  disparaitre  completement  ees  plaques  de 
PsorlMig. 

Us  pr^sions  ne  fbrent  pas  dâţues  car,  au  commencement  de  juillet,  le  malade 
^tde  l'H&tel-Dieu  parfoitement  retabli;  seulement  la  poche  an6vrysmale,  qui 
<l'd)ord  avait  prls  de  Ia  consistance  quelques  jours  apres  la  ligature,  s'etait  consi- 
derablement  ramoUie  et  H.  Cusco  croyait,  au  moment  oîi  le  m^dade  s'en  allait,  â  la 
POKiiulUi  de  la  formation  d'un  dbaia  dans  l'interieur  du  sac. 

2  n.  Un  homme  qui  porte  depuis  plusieurs  mois  un  polypb  du  lartnx  etqui  est 
entre  â  l'Hotel-Dieu,  a  fourni  aussi  ă  M.  Cusco  I'occasion  de  mettre  Ies  elevesau 
Monnt  de  I'examen  laryngoscopique  et  de  leur  indiquer  le  moyen  d'execution 
Itt'il  met  en  usoge  poiv  enlever  oes  sortes  de  tumeurs. 

I*  premier  point  pour  permettre  d'examiner  facilement  le  larynx  est  d'etablir  la 
filirance  physiologique,  car  on  n'ignore  pas  que  l'application  du  miroir  suscite  pâr- 
lii», m4me  malgrâ  la  bonne  volont6  du  patient,  des  mouvements  repetes  de  deglu- 
tilion.  Pour  arriver  â  cette  tolerance,  ii  faut  de  toute  necessite  habiiuer  le  malade 
^conlftct'de  rin&trunieiit,  absolumeiitcoinme  fi  est  indique  de  le  Mre  avânt  l'ope- 
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ration  de  la  staphyloraphie  ou,  pour  Ia  muqueuse  v6aicale,  avânt  de  pratiquerlei 
s^ces  de  lithotritie.  On  devra  donc,  pendant  quelques  Jours,  toucher  Orequem» 
ment  le  voile  du  palais  avec  un  corps  mousse  quelconque,  ou  reconunandor  au  ma< 
Iade  d'introduire  â  differentes  reprises  son  doigt  au  fond  de  la  gorge. 

Pour  pratiquer  l'examen  laryngoscopique,  M.  Cusco  s'asseoit  devant  Ie  maladt 
^lement  assis,  et  fait  parvenir  au  fond  de  la  boucfae  un  faisceau  de  rajmns  de 
lumiere  solalre  dont  ibdirige  focilement  le  foyer  ă  l'aide  d'une  lentille  enchâsste 
au  nlveau  d'un  trou  pratiquâ  sur  un  carreau  de  l'une  des  crois^es  de  l'hSpital;  puis 
Ikisant  ouvrir  la  bouche  le  plus  possible,  ii  saisit  la  langue  avecune  compresse  skhe 
pour  l'attirer  legerement  hors  de  la  cavile  buccale.  Gonune  le  chirurgien  a  besoii 
de  sa  main  droite  pour  manoeuvrer  rinstrument  au  moment  de  I'opâration,  ilfiint 
que  Ie  malade  se  charge  Iui-m£me  de  tirer  sa  langue  avec  nne  de  ses  nudns. 

Cest  k  ce  moment  que  Ie  chirurgien  doit  engager  le  patient  ă  avoir  confianee,  i 
ne  pas  retenir  son  baleine,  ă  respirer  largement,  mais  non  point  d'une  faţon  prici* 
pit6e,  en  un  mot  ă  rigulariser  le  plus  possible  le  rhythme  de  sa  respiration.  Sai* 
sissant  alors  de  la  main  gauche  le  miroir  (celui  dont  M.  Cusco  se  sert  est  carr^} 
le  chirurgien,  apr6s  l'avoir  trempe  dans  I'eau  ti6de  puis  essuy6,  doit  Tintroduin 
d'une  main  sare  et  sans  aucune  saccade,  de  fa^on  ă  ce  que  son  bord  inferieur,  n'ap* 
puyant  que  sur  la  base  de  la  luette,  fasse  ă  peu  pr6s  avec  Ie  plan  horizontal  de  ia 
langue  un  angle  de  45°. 

Le  point  de  repire  que  I'on  doit  chercher  imm6diatement  est  Timage  de  l'epl- 
glotte  qui  se  trouve  renvers^  et  par  cons^ent  sur  la  pârtie  la  plus  elevâe  du  miroir, 
la  glotte  est  sous-jacente.  Si  du  premier  coup  on  n'a  pas  saisi  ces  particularites,  ii 
faut  imprimer  ă  Ia  petite  glace  de  legers  mouvements  de  rotation,  mais  toajours 
suivant  un  axe  transversal  represent6  en  quelque  sorte  par  le  bord  inferieur  dn 
miroir  carri,  sans  produire  aucune  inclinaison  laterale.  II  est  bon,  au  momeAtoâ 
I'on  fait  cette  exploration,  d'engager  le  malade  ă  ^mettre  un  son  aigu  de  iliţon 
ă  favoriser  I'ălâvation  du  larvnx  et  par  consâquent  ă  cn  rendre  Texamen  pios 
focile. 

La  tumeur  laryngienne  que  M.  Cusco  a  Ml  voir  aux  ilhves  6tait  un  petit  /UtrlM 
constitui  par  deux  ou  trois  tubercules,  lui  donnant  quelque  apparence  avec  une 
fi-amboise  et  situi  sur  la  corde  vocale  inferieure  gauche  (la  droite  dans  l'image  du 
miroir) 

Comme  măthodes  therapeutiques,  ce  chirurgien  prif^re  VorrachemeiU  ou  Yexeisio», 
et  pour  chacune  d'elles  ii  se  sert  d'une  pitice  et  d'une  paire  de  eitemx  destinisl 
agir  par  Ies  voies  naturelles  et  qui  sont  construits  sur  Ie  mfime  principe.  Chaeon 
de  ces  Instruments  est  compost  d'une  branehe  courbe  totalemetU  fixe  et  d'une 
branche  courbe  totalement  mobile;  cette  derniere  possMe  deux  tox»us,  I'unquili 
reunit  ă  la  branche  fixe,  Ie  second  situ6  un  peu  en  arriere  qui  permet  un  mouvement 
de  bascule  l'une  sur  I'autre  des  deux  portions  brisies  dont  se  compose  cette  branche 
mobile;  ă  leurs  extrimites  se  trouvent  des  mors  plats  ou  legerement  dentelâspoor 
la  pince,  et  depetites  lames  coupantes  et  mousses  ă  leurs  pointes  pour  Ies  ciseaoi- 
Un  petit  rebord  saillant,  situi  sur  le  cote  non  tranchant  de  la  lame  de  Ia  branche  fixe 
permet,  quand  on  a  sectionnâ  Ie  polype,  de  I'enlever  et  d'eviter  par  consâquentsa 
ehute  dans  Ies  voies  respuatoires.  Quant  ă  I'teartement  et  au  rs^^rochementdes 
mors  ou  des  lames,  ils  correspondent  ă  celui  des  anneaux  qui  terminent  Ies  autres 
extrtaiites  des  branches.  Cest  I'arrachement  ă  l'aide  de  sa  pinee  laryngie  qi» 
M.  Cusco  a  employ^  chez  I'bomme  qu'il  nous  a  et6  donnâ  d'observer. 

i  UI.  AKRACHElIEin'  DE  LA  VERGE  ET  DC  TESTICULE  DROIT  PAK  LA  BOOCHK  D'V 
CHEVAL.    RâTRÂGISSEMENT    TRAUMATIQUE    TRiS-^TENDC.    Urj6THR0T0I1IE   EXTOUA 

SANS  CONDCCTBUR.  —  Dans  Ic  scrvice  de  H.  A.  Gu6rin,  ă  I'Hdtel-Dieu,  est  couehi 
un  malade  auquel  ce  chirurgien  vient  de  pratiquer  rurtthrotomie  externe,  nicet* 
sit^  par  Ies  terribles  consequences  qu'a  determin6es  un  traumatisme  epouvaniablt 
mais  heureusement  peu  commun. 
Un  jeune  homme  âgâ  de  24  ans,  jardinier  et  marii  depuis  quelques  mois  i  peioei 
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pansait,  ii  y  a  deux  ans,  un  cheval  vicieux  lorsque  ce  dernier,  dans  un  accfes  de 
fiireur,  se  precipita  sur  lui  et  saisit  entre  ses  mâchoires  la  verge  et  loule  la  portion 
droite  du  scrotum;  cet  animal,  qu'excitaient  encore  d'avantage  Ies  crls  pousses  par 
le  patient,  lui  secoua  Ies  parlies  genitales  jusqu'â  leur  entier  arrachement.  Le  ma- 
lade  nous  a  dit  avoir  perdu  beaucoup  de  sang  au  moment  de  l'accident.  Transporte 
immedlatement  dans  le  service  du  professeur  Laugier,  a  l'Hotel-Dieu,  ii  ne  presenta 
aucun  accident.  Une  sonde  en  gomme  elastique  fut  laissee  dans  l'urelhre  pendant 
qaelques  jours,  puis  retiree.  La  plaie  se  cicatrisa,  et  au  bout  de  trois  mois  ii  sortit 
en  bon  etat  pouvant  retenir  ou  expulser  ses  urines  ă  volonte,  mais  ne  pissant 
qu'avec  un  jet  peu  fort  et  assez  mince.  II  resta  quinze  â  seize  mois  sans  avoir  une 
gene  marquee  dans  Ies  fonctions  d'urination ;  măis  depuis  quatre  ou  cinq  mois  ii 
n'urine  plus  arec  autant  de  faci  lite ;  peu  ă  peu  le  jet  a  ete  moins  prononcâ,  et  c'est 
pour  cette  raison  qu'il  entre  â  rtiopital.  A  chaque  miction  ii  est  oblige  de  foire  des 
efforts  notables  et  encore  l'urine  ne  coule4-elle  que  goutte  ă  goutte. 

En  voyant  le  malade  pour  la  premiere  fois,  et  si  on  est  pas  prevenu  de  l'horrible 
traumatisme  dont  ii  a  ete  anterieurement  victime  (telle  a  ele  notre  impression  per- 
aonnelle),  l'aspect  des  parlies  genitales  rappelle  vaguement  celui  d'un  hermaphro- 
dite.  Une  d4pretsion  mediane  cicatricielle,  qui  existe  au  point  oii  la  verge  a  ete 
arrachee  â  sa  base,  limite  deux  saillies  laterales  oblonguesque  l'on  pourrait  prendre 
toul  d'abord  pour  Ies  deux  grandes  levres :  la  saillie  gauche  est  le  testicule  qui  lui 
reste  el  qui  est  normal ;  la  saillie  droite  est  la  portion  du  scrotum  ratatinâ  qui  ne 
renferme  pas  de  testicule  dans  son  interieur.  A  la  pârtie  superieure  de  cette  depres- 
sion  mediane  se  trouve  une  vegetation,  un  condylome  analogue  ă  celui  que  l'on 
rencontre  souvent  â  la  marge  de  l'anus  et  qui  recouvre,  comme  un  opercule,  l'ou- 
Terture  plus  profonde,  rose  et  plissee,  qui  est  Toriflce  de  ce  qui  reste  d'urăthre 
ehez  ee  malheureux. 

II  nous  dit  pouToir  retenir  ses  urines  facilement,  mais  chaque  fois  qu'a  lieu  la 
miction  le  liquide  sort  goutte  â  goutte  et  tombe  en  bavant  sur  le  scrotum.  Les 
desirs  venerlens  existent  encore  chez  lui  et  ii  a  eu  â  plusieurs  reprises  des  ejacu- 
lalions  nocturnes.  Le  cathelerisme  est  impossible  :  un  stylet,  introduit  dans 
rurithre  est  arr^te  â  1  centim.  1/2  ou  2  cenlim.,  mais  ne  peut  cheminer  plus  loin 
et  si  on  vient  â  pousser  un  peu  l'exploration  on  fait  souffrir  le  malade. 

Si,  d'autre  part,  on  porte  la  main  derriere  les  bourses  on  trouve  une  maste 
indurie,  un  boudin  fibreux  entourant  loule  la  portion  perineale  de  Turelbre  et  qui 
est  Ie  signe  caracteristique  d'un  ritricissement  iraumaiique  non  limite  ă  un  seul 
point,  mais  qui,  peu  ă  peu,  s'est  propage  â  une  portion  tres-etendue  du  canal. 

Une  seule  chose  devait  etre  tentee  pour  ce  ritricissement  infranchissable  ă  la 
tonde,  mais  encore  un  peu  franchissable  ă  l'urine,  c'etait  Vurâlhrotomie  externe 
tans  conducleur;  c'est  ă  quoi  se  decidă  M.  Guerin  Ie  23juillet.  Avani  d'entreprendre 
celle  operation,  ce  chirurgien  fit  remarquer  combien  elle  portait  d'imprevu  dans 
son  execulion.  En  effet,  on  sait  bien  quand  on  la  commence  mais  on  ignore  corn- 
ment  on  l'achevera  et  mSme  si  ellepourra  ^Ire  menie  ă  botine  fin.  M.  le  professeur 
Vemeuil  a  donc  bien  raison  quand  ii  dit  {Gaz.  hebdom.,  1861,  p.  321) :  «  L'uri- 
t  throtomie  externe  sans  conducteur  est  une  operation  oit  Von  est  guidi  par  des 
«  rigles,  mais  ce  n'est  pas  une  operation  răglie....  »  Aussi,  pretendre  comme  cela 
est  ecrit  dans  certains  ouvrages  et  dans  Ies  nombreuses  th^ses  qui  traitent  ce  sujet, 
que  le  premier  iemps  (recherche  et  incision  de  Turelbre)  ne  prisente  pas  dordinaire 
de  trop  grandes  difficultes,  c'est  porter  un  jugement  un  peu  t^meraire,  car,  bien 
qu'il  soit  instruit,  qu'il  ait  l'habitude  des  operations,  qu'il  connaisse  parfaitement 
l'aaatomie  du  perinee,  le  chirurgien  ne  peut  jamais  prevoir  les  difficultes  qu'il  va 
reneontrer  et  est  tres-souvenl  pris  au  depourvu. 

M.  Guerin,  assis  en  face  du  perinee  du  malade  (Ia  peau  de  cette  region  etani  bien 
t««iue),  flt  une  incision  mediane  de  7  â  8  centimelres  s'arretant  ă  2  centim.  1/2 
4e  l'anus,  el  divisa  couche  par  couche  de  Ia  superflcie  â  Ia  profondeur.  II  ne  tarda 
PfBâ^  trouver  au  milieu  du  tissu  indure  dont  on  sentait  Ia  presence  par  le  palper 
îNMttitB,  La  Bection  par  le  bistouri  donnait  lieu  au  bruit  du  squirrhe  au  moment 
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oti  on  le  coupe.  Le  bulbe  fut  incise,  mais,  converti  en  tissu  flbreux  dans  presque 
toute  son  epaisseur,  ii  ne  donna  pas  lieu  â  une  hemorrhagie  inquietante. 

L'operateur  e^iplorant  ă  l'aide  de  l'indicateur  gauclie  la  profondeur  de  la  plaie, 
croyait  â  chaque  insiant  avoir  Ia  sensation  d'un  cordon  qu'il  prenait  pour  1'urelhre, 
ii  Ie  faisait  atiirer  â  lui  par  un  tenaculum,  le  sectionnait  et  reconnaissait  que  ce 
n'etait  que  du  tissu  flbreux.  Sans  se  decourager,  ii  incisait  encore  :  nouveau  cordon 
dur  pris  pour  l'uretbre ,  nouvelle  incision,  nouvelle  deception.  Cest  alors  que  se 
guidant  sur  la  face  anlerieure  du  rectum,  en  introduisant  son  index  dans  la  cavile 
de  i'intestin,  ii  divisa  Ies  tissus  couche  par  couche  Aafaţonă  arriver  sur  laporlion 
membraneuse,  et,  coupant  Ies  tissus  transversalement  par  de  petits  coups  de  bistouri 
ou  avec  des  ciseaux,  il  vit,  â  un  moment  donne,  une  ouverture  se  prâsenler  en  bec 
de  flate;  l'ar^thre  etait  ouvert  et  ce  premier  temps  de  l'operation,  qui,  selon  quel- 
ques-uns,  n'offre  pas  d'ordinaire  de  grandes  difficull^s,  n'avaitpas  necessile  pour 
s'effectuer  moins  d'une  heure  et  demie.  Introduire  par  le  bout  posterieur  une  sonde 
en  gomme  dans  la  vessie,  debrider  par  roriflce  anterieur  la  pârtie  correspondanle 
de  l'uretbre,  puis  faire  passer  d'arriere  en  avânt,  par  le  segment  anterieur  du  canal, 
Textremită  libre  de  la  sonde  flxee  pour  plus  de  commodite  ă  un  stylet,  fut  I'aC^re 
d'un  instant.  L'urithre  Hait  momentanitnent  reconstitui  el  l'urine  s'ecoula  alors 
facilement  par  la  sonde. 

Une  chose  qui  nous  a  frappe  dans  cette  operation  etdont  tout  cbirurgien  qui  I'en- 
treprend  doit  âtre  bien  penetre,  est  la  profondeur  tres-considârable  ă  laquelle  il 
faut  arriver  pour  trouver  Ie  canal.  M.  Guerin  n'a  certainement  ouvert  ce  demier 
qu'â  une  distance  de  3  ou  4  centimetres  au  moins  de  la  surface  cutanee. 

La  dissection  de  la  paroi  anterieure  du  rectum  et  la  division  couche  par  couche 
et  transversale  des  tissus  comme  dans  Ia  taille  prerectale,  afln  d'aller  â  Ia  recherche 
de  la  portion  membraneuse,  n'auraient-elles  pas  ete  facilitees  un  peu  par  Vincision 
courbe  prirectale,  c'est-ă-dire  le  procede  adopte  depuis  longtemps  par  M.  Demar- 
quay?  11  nous  semble  que  le  cbirurgien  qui  a,  du  reste,  «xecute  cette  operation  avec 
beaucoup  de  prudence  et  l'a  terminee  d'une  fa^on  si  beureuse  pour  le  malade, 
etait  un  peu  gSne  par  la  direction  antero-posterieure  de  l'incision  superficielle  sur- 
tout  quand  il  a  du,  pour  la  secUon  des  tissus  profonds,  diriger  son  bistouri  ou  ses 
ciseaux  dans  le  sens  transversal.  Dans  le  cours  de  la  dissection,  une  seule  artere 
volumineuse  a  6te  lesee  et  liee  immediatement,  mais  il  6lait  necessaire,  comme  l'a 
fait  observer  M.  Guerin,  de  surveiller  Ie  malade,  de  peur  d'bemorrhagie,  au  moins 
pendant  toute  la  journee  qui  suivait  cette  operation. 

g  IV.   10  LVXATION  EN  ARRifeRE  DU  H^TAGARPIEN  DU  POUCE  DROIT;  2<>  LOXATION 

DU  POUCE  DROIT  EN  ARRi^RE.  —  Deux  cxcmples  iut^ressants,  l'un  de  luxation  mi- 
tacarpienne  du  pouce  (Cbarite,  service  de  M,  le  professeur  Gosselin),  l'autre  de 
luxation  du  pouce  (Hâtel-Dieu,  service  de  M.  le  professeur  Richet),  nous  montrenl 
â  nouveau  Ies  difficultes  serieuses  que  le  cbirurgien  rencontre  parfois  dans  la 
râduclion  ou  dans  Ie  maintien  de  celte  reduction  pour  ces  sortes  de  deplacemenls, 
et  surtout  Ies  consequences  funestes  que  ces  lesions  negligees  entralnent  â  leur 
suite. 

Luxation  trapâzo-mitacarpienne  du  c6ti  droit.  —  Un  jeune  bomme  de  26  ans, 
dâcalisseur,  fait  une  cbute  sur  une  balle  de  drap,  c'est  Ia  face  dorsale  du  premier 
metacarpien  fortement  flecbi  qui  supporte  tout  le  poids  du  corps.  Ayant  eprouve 
une  vive  douleur  et  ne  pouvant  se  servir  de  son  pouce,  ii  consulta  un  medecin  qui 
exerca,  dit-il,  des  tractions  et  lui  mit  un  tampon  de  diachylon  maintenu  par  un 
bandage.  Cependant  ce  jeune  bomme  continua  ă  travailler  avec  ses  quatre  autres 
doigts  et  retira,  six  jours  apres,  l'appareil  qui  lui  avait  ete  appiique. 

Ce  n'est  qu'au  bout  de  quarante  jours  que,  ne  voyant  aucune  amelioration  dans 
son  6tat,  ii  se  decidă  ă  venir  k  la  Cbarite.  M.  Gosselin  comparant  Ies  deux  regions 
dorsales  trapezo-metacarpiennes,  trouva  â  droite  une  Idgdre  saillie  au  niveau  de  la 
Ute  du  premier  metacarpien,  puis  au-dessus  une  dipression.  Ces  deux  sympt6mes 
joints  â  un  leger  gonflement  des  parlies  molles,  indiquaient  un  deplacementincom- 
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plet  dn  metacarpien  s&r  Ie  trap^e ;  mais,  ici,  en  raison  de  Vancienneti  da  la  luxa- 
tion,  ii  manqnait  Ie  ph^nomene  pathognomonique  de  cette  lesion,  â  savoir,  Ia  faci- 
litt  ie  r6dvction  de  la  tite  du  mitacarpien. 

Eneffet,  cette  especede  luxation,  quand  elle  est  recente,  se  reduit  tres-aisement, 
maia  la  grande  difBcuIte  est  de  maintenir  Ies  surfkces  du  trapeze  et  du  metacarpien  au 
contact.  Si  on  ne  peut  arriver  â  ce  resultat  et  si  Ies  precautions  necessaires  au  main- 
tien  de  la  reduction  sont  negligees  par  Ie  malade,  comme  Ie  fait  est  arrire  chek 
notre  jeune  homme,  Ia  luxation  devient  irrdductible  ă  jamais,  et  avec  elle  persiste 
de  la  gâne,  de  l'insunisance  dans  Ies  monrements  et  Ia  presence  d'une  petite  saillie 
dorsale.  Mais  une  autre  consequence  iacheuse  et  qui  doit  6tre  attribuee  egalement  ă 
eequ'on  n'a  pas  veille  â  maintenir  la  reduction,  et  â  laisser  assez  longtemps  l'artl- 
eolalion  lesee  dans  une  immoblllte  sufQsante  est  Varthrile  săche,  suite  de  l'arthrite 
Iraumatique,  qui  se  caracterisait  par  une  crepitation  anormale  perţue  dans  Ies  meu* 
lements  imprimes  aux  deux  os,  et  annoncant  la  decortication  des  portions  des 
deoi  surbces  diartbrodiales  restees  au  contact. 

Cet  exemple  nous  montre  :  !<>  qu'il  faut  dans  une  luxation  trapizo-mitaearpienm 
«meltre  toujours  en  garde  sur  la  reproduclion  rapide  du  deplacement;  2<>  qu'il  est 
dangereux  de  se  contenter  de  la  reduire  et  de  renvoyer  le  malade  avec  un  appareil 
qui  peut  se  deranger  oîi  etre  enieve  â  cause  de  Ia  gene  qu'il  determine ;  3o  qu'il  est 
iodispensable  de  pratiquer  Ia  reduction  autant  de  fois  que  Ie  deplacement  se  repro- 
duira,  sans  se  lasser  de  lutter  contre  Ia  deformation,  parce  que,  si  on  laisse  cette 
luiation  non  reduite  elle  devient  rapidement  irreductible  et  occasionne  des  lesions 
d'arthrite  seche  et  des  roideurs  insurmonlables;  S»  quinze  jours  ou  trois  semaines 
desuneillance  incessante  et  d'un  maintien  complet  des  deux  surfaces  diartbro- 
diales suffisent  pour  Ie  retablissement  des  mouvements  normaux  de  l'articulafion. 

Luxation  du  pouce  droit.  —  Plusieurs  tentalives  de  reduction  infhictueuses 
viennent  d'elre  faites  â  l'Hotel-Dieu  pour  une  luxation  du  pouce  en  arriere  datant  de 
dii-neuf  jours  chez  un  graveur  qui,  â  Ia  suite  d'une  chute  sur  Ie  pouce  en  avânt, 
n'avait  ete  trăite  en  viile  que  par  des  cataplasmes,  Ie  deplacement  articulaire  ayant 
ete  tout  d'abord  meconnu.  On  sait,  en  efiet,  depuis  Ies  travaux  modemes  de  Hey, 
de  Dupuytren,  de  Pailloux,  de  Malgaigne,  ete,  combien  ii  faut  se  hâter  de  reduire 
en  pareil  cas,  surtout  si  on  r^flecbit  â  Ia  cause  anatomique  qui  rend  cette  reduction 
d'aulant  plus  difQcile  qu'il  s'est  ecoule  un  plus  grand  nombre  de  jours  depuis  I'ac- 
eldent. 

Les  os  sesamoîdesconlenus  dans  Ie  ligament  flbro-cartilagineux  ant^rieur  forment 
avec  Ia  premiere  pbalange  du  pouce  un  tout,  un  appareil  que  je  viens  de  decrire 
dans  le  Journal  d'anatomie  et  de  physiologie  de  M.  Hobin,  sous  le  nom  A' appareil 
phalango-sesamoidien.  Dans  la  luxation  du  pouce,  cet  appareil  se  deplace  en  masse 
en  arriere  de  Ia  tete  du  metacarpien  et  est  maintenu  dans  cette  position  vicieuse  par 
ia  contraction  des  deux  faisceaux  du  muscle  court  flechisseur.  L'obstacle  â  Ia  reduc- 
tion provient  donc  de  trois  choses :  de  Ia  boulonniere  musculaire,  de  I'interposition 
du  ligament  anterieur  entraine  par  la  pbalange  et  aussi,  selon  nous,  de  la  presence 
des  deux  petits  osselets  constants  lies  intimement  â  la  pbalange  et  qui  ont  suivi  le 
deplacement  de  ce  ligament. 

Pour  remettre  Ies  surfaces  articulaires  en  place,  ii  faut,  en  agissant  sur  Ie  pouce, 
cbercher  â  degager  cette  tete  du  metacarpien  de  Ia  boutonniere  qui  se  resserre  sur 
le  col  de  l'os,  de  faţon  â  tâcber  de  Iui  faire  parcourir  un  trajet  retrograde.  Or,  on 
n'arrive  â  ce  but  qu'au  prix  des  plus  grandes  difficultes,  et  surtout  si  la  luxation 
«lloulâ  fait  recente. 

Comme  ă  Ia  suite  de  ces  deplacements  des  adherences  plastiques  s'etablissent 
rapidement,  en  quelques  heures  mame,  on  peut  taxer  du  nom  de  luxation  ancienne 
celle  qui  date  de  quinze,  de  quatorze,  de  dix  jours.  Dans  tous  Ies  faits  ou  la  luxa- 
'ion  datait  de  plus  de  trois  ou  qualre  jours,  elle  est  conslamment  restee  irreduc- 
tible. On  ne  connail  qu'un  seul  cas,  celui  de  Vidai,  oii  Ie  succes  ait  ete  obtenu 
Pîsse  les  trois  premiers  jours,  et  encore  cet  auteur  n'a-t-il  pas  indique  Ia  date 
precise  du  deplacement;  ii  se  contente  de  l'appeler  luxation  ancienne. 
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Ordinairement  dans  ces  luxations  phalangiennes  du  pouce  en  arriere  le  doigt  ett 
fUchi  parce  que  le  tendon  du  flechisseur  propre  restant  â  sa  place  normale,  le  force 
â  s'incliner  en  avânt.  Chez  le  malade  que  nous  avons  observe  ă  l'Hotel-Dleu,  le 
pouce  avait,  au  contraire,  une  direclion  rectiligne,  ii  n'etait  ilechi  ni  en  avani  ni 
en  arriere,  parce  que  dans  ce  cas  le  tendon  du  long  flechisseur  s'eteut  luxe  el  porte 
en  dedans.  Ce  pbenomene  insolite  avait  peut-6tre  contribue  â  faire  meconnaitre 
tout  d'abord  l'exislence  de  la  luxation  de  la  phalange,  mais  cependant  Ies  autres 
signes  ne  faisaient  pas  defaut.  Ainsi  le  pouce  6tait  difTorme,  comme  enfonci  dam 
Viminence  ihdnar,  jouissant  d'une  grande  mobilite  anormale,  surtoul  dans  l'eilen- 
sion ;  enfln  la  region  presentait  Ies  depressions  et  saillies  que  Ies  auteurs  decrivent 
etassignent  â  la  pathologie  decelte  espece  de  luxation. 

Le  raccourcissemeni,  de  prime  abord,  ne  semblait  pas  appreciable,  car,  sion 
ramenait  le  pouce  sur  le  cote  de  l'index,  son  extremite  correspondait,  comme  cela 
â  lieu  â  l'etat  normal,  ă  l'union  de  la  premiere  avec  la  seconde  phalange  de  Vindi- 
cateur;  mais  en  mesurant  du  sommet  du  pouce  au  pli  articulaire,  on  constatail  une 
difference  de  un  cenlim. ;  le  pouce  etait,  par  consequent,  raccourci. 

Le  diagnostic  ne  laissait  donc  malheureusement  aucun  doute,  on  avait  affaire  a 
une  luxation  complete  de  la  phalange  en  arriere ;  car  pour  Ies  luxations  incompletes, 
si  elles  existent,  elles  n'oiîrent  aucune  difQculte  de  reduction.  Les  surfaces  artl- 
culaires,  dans  ce  cas,  se  remettent  presque  toutes  seules  en  place,  et  le  chirurgien 
n'a  guere  Ie  lemps  d'etre  tâmoin  d'un  semblable  deplacement. 

Aprfes  avoir  employ6  en  vain  ă  plusieurs  reprises,  avec  ou  sans  la  pince  prenante 
de  Charriere,  les  difKrentes  methodes  ă'exiension,  ă'impulsion  simple  de  la  tete  me- 
tacarpienne,  ă'impulsion  combinee  avec  la  flexion  en  avânt,  ă'impulsion  avec  la 
flexion  en  arriere,  M.  le  professeur  Richet  a  voulu  encore  essayer,  en  desespoir  de 
cause,  une  melhode  de  douceur  employee  par  Roux  et  qui  lui  avait  reussi  une  fois,  je 
veux  parler  de  la  circumduction  qui  a  6le  egalement  mise  en  usage  â  plusieurs 
reprises,  mais  pour  des  exemples  recents,  par  quelques  cfairurgiens.  Dans  le  cas 
actuel,  cette  manoeuvre  a  echoue  comme  toutes  les  autres. 

Quoi  qu'il  en  soit,  11  faut  savoir  s'arrâter  dans  ces  tentatives  de  reduction  el  ne 
pas  s'acharner  ă  vouloir  obtenir  un  succes,  car  on  cile  des  exemples  de  phlegmons, 
de  tetanos,  d'arrachement  du  pouce,  etc. ;  ii  faut  surtoul  mettre  de  c6te  toute  ope- 
ration  sanglante  (r^section  de  la  tete,  section  des  ligaments  ou  des  muscles,  etc.) 
et  abandonner  le  malade  ă  lui-meme,  d'autant  plus  qu'un  fait  clinique  d'observation 
est  que,  peu  â  peu,  malgre  l'absence  de  reduction,  le  pouce  s'accoutume  â  sa  nou- 
velle  position,  reprend  ses  mouvemenls  et  peut'rendre  encore  de  grands  services 
dans  la  prehension  des  objets.  D'  Giilette. 
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PUHlfiBE  irVDB  CLUIIQOE  SDB  L'BAD  SDLFDBEDSB    et  BITOHIIIBOSB  DE  SAINT-BOiS, 
80DBCE  MOOEICQ  (BASSBS-PTBEnEES)  ; 

Par  le  docteur  F.  Garkigod,  mâdecto  consultant  aux  eaux  de  Luchon. 

Charg6  par  les  propri6taires  de  l'interessante  source  de  Mounicq  de  feirc  une 
6tude  chimique  de  l'eau  qu'ils  exploitenl,  j'ai  deja  publie  dans  une  brochure  spe- 
ciale l'analyse  de  cette  source  dont  je  rappellerai  ici  la  composilion  avânt  d'en  foire 
l'etude  clinique. 

Pour  un  certain  nombre  de  praticiens,  l'analyse  chimique  d'une  eau  minerale 
n'apprend  rien  au  point  de  vue  medical.  D'apres  eux,  la  clinique  seule  doit  pre- 
occuper  le  medecin.  Beaucoup  d'entre  eux  vont  m6me  jusqu'â  reprocher  â  leurs 
confreres  s'adonnant  â  l'hydrologie  de  trop  s'occuper  de  sciences  sur  lesquelles 
repose  la  pralique  de  cetle  branche  de  la  medecine.  Triste  et  regrettable  reproche, 
car  ceux  qui  le  font  laissent  supposer  qu'ils  meconnaissent  completement  lascience 
hydrologique,  ou  blen  qu'ils  prefbrent  l'ignorance  et  ses  consequences  ă  la  vraie 
science  basee  sur  des  etudes  completes  et  serieuses. 
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Je  suiş  persuade,  pour  ma  part,  qu'il  n'est  pas  possible  de  faire  de  la  medecine 
litermale  efficace,  consciencieuse  et  raisonnee,  sans  connaitre  Ies  medicaments  toui 
prepares  que  la  nature  nous  envoie  a  Iravers  Ies  flssures  du  sol.  Je  crois  qu'il  est 
de  toule  necessite  aujourd'bui  pour  Ie  medecin  hydrologue  de  chercher  par  lui- 
mâne  ă  se  rendre  un  compte  exact  des  elements  therapeutiques  qu'il  est  appele  â 
administrer  sous  la  forme  d'eau  minerale. 

Si  feu  le  docteur  A.  Fontan,  de  Luchon,  s'est  eleve  dans  la  medecine  Ihermale 
bieo  au-dessus  de  tous  Ies  praticiens  sp^ciaux  de  son  epoque,  c'est  qu'il  joignait  ă 
son  savoir  medical  Ies  connaissances  indispensables  â  tout  medecin  d'eaux  ther- 
jiaies.  C'etait  un  rrai  savant. 

Puisse  l'exemple  de  ce  celebre  hydrologue  6tre  desormais  suivi,  afin  que  l'hydro- 
loţie  ne  reste  pas  dans  Ie  domaine  de  l'empirisme  et  dans  celui  des  carrieres  oîi 
tropsouvent  le  savoir-faire  et  I'habilete  priment  le  veritable  savoir. 

L'eau  de  Saint-Boes  doit  6tre  classee  parmi  Ies  eaux  sulfurees  et  bitumineuses. 

Les  elements  que  j'y  ai  doses  sont  Ies  suivanls,  en  Ies  rapportant  a  1  lilre  : 

gr.  I  «r. 

Acide  suUhydrique 0,0571  j  Polasse 0,0200 

—  carboniqoe. 1,3909  •  Soude 0,0505 

—  silicique 0,0086  I  Lilhine traces. 

—  sulfiirique 0,/i098  {  Alomine  el  fer 0,0062 

—  azolique 0,0006  [  Manganfese  (oxydo) 0,0007 

—  ac^tique traces.  |  Ammoniaque 0,001/i 

formique 0,00^8  j  lode tr^s-sensibie 


Maliâre  extractive.  O.OOAl  ă  0,006/i 
Huile  de  naphte . . .  0,0052  ă  0,0099 
Mati6re  organique  totale. . .      0,1580 


Chiore 0,1613 

Chani 1,0266 

Slrontiane 0,0075 

Magoisie 0,028A 

J'ai  eru  pouvoir  grouper  les  elements  de  la  maniere  suivante : 

gr. 

Acide  carbonique  llbre 0,1300 

—  sulfhydrique 0,0571 

—  formique 0,0048 

—  acâtique indiqu^. 

Cblore  (restă  aprfes  la  combinaison  de  celtc  substance  avec  les 

autres  «Mmenls 0,0052 

Sulfate  de  chaux , - 0,5640 

—  de  magnisie. 0,0852 

—  d'alumine. 0,0039 

—  de  potasse ; 0,0370 

—  d'ammoniaque 0,0046 

Silicate  de  soude 0,0156 

Bi-carbonate  de  chaux 2,0632 

Clilorure  de  calcium 0,1926 

Chlorure  de  stronliane • 0,0129 

Cblorure  de  sodium 0,0940 

Oxyde  de  fer 0.0004 

Oxyde  de  mangantee 0,0007 

yiliine trts-sensible. 

lojg tr6s-sens!ble. 

Matifere  extractive  par  i'aicool  (variable) de  0,0041  *  0,0064 

Huile  de  naphte  (Irts-variable) de  0,0052  ă  0,0099 

Hati6re  organique  totale 0,1580 

L'analyse  chlmique  de  cette  eau  indique  que  l'on  peut  trouver  en  cile  un  medica- 
ment ires-precieux  tant  par  la  grande  quantite  d'acide  sulfhydrique  que  par  Ies 
acides  organiques  et  Ies  substances  bitumineuses  qu'elle  renferme. 

le  puis  donc  etudier  ici  la  clinique  des  maladies  traitâes  â  Saint-Boes  avec  cerli- 
lude  de  discuter  sciemment  son  action  elective  sur  certains  organes  de  preferenee  ă 
«rtains  autres. 
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Et  tout  d'abord  je  dirai  que  Ies  afTections  traitees  par  l'eau  de  Saint-Bote  avec  le 
plus  grand  succes  par  Ies  premiers  medecins  qui  aient  fait  usage  de  la  source  de 
Mounicq,  sont  Ies  afTections  catarrhales,  soit  des  bronches ,  soit  des  intestins,  soit 
meme  de  l'appareil  genito-urinaire.  Quelques  cas  de  phtbisie  ont  egalement  Hâ 
ameliores  de  maniere  â  ne  laisser  aucun  doute  sur  Taction  que  peut  exeroer  cette 
eau  dans  la  terrible  affection  que  je  viens  de  nommer. 

Les  observations  recueillies  jusqu'ici  avec  soin  ne  sont  pas  nombreuses ;  elles  pro- 
viennent  de  la  pratique  des  medecins  des  Basses-Pyrenees  principalement,  etje 
puis  y  en  ajouter  quelques-unes  recueillies  dans  ma  clientele. 

Je  diviserai  en  quatre  categories  les  14  observations  suivantes  :  l»  catarrhe  cbro- 
nique  simple  du  poumon;  2»  Catarrhe  chronique  complique;  3»  Phtbisie;  4»  Blen- 
norrbagie. 

1»  Catarrhe  chronique  simple  du  poumon. 

(Observations  dues  au  docteur  Sallefranque,  mâdecio  k  Orthez,  et  au  docteur  LahilloDDe, 

de  Pau.) 

1*  «  Tai  fait  usage  des  eaux  de  Saint-Bois,  acrit  le  premier  de  ces  deuz  praticiens,  poar 
combatre  Ies  afTections  chroniqnes  de  Ia  poilrine,  principalement  les  catarrhes  pulmonaires 
chroniques,  et  je  puis  cerliGer  qu'elles  ont  souvent  r^pondu  ă  mon  attente.  Moi-mâme,  aa 
mois  de  juin  1870,  je  fus  atteint  d'une  bronchite  aiguS  qui  deviat  ensuite  chronique.  Les  eani 
de  Saint-Bo6s  me  dăgag^rent  enti^remeot  de  mon  catarrhe.  EUes  rendirent  aussi  mes  diges- 
tioDs  plus  faciles.  » 

Plusieurs  medecins  de  Pau  et  des  environs  sont  d'accord  au  sujet  de?  rfeullats 
obtenus  dans  les  cas  de  ce  genre. 

Cest  pour  ainsi  dire  ă  titre  de  simple  renseignement  que  je  donne  cette  premiire 
observation,  qui  n'est  nuUement  complete,  mais  qu'il  £aiut  accepter  comme  emanant 
d'un  confrere  consclencieux. 

11  en  est  de  mame  de  I'observation  suivanle.  Ici  encore  les  symptâmes  qui  ont 
servi  ă  poser  le  diagnostic  manquent  totalement.  Cependant,  le  soin  qu'a  mis  l'au- 
teur  ă  rediger  d'autres  observations  dont  je  vais  parler  plus  loin,  son  habilele 
comme  praticien  et  la  conflance  generale  dont  ii  jouit,  me  permettent  d'accepter 
son  diagnostic  comme  exact. 

2*  «  Je  puis  citer,  ^rit-il,  encore  un  cas  de  bronchite  chronique  des  petites  bronches,  arec 
accumulation  des  produits  ăpith^liaux  dans  Ies  alv^oles,  occupant  lout  Ie  poumon  gauche  et  se 
propageant  vers  le  poumon  droit.  Pendant  deux  hivers  passâs  ă  Pau,  Ia  malade  a  eu  ă  diverses 
reprises  un  certain  degrâ  de  sufTocalion  determinant  des  troubles  de  rh^matose  et  de  Ia  cir- 
culation ;  ii  n'y  a  pas  de  discrasie  particuliâre.  Toutes  les  fois  que  les  forces  dâciinaienl  et 
qu'elle  6tait  sujette  ă  un  certain  accablement  avec  palpitalions  de  coeur  et  angoisse  prtoor- 
diale,  l'eau  de  Saint-Boto,  ă  la  dose  d'un  quart  de  verre  matin  et  soir,  redressait  rorganisme 
en  ranimant  l'appitit.  Hăis  Tusage  prolongâ  de  l'eau  dâterminait  un  peu  d'irritation  des  intes- 
tins. » 

L'observation  suivante  est  due  ă  M.  le  docteur  de  Ia  Grandiere,  medecin  â  Paris: 

«  M.  A...,  igi  de  U6  ans,  ancien  courtier,  âtait  atteint  depuis  longtemps  d'astbme  avec 
empliys^me.  II  avait  souvent  des  acc^s  de  sufTocalion  et  âlait  souvent  oppressâ  le  matin.  Je 
Iui  Os  piendre  chaque  matin  un  demi-verre  d'cau  de  Saint-Bofes  coup4  avec  du  lait.  II  fut  pris 
ăka  Ie  premier  jour  d'une  sueur  trfes-abondante  et  son  oppression  dispărut.  Depuis  lors,  a 
peau  qui  ^tait  d'abord  toujours  stehe,  reprit  ses  fonclions,  et  quelque  temps  aprte,  lorsqa'il 
quitta  Paris,  ii  n'avait  plus  d'acc^  d'oppression.  » 

2»  CATARRHE  CHRONIQUE  DU  POUMON  AVEC  COMPLICATIONS. 

1*  «  Le  nommâ  C..,  aslhraatique,  40  ans,  i^mpăraraent  bilioso-sangiiin,  constitulion  salis- 
faisante.  A  la  suite  d'un  refroidissement,  calarrlie  aigu  trail6  par  une  m6dication  approprtte: 
sangsues,  vteicatoires,  vomitifs,  purgatife,  potions  kemii4lisdes  el  an  quinquina.  Les  pounwos 
se  debarrassent  en  pârtie.  Tontefois,  le  tiers  inf^rieur  du  poumon  est  encore  Ie  sidgc  ffnn 
engorgement  consid^rable,  on  entend  des  râles  muqueux,  quoique  rares,  diss^minâs  dM* 
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loale  leur  ^leodue.  Malgr^  Ia  continuation  de  la  mădication  commenc^e,  la  maladie  semble 
iHlersIalionnaire.  Les  alternativts  de  chaud  etde  Troid  occasionnent  des  recrudescences. 

« Je  prescris  un  quart  de  verre  d'eau  de  Saint-Bofes  deux  fois  par  jour,  avec  un  peu  de  laît 
dnnd  pour  la  rtchaulTer.  La  maladie  est  alWe,  ă  parlir  de  ce  moment,  en  s'am^liorant,  et  les 
iltemiitiTes  de  chaud  et  de  froid  ont  616  peu  k  peu  sans  action  sur  le  malade.  L'engouement 
do  poamoD  disparalt  peu  ă  peu.  L'aslhme  seul  coniJDue  k  exister. 

•  Aprts  nn  mois  de  Iraitement  par  l'eau  de  Saint-Bo^,  a..,  est  dans  un  6tat  trfes-satisfai- 
iml.  II  n'existe  plus  de  Hsion  ă  la  base  des  poumons.  U  peut  ître  consid^r^  comme  gu6ri  de 
malTectioD  locaU.  » 

2* «  M"  R..,  temperament  dminemmenl  lympbalique.  A  l'âge  de  16  ans,  elle  accouche 
pour  la  premiere  fois.  A  la  suile,  sa  constitulion  se  dâveloppe  mal;  la  colonne  vertebrale  se 
\iMi  l^^rement.  II  se  dâciare  frâquemment  des  angines  et  des  bronchites.  A  Tâge  de 
20  ans,  lausse  coucbe  de  trois  ft  quatre  mols;  ft  la  suite,  h6morrhagie  utârine  relativemeol 
consid^le,  et,  ă  diverses  âpoques,  ii  survient  de  l^g^res  hâmoptysies.  Puis,  peu  de  lemps 
apr^  la  fausse  coucbe,  une  angine  avec  broncbite  generalisâe  se  dedare  chez  la  malade. 
Cn  Iraitement  appropri6  fail  cesser  l'etal  aigu  de  rafTection,  mais  Ia  guârison  ne  se  compliilo 
pis.  La  chroniciie  tend  ă  sVtablir,  ii  survient  un  aneanlissemcnt  considărable  des  forces,  je 
cnins  le  dăveloppement  d'une  pbtbisie.  En  effet,  rexpiration  paratt  un  peu  prolongfe,  la  res- 
piration  est  saccadâe;  des  râles  bronchiques,  muqueux,  en  mame  temps  que  quelques  craque- 
meols  bumides,  se  font  enlendre  au  niveau  des  fosses  sus-4pineuses,  de  cbaque  cdt^. 

I  J'ordonne  l'eau  de  Saint-Bofes;  la  malade  en  supporte  trfes-bien  la  dese  d'un  grand  verre, 
Soos  son  influence,  les  forces  g^n^rales  se  relfevenl,  l'appeiit  devienl  excellenl  et  les  digestions 
Klbnl  sans  fatigue.  Apr^  deux  mois  de  Iraitement,  tous  les  sympidmes  qui  s'^taient  mani- 
lesite  du  cAtă  des  poumons  soni  dissipâs.  La  malade  se  sent  tellement  bien  râtablie,  qu'elle 
DMle  pas  ă  partir  pour  le  Br^sil,  oii  son  mari  est  obligd  de  se  rendre. 

•  La  malade  a  fail  sa  travers^e  sans  encombre  et  la  guârison  parall  s'âlre  maintenue. 

•  Persistera-t-elle?» 

3*  tU»  A...,  30  ans.  Temperament  nervoso-sanguin ,  constitulion  assez  delicate.  Malade 
depais  Dn  mois  et  demi.  Au  moment  de  la  premiere  visile,  le  visage  est  cyanose,  le  pouls  petit, 
^ueot.  Ia  temperature  du  corps  est  abaissee,  et  la  malade  se  plaint  constamment  d'une  sen- 
sition  de  froid ;  la  faiblesse  generale  est  trăs-grande,  pas  de  sommeil,  pas  d'appeiit.  Les  bal- 
temenls  du  coenr  sont  exageres,  mais  ii  n'y  a  pas  de  bruits  anormaux. 

<  One  pneumonie  catarrhale  occupe  les  deux  poumons  dans  toute  leur  etendue. 

•  Apr^s  avoir  applique  des  vesicatoires  et  avoir  pui^e  la  malade ,  j'ordonne  des  potions  au 
kennis  et  au  quinquina.  ^ 

•  Sons  l'influence  de  ce  Iraitement  la  respiration  se  fait  mieux.  Toulefois,  les  poumons 
iiHoquent  de  Ia  vitaliie  necessaire  pour  se  debarrasser  compietement  du  catarrbe,  qui  con- 
tinne  de  s'accuser  par  des  răles  encore  nombreux. 

'  Ma  d'un  mois  apr6s  Ie  debut  du  Iraitement  je  soumets  la  malade  ă  l'usage  de  l'eau  de 
iiiiinl-Boes,  ă  Ia  dose  d'un  demi-verre  deux  fois  par  jour  pendant  trenle  jours.  Une  am61iora- 
lion  Ires-notable  et  progressive  se  manifeste  peu  k  peu,  et,  finalement,  la  guerison  est 


Les  trois  observatîons  prăcedentes  ont  ele  recueillies  par  le  docteur  Suge  (de  Pau); 
je  les  ai  extraites  d'une  longue  note  donnee  par  ce  confrere  aux  proprietaires  de  Ia 
source  de  Mounicq. 

Ualgre  les  lacunes  qui  existent  dans  l'indîcation  des  symptomes  qui  ont  servi  ă 
poser  les  diagnostics,  ces  observations  n'en  sont  pas  moins  importantes,  car  elles 
permettent  de  juger  que  le  diagnostic  porte  ne  pouvant  guere  s'ecarter  de  la  v6rite, 
l'effet  de  l'eau  de  Saint-Boes  ne  doit  pas  âtre  revoque  en  doute. 

4»  L'observalion  suivante  appartient  ă  M.  le  docteur  Lehillonne,  de  Pau ;  elle 
reDtre  un  peu  dans  la  categorie  des  precedentes. 

<  Tai  eu  roccasioo  d'employer  l'eau  de  5aint-Bo6s  dans  les  circonstances  suivantes  : 
«  U  s'agit  d'un  malade  de  &0  ans  dont  la  motilite  des  membres  inferieurs  est  eteinte  depuis 
(luatre  ans  environ,  et  devenu  asthmatique  et  catarrbeux  sous  l'influence  d'une  dyscrasie  mal 
d^Boie;  ii  a,  de  plus,  un  eczema  da  pourtour  de  la  poitrioe.  Le  malade  n'est  plus  preoccnpe 
aujoord'hQi  que  de  son  alTeclion  pulmonaire  dont  les  recrudescences  ruinent  l'appeiit  et  les 
bmţ,  fioafeurs  hivers  passes  k  Nice,  plusieurs  cures  d'eaux  minerales  k  Cauterets,  au  Hont- 
Don,nx  Eanx-Bonnes,  etc,  n'ont  prodoit  aucune  ameiioralion. 
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«  Le  malade  se  trouve  moins  soufTraat  ă  Pau  que  parlout  ailleiirs.  Je  lai  ai  prescrit,  au 
comroencement  de  l'hiver  dernier  (1872),  de  l'eau  de  Sainl-Bo6s,  ă  ia  dose  d'un  quart  de 
verre  matin  et  soir,  ă  un  momenl  ou  l'appitit  6tait  nul,  la  faiblesse  Ms-grande,  ToppresaoD 
et  la  toux  Irfes-fatigantes.  L'ătat  âtait  alarmant. 

II  Aprfes  quelques  jours  de  (railement,  ces  symptdmes  graves  s'amoindrirent,  et  ce  qui  me 
frappa  surtout  pendant  la  durăe  du  Iraitement,  ce  fut  raclion  rapide  et,  depuis  cette  «poqoe, 
toujours  certaine  de  Peau  sur  l'estomac  et  sur  ies  intestins.  Dans  le  cas  prâsent,  Teau  de  Saiat- 
Bo6s  agit  beaucoup  mieux  que  Ies  amers  el  que  Ies  laxatifs  l^gers  el  toniques. 

II  Depuis  quelque  temps  Ic  malade  reprend  son  eau  sans  m'en  pr^venir,  toutes  Ies  fois  qa'fl 
en  sent  la  nicessilă,  et  Taction  est  loujours  la  mame. 

«  L'eau  n'a  pas  guâri  le  calarrhe,  qui  est  fort  ancien ;  elle  n'a  pas  fait  disparattre  rasUune, 
mais  elle  a  rendu  Ies  acc^s  moins  pdnibles,  moins  fr^quents  et  moins  intenses.  » 

5°  Le  renseignement  suivant,  du  â  M.  le  docteur  Nogaret,  de  Salîes-de-Bearn,  est 
utile  ă  signaler  :  «  Un  cas  d'angine  granuleuse  a  ele  completement  gueri  p»  quel- 
ques bouteilles  d'eau  de  Saint-Boes,  chez  un  malade  voulant  aller  cbercher  au  loin 
la  guerlson  de  son  afTection.  » 

3°  PHTHISIE. 

Les  deux  cas  de  phthisie  tres-senslblement  amelioree  qui  vont  sulvre,  soni  pris 
dans  ma  cllenlMe : 

1°  M"*  A.  T...,  23  ans.  Temperament  lymphatico-nerveux,  conslitulion  moyenne.  Pire  el 
măre  bien  portanls. 

Cousins  morts  plitliisiques.  Elle  n'avait  jamais  eu  de  maladies  graves,  ilail  parfaitemenl 
menstru^e  et  jouissait  d'une  eibellente  sant&  Arriv<^e  dans  ces  coodilions  ă  Paris,  elle  se  fati- 
gua  ânormâment  ă  la  coulure.  Bientdt  elle  commenţa  ă  tousser;  ses  r^les  disparurent;  elle 
perdil  I'app^til,  commenga  k  maigrir  el  ă  avoir  des  Iranspirations  noclurnes. 

Lorsque  je  vis  pour  la  premiere  fois  la  malade,  ii  y  avait  plusieura  mois  qu'elle  ^tait  dans 
cel  âtnt.  De  plus,  ii  âlait  survenu  d'abondantes  pertes  blancbes  augmentant  tous  les  mois 
sans  qu'il  y  eftt  la  moindre  p«rte  rouge.  La  flgure  assez  amaigrie  6tait  pale,  dăcolorde,  les 
pommeltes  rouges,  les  yeux  d'un  briliant  caract6ristique,  la  scldrolique  d'un  blanc  bleuâtre, 
ainsi  que  je  l'ai  toujours  remarquâ  chez  les  phthisiques. 

La  poitrine,  quoique  amaigrie,  n'esl  pas  aplalie ;  les  seins  paraissenl  encore  assez  fermes  el 
ont  un  volume  relalivement  assez  fort;  ils  ne  sont  pas  pendanls  comme  chez  les  jeuoes  filles 
pblhisiques.  La  peau  du  corps  est  pale  el  blanche. 

A  la  percussion,  le  c6W  droit  offre  un  peu  d'obscuritâ  en  avani,  immddiatement  au-dessous 
de  Ia  clavicule ;  en  arriftre,  du  mfirae  c6te,  celle  obscurilâ  n'esl  r^ellement  sensible  que  dans 
la  răgion  de  l'angle  interne  de  l'omoplate. 

A  Tauscultalion,  on  entend  dans  loule  la  hauleur  du  poumon  droit,  en  arrifere,  des  craqne- 
menls  (ins  el  secs  qui  se  prolongent  jusque  dans  le  creux  axillaire.  La  respiration  est  diffidle 
et  le  murmure  respiraloire  couvert  par  des  râies  sibilants.  L'expiralion  me  semble  prolongfe 
En  avânt  et  en  haut  ces  symptdmes  aont  fortement  accentua  jusque  au-dessus  du  sein.  —  Le 
c6tâ  gauche  me  paraţi  sain. 

Je  conseille  des  douches  ăcossaises  sur  les  jambes,  et  en  mfime  lemps  des  friclions  avec  la 
teinture  d'iode  sur  l'ăpaule  droite  jusqu'au-dessous  de  l'omoplate  en  arrifere,  el  en  avani  jus- 
qu'au  niveau  du  sein.  —  Pendant  un  mois  ce  Iraitement  ne  produit  rien ;  Ie  c6l6  gaUche  a  de 
la  lendance  ă  se  prcndre,  on  y  enlend  du  râie  sibilant  et  quelques  craquements  secs;  les 
premiers  dans  loule  Ia  hauleur  du  poumon  en  arrifere,  les  seconds  vers  le  sommet  La  respira- 
tion est  assez  gtnie.  II  y  a  un  peu  de  fifevre  le  soir  depuis  quelques  jours.  Pas  de  crachenieDU 
de  sang. 

J'ordonne  alors  l'application  de  grands  v^sicatoires  en  avani  el  en  arriire.  Sons  lenr 
influence,  l'^tat  s'am6Iiore  sensiblemenL  Le  lait  d'ânesse,  puis  Thuile  de  foie  de  morne,  pris 
pendant  quelques  semaines,  conlribuent  au  maintien  de  ce  mieux.  Mais,  depuis  trois  moii^  la 
menslruation  ne  s'est  pas  ^tăblie.  Les  sueurs  noclurnes  persistent. 

A  ce  moment,  je  perds  de  vue  Ia  malade  et  je  ne  la  retrouve  que  dix  mois  apris. 

Elle  a  pass6  son  biveren  toussanl  beaucoup,  sans  cracliements  de  sang,  mais,  le  malta  sur- 
lout,  les  crachats  sont  dpals  el  ires-abondanU.  L'amaigrissement  a  Idgferemenl  augmenta.  Les 
pertes  blancbes  ont  recommenc^,  el  la  menslruation  ne  s'est  nullement  r^lablie.  II  n*y  &  p» 
de  diarrhăe;  mais  la  malade  n'a  pas  le  moindre  app6liL  Elle  souffre  des  dpaules  et  de  la  J«l- 
Irine,  surtout  k  droite.  Les  sueurs  soni  abondantes  le  mălin  et  la  nuit.  L'affaiblissemârt  n'« 
pas  encore  beaucoup  augmenta  depuis  l'annâe  deroiire. 
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A  It  peitaidon,  Je  trowre  nne  matiM  notable  en  avânt  et  en  arrifere,  au  xnunet  da  c6td 
Init  de  la  poilrine. 
A  ramcnltation,  ii  est  sisâ  de  percevoir,  dans  tonte  Ia  Iiaatenr  da  ponmon  droit,  des  rAIes 
libiluti  WMDbreox,  plus  abonduits  cependaat  aa  sommet  qn'fc  Ia  base.  Au  sommet,  en 
urftra,  OD  enlend  qoeiqnes  craqaemeiits  huoiides  au  milien  de  nombreux  craqaements  secs, 
«  Dtae  temps  qa'on  rAIe  bronchiqne  fio.  Au  niveau  de  i'^pioe  de  l'omoplate,  vers  la  pârtie 
iaierne,  on  entend,  snr  un  point  pariJaitement  limita,  ayant  Ia  grandeor  d'une  pitee  de  S  banes 
enJioD,  nn  sooffle  broodiiqae  accompagnâ  de  voix  bronchique;  tout  autour,  on  perţoit  par- 
ftitOKot  le  munnure  respiraloire.  Ce  bruit  respiratoire  s'enlend  un  peu  exagera  dans  toate 
kniM  snpMenre  du  poumon,  lorsqu'on  âcoute  alternativement  le  e/M  gauche  et  le  cdt6 
Mt.  L'exptation  est  anssi  un  peu  prolongte. 

Do  tHA  gaodie,  on  entend  quelques  rUes  diss^minte  sans  craqaements  ni  secs  ni  honudes. 
Ia  reipiratioo  me  paralt  normale,  cependant  un  peu  voilăe. 

Un  vMcatoire  assez  grand  (15  oentimătres  sur  10  centimitres)  est  appliqui  sur  Ie  dos,  k 
dnite  cn  ani^re.  Sous  son  influence,  Tâtat  local  s'amâliore  un  peu;  Tintensitâ  des  râles dimi- 
ne,  niais  I'âtat  g^nâral  iesle  le  mime.  II  y  a  un  peu  de  flivre  tous  Ies  soirs.  Ies  sueurs  ne 
pmisseot  pas  dâunufes,  l'ai^Ut  est  presqne  nul  et  Ie  dăgoât  pour  ies  alimenta  tr^pro- 
md. 
h  coDseflIe  immMiatement  Teau  de  Saint-Boto  ft  la  dose  d*nn  demi-verre  matin  et  soir, 
^  heares  avânt  le  repas ;  on  addilionne  Teau  d'une  cuillerâe  de  lait  bouillant  pour  Ia  rtehaof- 
fer  mi  peo.  Aprta  une  semaine  de  ce  traitement,  Tătat  găniral  et  Tâlat  local  ont  complâtement 
timifi,  L'appâUt  est  revenu,  Ies  forces  ont  sensiblement  reparu,  Ie  dâgoCit  pour  Ia  nourri- 
bn,  sortout  celoi  que  la  malade  âpronvait  pour  la  viande,  a  tout  A  fait  dispăru.  Les  nuits 
nnt  meilleures.  Ia  touz  a  tr^s-sensiblement  diminua 

Dus  la  poitrine,  du  c6tâ  gauche,  Ies  răles  muqueux  et  sibilants  dissâmin^  qul  avaient 
Ptnistă  aprte  l'applicalion  du  v^sicatoire  n'existent  plus.  A  droite,  les  râles  sibilanls  ont  cess6 
^  K  produire,  mais  les  craquements  secs  persistent.  Le  souffle  bronchiqae  que  I'oo  enlen- 
liiit  an  niveau  de  l'âpine  de  l'omoplate,  en  dedans,  a  totalement  dispăru ;  ii  n'y  a  plus  &  Ia 
place  qo'un  peu  de  râie  muqueux  et  sibilanL  Le  murmure  respiratoire  est  plus  âgal  et  plus 
to  dans  toute  Ia  hauteur  du  poumon.  La  tempârature  et  la  toux  du  matin  ont  tr^-nolable- 
nat  dimlDoâ  dMntensit^  L'^tat  moral'de  la  malade  a  complitement  changâ,  elle  a  repris  an 
peo  de  oourage  et  de  galie. 
to  traitement  continue,  et,  aprte  nne  douzaine  de  jours,  I'amtiioration  du  cAli  de  la  poi- 
triae  est  enoore  pios  sensible,  on  n'entend  plus  que  Ies  craquements  secs,  peut-itre  un  peu 
■Doin  iotenses.  Dans  toute  la  hauteur  du  poumon,  en  arriâre  ă  droite,  Ie  murmure  respira- 
toire s'entend  d'une  maniere  uniforme.  Ntonmoins,  au  sommet,  rexpiration  reste  sensiblement 
pnloDgâe.  L'6tat  ginâral  de  la  malade  est  tout  A  fait  diffârent  de  ce  qu'il  a  iii,  L'appâlit 
iatan  excellent  entralne  des  repas  assez  substantiels  qui  ne  faliguent  nullement  Testomac, 
Io  iotestins  accomplissent  leurs  fonctions  avec  r^gularitâ,  les  forces  grandissent  tous  Ies  jours. 
In  loeors  noclumes  diminuent,  rexpecloration  est  facile  et  moios  abondante.  La  malade 
(|inave  nn  bien-^tre  qu'eUe  ne  connaissait  pas  depuis  longtcmps ;  anssi  son  itai  moral  est-il 
^plns  satisfaisants. 

}'ai  continua  encore  de  prescrire  l'eau  de  Saint-Bo^s,  mais  en  en  surveillant  Ies 
cffeU.  Je  donnerai,  dans  une  procbaine  publication,  la  fin  de  cett«  observation, 
^i  que  de  la  suivante.  En  mime  temps,  Je  ferai  connattre  Ies  cas  nombreux  et 
nooTeaux  dans  lesquels  on  aura  fait  usage  de  cette  eau,  ea  donnant  la  statlstique 
des  bons  comme  des  mauvsus  resultats. 

S*  D...,  26  ans,  temperament  lymphatiqne,  constitntion  forte,  mais  dâbflitde  actaellement, 
i  I*  mite  de  grandes  fatigues  corporelles  et  de  privations.  Parents  ezempts  de  maladies  cons- 
iilotionnelles ;  aueun  accident,  du  moins,  n'a  pa  en  faire  soupţonner  chez  eux  Tezistence. 
Sa  K8or,  ponrtant,  a  nn  rhume,  dit-il,  qui  dure  depuis  dâjă  longlemps. 

Dios  la  campagne  de  1870,  ii  a  iii  atteint  d'une  trto-forte  broncbite  traitte  ft  la  Hgbit, 
EoTojt  en  Pmsse  comme  prisonnier,  sa  broncbite  a  continua,  et  U  a  crachâ  du  sang  nne  foiSt 
DqHds  son  retour,  ii  en  a  crachâ  deux  fois. 

Oepois  nn  an,  ii  a  trfes-sensiblement  maigri  et  transpire  beaucoup  pendant  la  nuIL  La  tonz 
tt  Texpectoration  sont  trta-notables,  surtout  le  mălin.  Les  vomissements  sont  assez  fr^ents 
tprti  kt  quintes  qoi  suivent  les  repas.  Le  malade  se  sent  trto-faiMe  et  ii  est  devenu  trâs-sen- 
iilli».«a.boid. 

Af  flMaMQt  ob  je  vois  le  tajet  pour  la  premiere  fois,  ii  est  pAle,  trfes-amaigri,  Ies  yetu 
«mau  Ou»  lee  orbitei  sont  entour^  d'un  cercle  noir,  te  sd^tiqae  est  bleutâe;  la  respi- 
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qn'il  a  faites,  toiijoura  ft  Paide  du  spectroscope,  sur  Ia  Iumi6re  zodiacale  et  sur  Ia  lamitn 
Urnise  par  certains  animanz  phospborescents.  Cest  k  ce  dernier  propos  qne  M.  de  Quatre< 
fages  a  communiquâ  quelques  remarques  qui  rentreot  dans  notre  cadre,  et  que  noua  risn- 
moDs  icL 

Selon  M.  de  Qnatrefages,  on  a  confondu,  sous  Ie  nom  de  phosphoreseenoe  animale,  des 
ph^nom^nes  tr69-diffâreots,  et  qui  n'ont  probablemeot  de  conunun  que  h  production  d'mie 
lumifere  plus  ou  moina  vive. 

Les  observations  de  Spallanzani  et  de  Macaire,  reprises  avec  tant  de  sein  par  Hatteaed 
et  par  M.  Becquerel,  ont  mis  hors  de  doute  que  la  lumi^re  des  lampyres,  des  âlaters,  etc., 
est  due  h  tine  v6ritable  combustiou  lente.  Cette  lumiire  sMleint  dans  le  vide,  dans  les  gai 
irrespirables ;  elle  reparalt  an  contact  de  Tair;  elle  est  sensiblement  actir^e  par  la  prtseoce 
de  Toxygtae  pur;  elle  persiste  dans  les  animanz  morts  et  dans  lestronţons  d^animauz;  enSn, 
son  d^agement  est  accompagnâ  de  production  d'acide  carbonique. 

Dte  18/i3,  M.  de  Quatrefages  rattachait  ă  ce  mode  de  production  de  lumi6re  Ia  phospho- 
rescence  de  certaines  săcr^tions  ou  ezsadations  produltes  par  divers  animaux  marins  et,  entre 
autres,  la  pbosphorescence  des  pbolades ;  mais  ii  montrait  en  mame  temps  que  certaini 
invcrt^brds  marins,  des  anneids,  des  rayonnăs,  produisent  de  Ia  lumiire  d'une  toot  antie 
maniere.  Chez  eux,  cette  production  a  lieu  dans  Ies  muscles,  au  moment  de  Ia  contraction  et 
par  âlincelles.  Cbez  Ies  Noctiluques,  la  lumifere  se  produit  dans  Ia  trame  contraclile  logte 
dans  la  cavitâ  mame  du  corps  et  complătement  baignâe  par  Ie  liquide  qni  remplit  cette  cavit& 
Cette  lumiire  se  rattache  bien  6videmment  k  la  contraction.  Elle  se  manifeste  sonvent  soos  It 
forme  d'une  ^tincelle,  mais  on  peut  oblenir  des  telals  plus  durables  et  permettant  Tobserra- 
tion  au  microscope.  On  reconnalt  alors  que  ce  qne  Fon  pouvait  prendre  pour  une  ttineelte 
uniqne  ou  pour  un  point  dmettant  une  lumi^re  fize  se  râsout  en  une  multitude  dVtincellei 
mieroscopiques,  toujonrs  passagferes  et  instantanâes.  L'acide  carbonique  n'6teint  pas  la  lomiin 
des  Noctiluques,  Tozyg^ne  ne  l'avive  pas;  entre  Taction  de  ces  deoz  gaz,  celle  de  Vât  et  celle 
de  l'bydrogîne,  aucune  dilKrence. 

Au  conlraire,  les  agents  irritants,  qui  d^terminent  la  contraction  de  Ia  trame  intirieate, 
dătermineot  aussi  la  production  de  lumi6re,  de  quelque  nature  qu'ils  soient. 

Cette  lumiire,  bien  probablement  indăpendanle  de  toute  s^cr^tion  et  de  toute  action  ohi- 
mique,  semblo  mâritor  d'Aini  ^in/liaa  par  Ies  nroc^d^  QUi  ont  ăijk  donn6  de  si  beanz  nSsul- 
tats.  Les  Noctiluques  se  priteraient  trte-bien  ă  ces  rechercbes.  En  les  r^unissant  dans  n 
vase,  en  Ies  traitant  'de  diverses  maniâres,  on  obtlent  une  lumtere  bien  plus  vive  pe  c^ 
d*un  ver  luisant.  Un  tube  de  16  millimâtres  de  diamMre,  rentermant  de  Tean  assez  cbainie 
de  Noctiluques  pour  que  la  masse  de  celle-d  repr^ntflt  ă  peu  prte  les  deux  tiers  du  Uqoide, 
agita  vivement  et  pos6  sur  le  verre  d'une  montre,  permetttait  de  lire  les  chiflivs  assei  fiu 
trac^s  sur  le  cadran. 

11.  T.  Guyot  demande  rouverture  d'an  pli  cachetâ  qui  a  «t6  iiposi  par  Iui  le  9  juin  1856. 
Ce  pli,  ouvert  en  sâance  par  M.  Ie  Secr^taire  perpetuei,  conlient  une  note  sur  un  moyen  d'ad- 
ministrer  Tiode,  en  employant  comme  interm^airesdes  planles  auzquelles  on  ferait  absorber 
ce  corps. 

L'ezp^rience  ayant  appris  que  les  substances  animales  renfermant  de  Tiode  en  petite  qoan- 
til6  soDt  mienz  absorb^es  que  les  pr^parations  de  laboratoire,  Pauteur  pense  que  Fon  poor- 
rait  ăgalement  faire  usage  de  cresson  arrosă  avec  Tiodure  de  potassinm  pour  la  gu^ison  da 
■croAiles  et  de  diverses  autres  maladies.  On  pourrait,  de  m6me,  suivant  Iui,  adminiitrff  It 
fer  par  un  proc6d6  analogue.  —  M.  L. 


r£clamation 


A  Uontieur  le  docteur  DODIUUBO,  midecin  i.  Pariu 
Uonsieur  et  honorA  confrtoe. 
Dans  nne  lettre  que  vons  m'avez  fiilt  Thonneor  de  m'âcrlre  Ie  13  du  prteent  mois,  von 
rtelamez,  avec  votrâ  courtoisie  ordinaire,  contre  une  «  petite  erreur  »  que  f  aurais  comndM 
dans  ma  notice  sur  les  Premieri  nUdecim  de  Louit  XV.  Tai  ictit,  h  Toccasloa  de  Ia  violitioa 
des  tombeauz  de  Saint-Denis  : 

•  . . . .  On  enievait  k  Saint-Denis  Ie  cercueil  de  Louls  Ie  Bieo-Alm^ ;  on  Ie  portait  rar  k 
m  bord  d'une  grande  fosse  creus^  dans  le  cimetiăre ;  on  I'ouvrait  bătivement,  et  on  jetait  h 
«  masse  putrâfi^e  et  borrible  qu'il  contenait  non  sans  brAler  beaucoup  de  poadre,  oon  MU 

•  Urermaints  coups  de  fosil,  pour  altânuer  Fodeur  âponvaalable  que  râpandaient  ces  reitu 

•  royauz....  » 

Et  vous,  cher  confrfere,  ouvrant  l'ouvrage  d'Alezandre  Lenoir :  Deseription  ftistcrii»  tt 
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(kawfegi^  dt»  vuiaminU  dt  $aUptttn,  etc,  in-8%  an  X,  voal  tranvez,  an  eontraire, 
fil(i>Toiw: 
t  Soite  da  BMKredi  16  octobre  1793.  Vers  let  denx  henres,  avânt  le  dlner  des  onvrien,  oa 

I  enlm  le  cercoeil  de  Louis  XV,  mort  le  10  mai  177&,  igâ  de  6&  ans ;  ii  «tait  k  l'entrte  du , 

I  On  ne  roavrit,  par  prtotntioa,  que  dans  le  cimetiire,  snr  le  bord  de  la  fosse;  le  corps. 
( retirt  do  cercneil  de  plomb,  bien  entour^  de  bandelettes,  6tait  tont  entier,  frab  et  bien 
f  eouenrt;  la  peau  6tait  blanche,  le  nez  violet  et  Ies  joues  rouges  comme  celles  d'nn  enbmt 
I  Doarean-n^,  et  nageanl  dans  une  eau  abondante  foumie  par  la  dissolution  de  sel  marin 
I  d(Hit  on  Favait  endnit,  n'ayant  pas  iti  embanmâ  suivant  Tusage  ordinaire.  • 
DoDC,  je  me  suiş  trompa ;  donc,  fai  commis  la  «  petite  erreur.  »  Donc,  toos  paraissez  en 
4nit  d*ajouter  dans  votre  lettre : 

■  Oette  conservation  complete  dn  corps  d'nn  homme  comme  avait  6t6  Lonis  XV,  et  mort  de 
I  li  variole,  me  paralt  assez  singnli^re  ponr  £tre  notde,  surtont  si  Ton  a  £gard  i  Ia  m^thode 
•  ditectaense  employăe  pour  Tembaumer.  • 

Ehbien«  non,  cher  conMre,  je  ne  me  snis  pas  trompi;  je  n'a!  pas  commis  h  c  petite 
sitnr.  • 

Alezandre  Lenoir  ne  pent  etre  nne  autoritâ  en  pareille  matiire;  ii  est  probable,  sinon  cer* 
IiIb,  qa'ii  n'a  pas  assistâ  auz  scines  ipouvantables  des  ezhumations  des  corps  des  rois  de 
Fnoee,  et  que  ce  qu'il  en  raconte  Test  par  oul-dire.  Hăis  ii  y  a  eu  un  temoih  ocolaim 
le  rorgle  r^volutionnaire  accomplie  â  Saiot-Denis :  c'est  un  religienx  de  Tantigue  abbaye,  qul 
i  biai  par  terit  le  Psocis-veMAi.  des  exbumalions.  Ce  procâs-verbal  a  616  imprimă  un 
graad  Dombre  de  fois.  II  l'a  616  par  Chateaubriand,  dans  Ies  notes  qui  suivent  le  Gini»  dn 
tkritiimisnu  (6dit.  de  1849,  in-8*,  t  II,  p.  361;  note  13);  ii  Ta  6\.6  par  Abel  Hugo,  dans  son 
petit  livre :  Le*  Tombtaws  dt  Saint-Denis  (1825,  in-18,  p.  113);  ii  i'a 'ătă  par  Bertbevin 
(fitchmha  histor.  tur  U*  demiertjours  des  rois  de  France,  ele.,  1825 ;  in-8%  p.  289) ;  U 
rt  ta  par  Ie  baion  de  Guiihenuy  {filonographî$  de  Ciglise  royaU  de  Saint-Denis,  1858;  in-8*, 
^•M},etc.,  etc. 
Or,  teoutez  ce  qne  dit  Ie  religieuz  de  Saint-Denis,  Ie  ttoioin  ocniaire  : 
•  •  • . .  On  n'a  ouvtrt  te  cercueil de  Louis XV  que  dans  le  cimeliire,  sur  le  bord  de  la  fosse. 
Ij  corps  rttiri  du  cercueil  de  ptomb,  bien  enveloppS  de  linges  et  de  bandeteltes,  paraissait 
Utt  entier  et  bien  conserve;  hăis,  deoagi  dx  tovt  ce  Qui  l  eitvkloppait,  îl  h'opfrit  plus 

«01  U  PieUM  D'DK  CAUAVRE;  TOUT  TOMBA  eh  PUTniFACTION,  ET  IL  EN  SORTIT  uns  ODEDR  81 
IXFWn  QV'lIi  HE  FUT  PAS  P08SIBLE  UE  BESTER  PXiSEHT;  OH  BRULA  DE  LA  POUDRE,  OH  TIRA 
W  CODPS  DR  rVSIL  POUR  PURIFIER  L'AIR.  Olf  LE  JETA  BIEIf  VITE  DARS  LA  FOSSE,  SUR  CR  UT 
PI  CBADX  nVX,  ET  OH  LR  COOTRIT  ElfCORE  DE  TERRS  ET  DE  CHAUZ.  » 

En  vitit^  ii  est  inntile  d'insister  sur  un  fait  qui  est  clair  comme  le  jour. 

Agrtez,  cher  oonfrtoe,  mes  salntalions  empress6es  et  affectaeuses.  D*  A.  Chiuav.' 


JOURNAL  DES  JOUBNAUX 


itude  sur  le»  liquides  ipanchls  dans  la  plivre,  par  M.  MiuD.  —  Les  recherches  âmiuern^ 
nent  uliles  et  pratiqnes  de  l'auteur  sont  r6sum6es  dans  Ies  conclusions  suivantes,  que  nous 
Koommandons  k  l'attention  des  cUniciens  : 

Du»  les  âpancbements  pleurătiques.  Ia  quantită  de  sels  mindrauz  est  ft  peu  ptks  constante 
et  toajours  indăpendante  de  la  richesse  en  matiires  albumineuses.  Cette  r^le  s'appiique  ă 
iiHU  ies  liquides  sâreuz  de  TâcoDomie  (hydroc^le,  ascite,  hydarthrose,  kyste  ovarique).  Cbaque 
iologramme  de  liquide  di9nne  de  7,5  ă  9  grammes  de  sels  minâranx  anbydres. 

La  fibrine  se  montre  plus  particuli^rement  dans  la  pleurâsie  aigue  (moyenne  ^  O  g',&23) ; 
eOe  existe  aussi  dans  les  cas  ou  râpancbement  thoracique  est  le  rdsultat  d'une  g6ne  de  la  cir- 
colation  dn  sang  dans  le  coeur  et  dans  les  gros  vaisseaux,  mais  alors  elle  est  en  petite  pro- 
porlion  (moyenne  »  Og'.Uid}. 

lâflbrine  foit  dâfout  dans  les  liquides  purulents  et  dans  les  âpanchements  provoqu^  par  la 
l>rteBce  des  produits  bâtârologues  (tubercule,  cancer). 

Ttmtes  les  fois  que  le  poids  du  râsidu  sec  n'a  pas  attelnt  60  grammes  par  Idlogramme  de 
Mde  (en  moyenne  30  gr.  1),  ii  y  avait  obstacle  k  Ia  circulalion  du  sang  dans  le  coeur  ou  Ies 
gn*  nineauz,  et  Tâpanchement  6tait  ăt  k  cet  obstacle. 

Qmnd  le  poids  du  risidu  sec  taissi  par  Pivaporation  de  1  kilogramme  de  liquide  dipasse 
^Şfmmet  Moyenne  »■  65  gr.),  et  que  ce  liquide  se  prend  en  masse  plus  ou  moins  eonsit- 
'*>Â  aptit  Voptration,  on  ptut  affirmer  que  l'on  a  a/faire  i  une  pleurisie  aigui  franche.  Le 
>»lfte  M.  i^tabiit  d'autant  plus  rapidement  que  Ia  proportion  de  fibrine  est  plus  ăievăe»  et» 
I«M!<ta6g;Qent,  le  caillot  plus  consistant.  ^i^ 
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QDand  U  propottiw  de  ibrine  eat  pina  «levte,  um  «eide  poneOim  amâne  la  guMBon. 

Quand  Citai  du  ttuUade  riclamt  plusieurs  poncHons  tuccasiva,  ă  chaqw  poncHon  U  ţn- 
ptrtim  d*  fibriM  va  m  tugmaitant  $i  ta  matadi»  tend  vtn  Ut  ptiritm.  A»  contrmtt,  ta  fbmi 
teste  toto'owrt  en  tri$-petit«  qwmtiU,  ou  mite  H  la  matadU  tend  h  flojgţfmtr, 

Pratignemeot,  an  lit  do  malade,  imt  Hţuide  ptewral  pour  ttgutl  le  dtn^nUtre  indi^  «w 
dmiUtvtptrimre  k  1,018, k  U  tempiratwre  de'¥  15% tt  qui  teprmdpeu  kpeu enunetmH 
piue  ou  meini  eonsiitante,  t^iipartient  &  un*  plemrMe  aigul  fnmeht  qtd  ptkrira  tf'ontait  ţbu 
riJMtetHent  qu»  I»  eoagulum  ura  plus  ferme, 

Tout  liquide  pleural  powr  tequtl  te  deHthnUre  indiţue  mu  dentiU  infirieure  i  1,016,  k  k 
tempiraiure  de  +  16*,  indique  que  t'tpanchement  ett  sous  ta  dipenârnee  d'rni  okitaete  k  U 
circulatim  du  sang  dans  te  ceeur  ou  dans  Ies  gros  vaisseanx.  Ily  a  hf/dratherax.  Le  prooot- 
tic  d^pend  id  de  Ia  Kum  primitive,  plus  grave  onIiDaireiBent  qne  râpanchement  lainotaie. 

Tout  Uţuide  pteural  pour  leguel  le  deniimitre  indifue  une  densiU  ţuptrieure  k  1,108,  k  k 
tempirature  de  +  15*,  indique  wne  lision  de  la  ptivre  duekla  prittnct  d'un  produit  UUr»- 
logue  (tuberenle  ordioairemenl) ;  pronostic  fâchenx.  (Journ,  de  pharm.  *t  de  chimie,  juiUet 
1872.)  — J.J. 

.  Obtemation.  de  kf/ste  hydaUp»  volumineum  dU  frie.  Troit  pmctiotti  avee  atptratieaiu 
Ufuid»  au  moyen  d*  fiiutrwneia  de  M.  DietU<rfoif.  Qutrison.  (Qbl.  de  L.  Blosod.  In  Qaetti 
Mdcmetdain  d»  nUdteine  et  dt  ddrwrgie,  10  jaOlet  1872.) 

Sur  Podeur  tpteiaU  de  Chaleine  ehez  Ies  diabHipus.  Odeor  aeife  â*aprt>  M.  Dnbonde,  OB 
pen  aleo«dique  d'aprte  H.  Goeneau  de  Hussy.  (ta  OatetU  htbdomad/drt  de  vMedn»  etdtcki- 
rurgie,  19  julilet  1873.)  —  EH. 

FORHULAIRE 

Sirop  d^puratip  et  sudorifique.  —  Calvo. 

Galac  et  sqaine,  44 250  grămmM. 

Sassafras. 62      — 

Salaepareille. 600     — 

Faites  bouillir  en  vase  âosi  avec  eau  q.  s.  Jetez  ceoe  aeegc- 
tionaori 

Lobelia  ayphiliUca.  ...««..,.<..    360  grammes. 

Pleura  de  bourrache. ...........     62     •*• 

Laissez  infuser  12  heurea,  paasez  et  ajoutes  i 

Sttcre  blanc 6000  granun^s. 

Doae  :  60  h  100  grammes  par  jour.  —  N.  G. 

Eph^M^rMe»  MMlealet;.  —  Sft  Aoot  1762. 

Mort,  k  Paris,  de  Fran^ois  de  Paule  Combalusier,  natif  de  Saint-Asdiol  (Bouche8-da-RhADe)i 
SS  octobre  1718.  Doctenr-mâdecin  de  l'icole  de  Montpellier  (1732),  agregă  ft  celle  de  Paib 
(1760).  Gette  agrdgation  donna  lien  ă  nne  longue  et  vive  querelle  qui  n'eat  pas  nn  dea  fidUles 
moins'curieux  de  rhlstoire  de  nos  vănărables  ficoles.  —  A.  Cb. 

GOURRIER 


M*H  4»  MU  li«Bla.  —  An  moment  de  mettre  k  joaraal  loas  pKSie,  noof  appreaou 
avee  ano  proftmde  afflicUon  la  mwt  de  notre  y&oM  et  iltaslre  mattre  et  ami,  II.  LodIi,  ţol 
a  tttceomM  hier  soir  k  la  maladie  dont  ii  a  6t6  frappd  au  mois  de  Jnin  demler» 

Nons  n'avonsque  le  tempsd'annoncercette  triste Douvelle,ain8iqne  rbeuredesesobitqacif 
qni  se  feroot  demain,  samedi,  2&  aoât,  &  midi  trto-prdds,  ă  Fâgiise  de  la  TrinM. 

On  se  reuniră  ă  Ia  maison  mortuaire,  me  de  la  Victoire,  n*  9h. 

—  La  chalre  de  professeur  d*anatomie  et  de  ebirurgie  an  ColWge  de  la  Trinit*,  i  WA^"' 
est  mise  au  coneonrs.  L'^lection  aura  lieu  du  iU  au  19  octobre  procbaln.  Les  imdamtis 
flxes  ne  s'^lfevent  qu'ă  6,000  francs  par  an ;  mafs,  par  les  droits  qn'il  perţoit  snr  les  *teTM» 
on  6value  Ie  revenu  annuel  de  cette  chaire  ă  plus  de  25,000  francs.  Beau  denier  ea  T^riti.  ^ 
qui  n'a  pas  d'6gal  en  France.  Cest  pourquoi  ii  n'y  a  que  des  praticiens  et  si  pen  de  pK*** 
seura  qui  se  consacrent  exclnsivement  anx  investigaUons  sp^eiales  de  lenr  enselgnement  —  ^■ 

' Le  Girant,  Q.  RlCHnOt'    _ 

Pabu.  —  TTpocnpUe  Hm  Hivatn  et„C*,  ra«  4<t  Deux-Fortc»-S(iB^5«aTeiir,  31 


M*10a  LinaON  M£DI0ALB  Mardi  27  AoM  1871 

Obsiques  dd  fă.  I^uis 

Une  des  plus  grandes,  des  plus  dignes,  des  plus  oobles  figures  mMicales  de 
notretemps  vientde  disparaltre.  Charge  d'annees  (86  ans),  mais  de  beaucoup  moins 
d'honnears  qu'il  n'en  mMtait,  M.  Louis  avait  conserva  dans  sa  verte  vieillesse  et 
josque  dans  ces  derniers  mois  une  vigueur  peu  ordînaire.  Une  alteinle  jug6e 
d'abord  16g^re  sur  Ies  organes  g6nito-urinaires  a  pris  peu  k  peu  la  plus  grande  gra- 
tW,  et  aprfes  des  souffrances  cruelles ,  a  conduit  au  tombeau  cct  illustre  maltre,  c« 
eonfrire  exccllent,  qui  ne  lalsse  parml  nous  que  le  souvenir  pur  et  austere  du  tra- 
?ail,  de  l'honorabilite  professionnelle,  de  la  dignite  de  la  vie  publique  et  privfe, 
des  Services  consid^rables  rendus  a  notre  seienee  et  ă  notre  art. 

Ainsi  s'eteint  tous  Ies  jours  eette  forte  g^n^tion  medicale  au  milieu  de  laquelle 
H.  Louis  a  brill6  du  plus  vif  6clat  et  sur  Iflquelle  ii  a  exerc6,  pendant  un  demi- 
siecle,  une  influence  qui  s'est  elendue  dans  Ie  monde  medical  tout  entier;  car  la 
«ti*brit6  de  M.  Louis  avait  fttinchi  Paris  et  la  France,  ses  ilevcs  r6pandus  en  An- 
gleterre,  en  Amerique,  parlout,  y  ont  introduit  sa  mftiiode  d'observation  rigoureuse 
et  Ies  procedes  numeriques  dont  ii  a  bit  une  si  feeonde  applieation. 

M.  Louis  a  eu,  en  «OM,  l'honneur  «t  la  gloir«  de  foiţe  4«ol«,  et,  pour  apprtoier 
e^  ecole,  ii  n'est  besoin  que  de  otter  quelques  noma  des  medecias  morts  ou 
Tivants  qu'elle  a  produits  :  GrisoUe,  Valleix,  Marc  d'Epine,  Barth,  Fauvel,  Barthez, 
Depaul,  Gallard,  Woillez,  Lediberder,  Viaţi  de  ILavison,  Am6dee  Fontan,  et  tant 
d'autres  diistelinfo  dans  le  monde  savant.  De  tels  disciples  disent  ce  que  fkit  la 
maltre.  £t  cela  —  encoorageant  exemple  pour  la  jeunesse  laborieuse  —  par  un 
enielgnement  libre  et  spontane,  par  una  clinique  ofBeieuse  ouverta  k  tous,  ctt 
M.  Louis  n'a  appartena  a  aucun  degre  k  l'enseignement  offleiel,  et  Ies  rarei  hon- 
neurs  qu'il  a  reţus  sont  venus  le  trouver  dans  Ia  modestie  et  la  simplicit6  de  aa  via. 

Las  obs^es  de  M.  Louis  ont  eu  lieu  samedi  dernier  au  milieu  d'un  eoncoun 
aussi  nombreux  que  pussiblu,  dans  cette  saison  de  vacances,  de  confrferes  el  d'amis. 
L'Academie  de  medecine,  dont  M.  Louis  etait  un  des  membres  Ies  plus  anoiensi 
•tait  surtout  largemeut  representee  par  de  nombreux  coliegues,  ă  la  tâte  desquals 
marchait  M.  Barth,  pr^sident.  Le*  coins  du  poale  6taienl  portes  par  M.  le  Pr^sidant 
de  l'Acadâmie,  par  M.  Fauvel,  par  M.  Devinck ,  l'un  des  plus  intimes  amis  du 
defimt,  et  par  M.  Barthez.  Nous  avons  r«marqu6  dana  l'assistanee  MM.  Bouillaud, 

FEUILLETON 

THtoRiC  ■iolCALE  ET   PHILOSOPNIQUI 

niontB  M  i'flutoni  (i)} 

Par  le  docteur  P.-V.  Rxnocaiu). 

§  %Pf,  Pioaaii  Dl  La  mnoiioou  ncnru  u  oiooaviait  m  u  oncutinoR  du  saro 

ntdti'A.  ROS  tOVM, 

&  maîntenant  nons  passions  en  revue  loutes  Ies  foncţion*  da  l'^conomle  animale,  tous  Ies 
organes  ou  appareils  qui  concourent  ă  leur  production,  ii  n'y  a  pas  una  seule  de  cesfoncUons, 
paa  un  seul  de  cea  organe»  ou  appareils  qui  ne  noua  fournlt  ropporlunil6  de  signaler  dana  la 
Blruclure  analomique,  dana  la  composition  chimlque  primiUve  o«  aecondaire  dea  aoUdea,  dss 
humeurs  et  dea  gaz,  une  multilude  de  vferităa  nouveUemont  acquiaea  el  d'anclennes  erreow 
dissipies,  ă  tel  point  qu'un  mădecin  de  nos  jours,  en  comparant  la  phyaiologie  dil  y  adeux 
litelea  aeulement  avec  celle  d'U  7  a  «uelquea  aontoi,  a  pu  s'exprimer  sans  b]rp«rboIe  dana  Ies 
taimes  auivants  * 

«  Les  temps  ne  soqt  pios  od  Pod  avdt  besoin  de  rtcommander  Ntade  de  la  phyaiologie. 
Jadia  on  n'avait  peul4(re  pas  tout  fc  fcit  tort  de  la  regarder  comme  le  roman  des  aciences 
ulurellee,  et  d«  n'y  attacUer  qa'un  faible  tatirit,  car  elle  manquait  r«ellement  da  baw.  Ies 
frits  a'itant  ni  «saM  oembianx,  ni  observAi  avec  asaez  de  soios  pour  qa*en  en  p<U  dMuire 

0)  Saltt.  —  Voir  I'aimie  1871,  w  mara,  SO  awfl,  1, « Julll«t  et  M  a«(it  18«. 

lome  3UV,  —  Trmiime  »*•»«,  ?'.^I^ 
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Briquet,  Henri  Roger,  Bouley,  Husson,  Bouchardat,  Buignet,  Demarquay,  Jules 
Guerin,  Hervez  de  Chegoin,  Rufz  de  Lavison,  Woillez,  Parmentier,  plusieurs  eccle- 
siastiques,  un  general  dont  on  n'a  pu  nous  dire  le  nom,  et  un  grand  nomke 
d'autres  personnes  dlstingu^es. 

Le  deuil  etalt  conduil  par  M.  Abel  Hugo  flls,  neveu  par  alliance  de  M.  Louis. 

Apr^s  une  messe  basse  melee  de  chants  admirablement  executes  par  la  mattrise 
de  Ia  Trinlte,  Ies  depouilles  mortelles  de  M.  Louis  ont  ele  portees  au  cimetiere 
Montparnasse  et  deposees  dans  le  caveau  de  familie  oîi  repose  son  flls,  dont  la  mort 
a  empoisonne  Ies  dernieres  annees  de  son  pere  et  ou  repose  aussi  Valleix,  le  dis- 
ciple  bien-aime  de  M.  Louis. 

M.  Barlh,  au  nom,  et  comm6  president  de  l'Acadâmie  de  medecine,  a  prononce, 
avec  une  grande  emotion  et  un  profond  atlendrissement,  un  discours  que  nous 
nous  empresserons  de  reproduire  apres  qu'il  aura  ete  communique  â  1' Academie. 

A.L. 

CLINIQUE  MEDICALE 

nOTS  rOOR   SBETU   a   L'BISTOIU  BB  la  OONVALBSOBIKIB  BB  la  FiftTBB  fTFBOVB; 

Lue  k  Ia  Soeiitb  medicale  des  h6pitata,  dans  la  sianee  da  vendredi  12  avril  1872, 

Par  le  docteur  V.  Cornil. 

Les  accidenls  qui  compliquent  la  conralescence  de  la  flevre  lyphoîde  soulevent 
des  problemes  des  plus  interessanls  en  patholc^ie  generale :  teile  est  la  question  de 
ia  recidive  ou  des  rechutes  de  la  fi^vre  typhoîde  et  celle  de  la  possibilite  da  deve- 
loppement  de  Ia  tuberculisation  pulmonaire.  Je  suiş  loin  d'avoir  la  pretention  de 
resoudre  ces  deux  problemes ;  je  rous  apporte  simplement  un  fait  de  convalescence 
de  fi^vre  typhoîde  c(»upliquee  d'une  rechute  eţt  d'une  tuberculisation  pulmonaire. 
Le  voici : 

Fih)re  typhotdt.  —  Subdetirium  et  animie  txtrtnu  pendant  la  convalescence.  Bechute  ţibriU 
accompagnie  de  tom  les  symptSmes  de  la  fiivre  typhoîde.  Mort.  Autopsie.  Cieatriees  trdoi- 
sies  des  plaques  de  Peyer.  Gastrite  el  etUtro-coUte  catarrkales.  Tuberculisation  dts  pm- 
mons.  Digtniresctnce  graisstuse  du  fote,  des  reins  et  du  muscle  cardiague, 

(Observation  recueillie  par  M.  Josepb  Cazalu,  interne  du  service.) 

des  lois  gânârales  pr^ntant  un  caractere,  sinon  de  certitude,  au  moins  de  grande  probibi- 
lit^.  {Aujowdhui  lout  le  monde  s'accorde  i  voir  en  elle  une  des  branckes  les  plus  importtKUs 
de  la  midecine,  dt  l'histoire  ginirale  et  de  la  philosophie.)  Cest  qu'en  elTet,  si  elle  n'a  pat 
d^voilâ  tous  Ies  mystires  dont  la  nature  s'est  entourăe  dans  la  crâation  et  Ies  fonctions  de< 
etres  organis^s,  du  inoins  elle  a  fait  mieux  connallre  les  pb^nomânes  de  Ia  vie,  en  appliqnaot 
les  proc6d(53  de  la  iu6lhode  exp^rimenlale  ă  l'^lude  des  corps  vivanis,  en  profltant  avec  habi- 
lel6  des  secours  que  mellent  ă  sa  disposition  :  d'un  c6l6,  Ia  pathologie,  qui  n'en  est,  â  rrai 
dire,  qu'une  branche;  de  I'auU^  la  pbysique,  la  chimie  et  sorlout  k  microscopie,  dont  Ie> 
ddveloppements  ont  i.\&  si  grands  dans  ces  demiers  temps.  [Uanuel  de  physiologie,  ptr 
J.  MuUer,  tradnit  de  Tallemand  sur  la  A'idition,  aTecannot«tion,par  A.  J.  L.  Jourdan,  PariSi 
1865.  —  Averttstement  du  traducteur.)  » 

J'al  signaM  par  une  parenthtee  la  phrase  od  Ia  physiologie  est  pr^entfe  comme  une  d«i 
branches  Ies  plus  importantes  de  la  mWecine,  mais  non  comme  la  principale,  comme  Ie  tronc 
fondamental  et  primitif,  dnqnel  d^rivent  ou  doivent  dâriver  les  traitements  de  toutes  les  nu- 
ladies,  ainsi  que  I'enseignent  encore  de  nos  jours,  ă  Tcxempie  de  Th^nison  et  de  Galien,  nu 
certatn  nombre  de  m^ecins. 

Un  conp  d'oeil  jet^  sana  privention,  soit  dans  quelques  nosographies,  ces  codes  de  Part  d« 
guârir  ă  toutes  les  ^poques,  soit  dans  l'hisloire  de  la  science,  sufiBrait  pour  dissiper  l'erreur  de 
ceux  qui  pretendent  que  la  physiologie  a  iti  et  doit  fttre  Ia  base  de  l'aK  de  gu^rir.  D»  »*'' 
raifrnl,  i  n'en  pas  douter,  que,  pendant  une  longae  stfrie  de  gân^rations,  on  a  trsiW  fc» 
înnl.idies  avânt  de  songer  &  disserter  sur  leur  mode  de  production  et  de  d^TCloppemenl; «' 
qu'aajonrd'hui  encore,  malgrâ  tant  de  progrte  accomplis  dan«  l'^tude  des  phioomines  i<* 
felies  vivants,  progrfes  qui  qşus  pernţelleul  de  guivre  pas  ă  pas  lîi  successiw  de  e«8  pW**" 
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L...  (liOuisa),  «gte  de  38  ans,  entre  le  12  dâcembre  1871  ărH6teI-Dieu,  salte  SaiDt-Bernard, 
Ji*23. 

Cette  femme,  au  1"  janvier,  6fait  en  convalescence  d*une  fiivre  typholde  d'une  grande 
inteosit^  :  Cette  afTection  avait  iii  diagnosliqaâe  et  traitâe  par  M.  Gueneau  de  Mussy.  Quoi- 
qQ'elle  fât  alors  dans  un  âtat  apyrâtique  complet,  elle  conservait  un  dâlire  tranquille,  un 
diserdre  d'id^es  qui  rappelait  absolument  Ies  râvasseries  du  subdâlirium  typhique ;  Ia  Biai'< 
greor,  Ia  biblesse  ^taieot  consid^ables;  Ia  coloration  de  Ia  peau  pâie  avec  une  teinte  subic- 
tiriqoe  qui  fon^ait  de  jour  en  jour.  Cependant,  I'appitit  ^tait  bon.  Ies  digestions  ^talent 
kuiaes  el  râguliâres. 

Le  17  janvier.  Ia  malade  fut  prise  de  frisson  snivi  de  fi^vre  vive;  le  pouls,  Ie  soir,  attei- 
gnil  132 ;  on  notait  de  la  ciphaliâgie,  des  naus^es,  des  douleurs  abdominales,  une  courbature 
gtoirale ;  la  figure  exprimait  Ia  souffrance  et  Tabatlement.  Un  vomitif  amena  une  abondante 
tvacuation  de  mali^res  bilieuses. 

Les  jours  suivants,  on  remarque  que  rintelligence  de  la  malade  acquiert  de  la  nettetâ  dans 
Ie  jour;  elle  exprime  clairement  ses  souflrances  et  ses  craintes  sur  son  ^t;  mais,  la  nuit,  Ie 
dâlire  est  conţinu ;  ii  y  a  de  Tinsomnie  et  de  l'agitation.  La  diarrhăe  s'âtablit,  le  ventre  se  bal- 
kmne;  la  laogue  est  rouge  k  la  poinie  et  sur  les  bords,  s^che ;  la  poitrine  ofTre  h  Tausculta- 
tioD  des  râles  sonores ;  la  fi^vre  est  continue  avec  exacerbations  vespărales  marquâes;  raroai- 
grissement  est  sensible. 

Le  23,  la  diarrhăe  est  plus  abondante;  ii  y  a  du  gargouilleraent,  une  âruption  de  taches 
nsiea  lenticulaires,  un  dălire  conţinu,  plus  fort  la  nuit,  ie  traitement  consiste  en  extrait  de 
quinquina,  bismuth  et  diascordium. 

2â.  Le  ddlire  augmente;  pas  de  selles  depuis  vingt-quatre  heures;  deux  verres  d'eau  de 
Sedlitz. 

25.  Mbftcle  hier;  alTaissement  extreme,  carphologie,  dălire  tranquille;  la  malade  peut  h 
peine  parter  et  remuer  les  bras;  pouls  trăs-petit,  ă  112.  —  Potion  de  Todd  ă  AO  grammes. 

Pendant  les  trois  joura  qui  suivent,  les  phănomfenes  s'amend^rent  un  peu,  la  langue  devint 
bumide,  la  diarrMe  diminua,  mais  la  malade  faisait  sous  elle,  le  dălire  devint  irâs-modărâ, 
dispărut  mSme  Ia  nuit  du  28.  La  peau,  s^che  et  cbaude,  s'humidiila  sous  l'influence  d'aifa- 
RODs  froides. 

Le  39;  ia  malade  răpond  bien  aux  questions,  se  plaint  de  douleurs  de  gorge  et  d'une  im- 
mense  faiblesse.  îl  n'y  a  pas  de  dâiiro,  &  poine  un  pou  de  diarrhăe ;  quelques  râiei  sonores 
dans  la  poitrine.  Le  pouls  prend  un  peu  d'ampleur,  mais  reste  obstinăment  b  112  le  matin 
depuis  plnsieurs  jours.  —  On  continue  toujours  la  potion  de  Todd  et  les  afTosions. 

Le  31,  constipation;  on  note  que  la  malade  a  vomi  ce  qu'elle  a  mangâ  hier :  point  de  c6(â 
k  gaache,  râles  sonores,  abondants,  et  quelques  râles  sous-crâpilants  vers  les  bases.  —  On 
ajoDte  de  Textrait  de  quinquina  au  traitement. 

Les  jours  suivants,  la  diairhâe  reparalt;  11  y  a  du  d^lire  tranquille  Ia  nnit,  une  surditâ  tr^- 

mtoes,  depuis  l'telosion  de  la  premiere  molâcule  vivante  juaqu'ă  la  complete  âvolution  de 
Forganisme  Ie  plus  compliquă,  malgrâ,  dis-je,  ces  progrăs  qui  excitent  k  bon  droit  notre 
admiration,  ii  est  encore  aujourd'liui  un  bon  nombre  de  maladies  que  nous  traitons  avec 
nccis,  quoique  nous  ne  soyons  pas  plus  avancâs  que  nos  prădăcesseurs  sur  leur  mode 
iotime  de  Tormation  et  de  progression.  Ce  fait,  que  Thistoire  confirme,  ressortira  plus  nette- 
mtnt  encore,  si  c'est  possible,  quand  nous  en  serons  ă  la  thârapeutique.  En  attendant,  ii 
lant  bien  reconnaltre  que  la  physiologie,  malgrâ  les  immenses  progrâs  qu'elle  a  elTectuâs  dans 
Te^ce  de  deux  si&cles,  ne  saurait  encore  nous  fournir  une  conception  complete  de  la  vie 
animale. 

Toici  ce  qu'on  lit  k  ce  sujet  dans  I'ouvrage  ddjă  cita  de  MuUer,  ouvrage  classique  en  Alle- 
magne  et  traduit  dans  toutes  les  langues  de  I'Europe  :  u  La  vie,  dnns  Ies  corps  organism, 
determine  des  efTets  dont  la  ronsdence  n'est  pas  informăe.  Ces  elTets  consistent  en  ce  que  non- 
senlement  elle  dâveloppe  et  entrelient  le  mode  d'organisation  qui  lui  est  appropriâ,  mais 
encore  reproduit  son  semblable.  Ils  sont  les  mâmes  chez  les  vâgătaux  et  chez  les  animaux.  Ce 
qne  le  germe  reţoit  de  Torganisme  maternei,  comme  pierre  fondaraenlale  de  structure,  est  la 
oelhile,  avec  Ie  noyau  implanta  dans  sa  paroi,  ce  qu'on  appelle  chez  les  animaux  văsicule  et 
tadie  germinatives.  Les  premiers  ph^nom^nes  de  Torganisation  sont  la  formation,  aux  dăpens 
des  noyaux,  de  ccllules  sembiables  ă  celles  qui  exislaient  d^jă.  Le  blasto-derme  des  animaux 
Mt  compost  d'one  agrăgation  de  cellules,  d'aprfes  les  observations  de  Schwann,  qui  nous 
aiq>rennent  que  les  lissus  du  fcetus  se  formenl  primitivement  k  la  maniere  des  cellules  sigi- 
UiItSi  attendn  qne,  comme  les  văgătaux,  les  cellules  ont,  la  plupart  du  temps,  leurs  parois 
PHrmra  de  noyaux,  autonr  desquels  se  d^veloppent  d'autreş  cellules.  C'est  plus  tard  seule- 
MW.  lorsque  tes  cflhiles  se  transforment  en  tissns  permanents,  qne  la  structure  des  yig^.- 
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marqnte;  te  ponia  NOMnite  ă  120  1«  matin ;  Ies  rftles  no  ditparabsent  p«,  It  toaipear  ot 
extreme,  la  pâleur  absolue,  Ies  livres  presque  blanches.  —  On  combat  la  diarrbie  ă  l'aide  ia 
bismuth. 

6  ftvrier.  Totijonn  la  diarrhie;  qnatre  aellea  hier.  La  malade  a  vonA  un  pen  aprta  tin  de 
ses  repai;  Ie  pouls  est  &  100,  faible;  la  poltrine  ne  prtsenle  pios  que  des  r&les  sonores. 

9  revrier.  La  flgnre  est  ouverte,  anim^,  souriante ;  la  malade  ressent  une  am^IlorationMf* 
marqnăe ;  rintelligence  «emble  absolument  nelte ;  la  diarrh^  est  toujours  la  mAme. 

9  Kvrter.  L*am6Iioralion  persistant,  on  cesse  la  potlon  de  Todd,  en  maintenant  le  blnnnth 
et  Textrait  de  quinqaina.  Le  pouls  est  ă  96;  Ies  poumons  sont  ă  peu  prto  vides  de  riles,  maii 
la  dlarrhâe  est  continuelle;  Tapp^tit  est  assez  bon.  Soufile  att  cdBur,  &  la  base,  an  premiw 
temps. 

14  Mvrier.  La  flgnre  s'empUt  un  pen,  mais  Ia  peau  resle  d'nn  blanc  jaunâtre;  Tapp^til  eit 
«ssez  bon,  mais  Ies  aliments  liquides  sont  vomis  presque  immMiatement  apr^s  lenr  ingestlon; 
la  diarrhte  est  toujoun  la  mfime ;  le  pouls  varie  de  92  ă  iOh.  On  ajoute  au  traltement  deg 
quarts  de  lavement  amIdonn6s  et  laudanisâs. 

21  Kvrler.  Les  vomissements  ont  cessâ  depuls  trois  }our8;  Ia  diarrhăe  est  nn  pen  moios 
abondante,  mais  Ies  moindres  aliments  sont  tr6s-lourds  ă  l'estomae,  les  digestions  sont  fort 
pânibles.  Le  sommell  est  bont  rintelllgence  est  bien  nette;  ii  n*7  a  pios  de  râiesdans  Ia  poi- 
trine. 

23  Kvrier.  Vomissements,  diarrhfio  abondante  anjourd'hnl;  îa  face  est  lirăe;  11  y  a  de» 
douleurs  abdominales  intenses;  le  solr,  la  fl^vre  est  forte.  —  On  ajonte  au  bismuth  do 
bicarbonale  de  soude. 

28  f^vrler.  L*6tat  g6n6ral  est  tr&SHsatisfaisant;  les  Tomissements  ont  dlspam;  la  dianWea 
bien  diminua;  la  malade  essaye  de  se  lever  et  snpporte  quelques  aliments. 

3  marş.  Celte  nuit,  ii  y  a  eu  huit  selles  diarrhâiques ;  la  malade,  tris-fatigu^e,  se  Idsse 
aller  au  dâcouragemeot;  inapp^tence  complete,  vonidssements.  Le  pouls  est  ă  112  Ie  matin, 
120  le  soir.  On  essaye  de  faire  prendre  de  Ia  viande  crue;  on  donne  Ia  glace. 

6  mara.  La  viande  crue,  tous  les  mădicaments,  tous  les  aliments  sont  rejetâs,  la  glace  leale 
est  prise  avec  plaisir;  le  pouls  est  petit,  ă  120;  la  face  est  grippăe,  la  peau  se  refroidit;  la 
malade  n*a  plus  la  (orce  d«  parler  ni  da  remuer;  toi^ours  la  diarrhâe.  SouQla  douz  ă  la  Imsc 
du  coeur. 

8  marş.  L'aflaissement  est  arrlTâ  ă  an  ăegti  extreme;  surditâ,  bourdonnementa  d'oreillei; 
la  vue  s'affaiblit;  la  diarrhâe  et  le*  vomissements  continuent  toi^ours.  —  Mort  le  soir. 

L'examen  de  rmine,  pratiqu6  dans  lea  itmiirt  jaurt  de  la  y\K,  n*a  pat  dioeM  dt  tnees 
â'albumine. 

AUTOPSII. 

Poumm  dfoit  t  Pftleur  de  tOUt  ce  ponmon;  adhâreneei  du  lobe  supârtetir  ă  la  parol  tho- 

tanx  et  celle  des  animanx  deviennent  diiîârentes  l*une  de  l'antre.  »  {Manuel  de  physiobgie  dt 
Muller,  t  II,  p.  AdO).  —  Ainsi  la  transilion  de  la  vie  dn  vâgătal  &  Ia  vie  de  Tanimal  âcbappe  4 
nos  proc^d^s  les  plus  subtils  d'analyse  anatomique,  chimique  et  microscopique. 

Cependant  si  nous  comparons  la  vie  du  v^âtal  arrivâ  k  son  entier  dăveloppement  STeeli 
vie  de  l'animal  d*un  degră  sup^rieur,  parvenu  aussi  ă  sa  dernifere  âvolution,  nous  trouToni 
entre  les  phenomtees  de  Tnne  et  Tautre  vie  une  disparate  Enorme  :  Dans  Ia  vie  du  v^tal, 
toules  Ies  fonctions  s'accomplissent  sans  conscience;  dans  la  vie  de  Panimal,  tout  un  ordre  dt 
fonclions  est  produit  avec  conscience  et  volontâ.  Cest  mftme  dans  cet  ordre  de  fonctioni 
qu'on  Irouve  le  caractere  essentiel  qni  s6pare  le  genre  humain  des  antres  genres  zoologiqnes. 

Aucune  conception  ralionnelle  ne  peut  nous  fournir  Tid^e,  c'est-ă-dire  l'image  intellectaellt 
d'une  unită,  d'une  force  ou  d'une  substance  simple,  engendrant  simuitanâment  des  pMDO- 
mfenes  inconscients  et  des  ph6nom6nes  volontaires.  ti  semble  quMl  y  ait  ici  incompatibiliti 
absolue  entre  la  conception  mathămatique  de  Tunitâ  et  lesrâsultats  de  Tobservation  constaott, 
universelle.  Cependant  tel  est  le  probleme  que  se  propose  de  răsoudre  la  pbysiologie,  aiaii 
que  Ie  constate  Muller  en  divers  aulres  passages,  et  que  M.  Băclard  le  răsume  si  bien  du* 
cette  phrase  :  «  Depuis  le  jour  oii  rhomme  a  jetă  pour  la  premiere  fois  Ies  yeux  sur  les  objeli 
qui  l'environnent,  ii  sait  que  les  corps  vivanis  et  les  corps  inertes  ne  sont  pas  identiqoes; 
mais  la  science  n'a  pris  naissance  que  lorsqu'il  a  cberch6  ă  dtoouer  Tănigme  de  leurs  rapports. 
(p.  16.) 

Or,  le  dănouement  de  cette  ănigme,  but  suprime  de  la  pbysiologie  dans  tous  les  temps,  t» 
encore  loin  de  toucher  k  une  solution  rationnelle,  malgră  les  nombreuses  tentatives  failei  pw 
un  grand  nombre  d'hommes  d'une  science  et  d'un  gănie  incontestabies,  tels  que  Boerburt, 
Stahl,  Barthez,  Bichat,  etc,  et  tout  răcemment  par  Flourens,  l'auteur  de  la  dâcouverte  du  im*^ 
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ndqoe;  on  tronre  dans  oe  lobe  qnelqnes  noTatn  indnrte  qnl  prdientent  des  granulations 

ţrues  opaques  enlour^es  de  pneumonie  ardois^  Sur  la  sorface  de  la  plivre,  on  observe 

igaJement  quelques  granulalioiu  saillantes.  Ies  unes  situâes  dans  le  poumon  lui-mfime,  Ies 

utres  dara  dea  faotses  membrane»  pleur^tiqnes  molles  et  r^centes.  Le  lobe  inttriear  est 

coogestiooQ^. 
Pnmon  gaucke:  Le  lobe  sup^rieur,  en  pârtie  emphysâmateox,  pr^nte  un  petit  nombre  de 

Mfau  iaduri  lemblables  â  ceux  du  poumon  opposâ.  U  existe,  dan*  ce  lobe,  nne  cavit4 

«mi»  dans  le  tissu  pnlmonaire,  et  prâsentaut  des  dâbris  floltants  de  ce  tissn ;  ii  n'y  a  pat 
!    fodeur  gangrâneuse;  celle  cavitâ  a  le  volume  d'une  groase  noiselte;  on  trouve  quelques  gra^ 

nlilioDs  grises  dans  P^tendue  de  ce  poumon. 
Ofl  trouve,  sur  la  pl^vre  parietale  droite,  quelques  granolationt  tuberculeuet,  spâcialemea . 
du»  Ies  polnts  od  elle  adh^rait  au  poumon.  ' 

Caur:  L'organe  est  petit.  Ies  valvules  Bont  inIBsentes;  Taspeet  eztirieor  et  lnUriear»oelid 

da  tiasQ,  paralt  absolument  normal. 

Foit:  Le  foie  est  Enorme,  absolument  gralssentt  la  telDte  est  anifonnioMnt  d'on  |tane 
chir;  Ia  v^icule  contlent  un  p«u  de  bile  ^palsse. 

b  ratt  est  rooge,  et  son  volume  est  ă  pen  pr68  normal. 

Les  rtins  sont  gros,  trte-an^miâs;  la  capsule  se  d^taehe  dlffidleiBent,  It  mlwtuMe  (Mtloato 
est  bypertrophi^e  et  jaunâtre. 

VuUna,  les  ovaires  et  les  trompet  Sont  twfns. 

La  veuie  pr^senle  des  traces  de  catarrhe  clironiqne. 

Le  grot  intestin  est  fortement  coDgestlonnâ  et  pr6senie  de  petites  eechjmoses  stir  toOfl  les 
plissaillants  de  la  muqueuse;  cette  congestion  est  surtout  prononc^e  h  Ia  pârtie  inttrieure  du 
reclam.  II  n'y  ani  ulc^ations,  ni  tubercules. 

Intestin  grile:  Pr6s  de  la  vaivule  de  Bauhin,  les  premierea  plaqaes  de  Peyer  ont  ane  colo» 
ratioD  ardois^e,  pr^sentent  un  6tat  irrâgulier,  froncâ,  cicatriciel:  un  peu  plus  loin,  &  15  ceD> 
timilres  de  la  vaivule,  une  plaque  bien  isolte  prâsente  une  dâpression  de  sa  surface,  qui  se 
tronve  an-dessous  du  niveau  de  la  muqueuse  voisine;  cette  plaque  est  encore  remarquable  par 
DD  ^tat  mamelonul,  une  teinle  ardois6e  plus  marquăe  que  sur  les  autres ;  i  la  surfaca  du  plr^ 
toiae  qui  correspond  ă  cette  plaque,  on  trouve  de  petites  lausses  membranes  flbrinauses 
adliirant  au  p^ritoine,  qui  ofTre  en  ce  poiot  une  injection  et  une  distenslon  de  ses  valsseaox. 
L'intesliD  dans  Ie  reste  de  son  âtendue  pr^nte  uae  congestion  des  plus  intenses,  les  plaques 
de  Peyer  pr^sentent  toutes  une  dâpression  et  une  cicatrisation  qui  s'aceompagnent  de  la  teinte 
irdoisîe :  aacune  de  ces  plaques  ne  semble  avoir  £chapp6  ti  la  lâsion,  et  toutes  paraissent 
atoir  iVk  alTect^es  en  m6me  temps.  . 

A  Ia  surface  de  ces  plaques,  pas  plus  que  sur  le  reste  de  Ia  muqnense  intestinale,  on  ne 
troove  de  tuberonles.  II  n'y  en  a  pas  non  plus  snr  Ie  pMtoine. 

n'H  C'Omparable  ft  la  dteouverte  de  la  circulatlon  da  sang;  car,  anie  i  la  dtawnstratloa 
de  la  propri^tâ  reflexe  des  nerfs,  elle  noos  ouvre  la  voie  fc  la  connaissanee  d'ane  oiroalatioft 
oon  moins  importante,  la  circulalion  verveute  (1). 

Floarens,  apr^s  avoir  pass^  en  revue  diverses  coneeptions  de  l«  vie,  «Ies  phn  ciIU>res, 
et  en  avoir  d^montrâ  rinsufflsance,  propote  anssi  la  slenne  que  voici :  «  La  vie  est  tm  priv 
dpe  d'activită;  principe  complexe  par  l'ensemble  des  forces  qui  ie  eomposent,  itmpti  par  soil 
essence  et  par  l\initâ  du  runtd  vital  ot  ii  riside.  »  {Ibid.,  p.  970  et  demiire.) 

Une  telle  conception,  qnoique  plus  explicite  que  beaueonp  d'antrei,  me  semble  reprtiMB-» 
tlble  en  ce  qu'elle  reproduit  Ie  mot  principe  que  Flourens  a  critiquA  avec  raison  dans  la  dCfl« 
nitioD  de  Barlhez.  Je  substllucrai  donc  h  la  d^flnillon  de  Floarens  la  suivante  :«  La  vie  est 
ttn«  force  (râsultant  du  germe  et  de  l'acte  fâcondant),  force  simple  par  sa  eonoentration  dtns 
le  nceud  vital,  multiple  par  son  6volulion  dans  les  organes  qu'elle  dtfveloppe  etqvl  loiserrenl 
eosDiie  d'instruraents  pour  Ies  fonctions  de  Tanimal  complet 

Cette  dernitre  conception  ou  image  ideale  de  la  vie,  plus  approximative  eneore  qae  U  pr<« 
eMenle,  ne  fait  que  mieux  ressortir  VinsolubitiU  de  l'^nlgme,  bat  supreme  de  la  physlologie. 
J«  dis  k  dessein  l'insolubilitâ,  et  je  ne  fals  en  cela  qae  constater,  eomme  bistorien,  l'opinioB 

(i)  Volei  Ies  expretstoni  de  Flourent :  •  On  volt  qu«  ec  poiat,  premier  motew  du  tutetunism»  risptrm' 
totr*  et  naud  vital  du  aystcme  nervtux  (car  tout  ce  qiil,  du  tjsUm»  nervaux,  reite  attaoM  k  «•  poiot,  vi^ 
et  toni  ce  qu'on  en  separe  meurt),  n'est,  aiosi  que  je  l'ai  riptU  blen  de«  rol«,  pas  plus  groi  que  la  Utt  «funa 
ipinote. 

«  Cest  donc  d'un  point  qui  n'est  pas  piui  gros  qu'une  Ut»  d'ipingle  que  d^pend  ta  vie  du  eysthn»  nW' 
Mtu>,  la  vie  de  Vanimal,  par  cons^uent,  en  un  seul  mot,  ta  vie.*  {Traiti  delavieet  de  PinteUigtnct; 
»edlt,  Hrtt,  185»,  p.  57. 
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Les  ganglions  mâBenMriqaes  sont  pen  volumlneux,  sanf  ceux  qni  iToisinent  le  coBcom,  qni 
sont  ronges  on  noirs  et  tin  peu  gros. 

Brtomae  i  La  capacită  en  est  petite;  la  mnqneuse  forme  des  plis  saiUants  nombrenx,  eon- 
gestionnte  fortement ;  k  Ia  snrfaee  interne  du  grand  eal-de-Bac  on  observe  de  nombremei 
vteieules  de  Ia  grossenr  d'nne  tftte  d*6pfngle. 

Le  cerveau  n'a  pas  €16  examina 

Bxamm  microscopi^ue.  —  Vintestin  grile,  ittnăn  sar  des  plaqnes  de  I!^  et  dard  dau 
Talcool,  nous  a  permis  d*6tudier  les  l^ons  des  plaqnes  de  Peyer  ft  Paide  de  secţiona  perpen- 
dieulaires  k  leur  surface.  Ces  plaques  pr^ntenl  ă  leur  snrface  des  dâpressions  superiSciellet 
en  cupnles,  et  Tensemble  de  la  plaque  est  deprima  de  telle  sorte  que  les  parties  saines  de 
nntestin  sont  plus  ăpaisses  que  la  plaque  elle-mftme.  Les  secţiona  minces  qui  les  comprenoent 
BUivant  leur  diam^tre  en  m6me  temps  que  Tintestin  normal,  montrent  les  partlcularit^  sni- 
Tantes :  1*  JSur  rintestin  normal.  Ies  vilkwitte  dont  les  vaisseaux  sont  remplis  de  sang,  et  lei 
glandes  en  tube;  2*  au  niveao  de  la  plaque.  Ia  couche  snperBcielle  de  Tintestin  fait  dibot;  O 
11*7  8  ni  villosit^,  ni  glandes  en  tube,  ni  follicnles  clos,  mais  seulemeot  un  tissn  embrjfon- 
naire  compost  de  petils  âlăments  sph£riques  tr6s-nombreux  siparâs  par  des  flbrilles  minces. 
Un  certain  nombre  de  ces  âl^ments,  suriout  autour  des  vaisseaux  qui  sont  dilatăs,  et  dioi 
la  couche  profonde  de  ce  tissn,  contiennent  du  pigment  noir.  Ce  tissu  se  limite  k  ia.  surlue 
de  la  plaque  par  une  ligne  nelte,  ondnleuse,  parce  qu'elle  s'abaisse  au  niveau  des  pelites 
dipressions  cupuliformes  mentionn^s  plus  hauL  Les  deux  coucbes  de  faisceaux  musculaira 
longitndinaux  et  annulaires,  pr^ntent  entre  les  faisceaux  une  plus  grande  quantitâ  i^iUr 
ments  qu'ă  l'ttat  normal.  Nulle  part  on  ne  trouve  sur  ces  pr^parations  d'agglomârations  de 
ces  âliments  sous  forme  de  nodules,  ni  de  dăg^n^rescences  granulo-graisseuses  qui  poissent 
se  rapporter  ii  des  granulations  tuberculenses. 

Le  gros  intestin  et  restomac  Bont  extrftmcment  congestionnâs  et  leurs  vaisseaux  sont  dilatai, 
Burtout  ceux  du  gros  intestin,  dans  les  petites  ecchrmoses  nol^  ă  l'ceil  nu.  Les  vMcolet, 
visibles  k  Tceil  nu  sur  la  mnqueuse  stomacale,  sont  des  glandes  en  tnbe  distendues  et  trui- 
form^es  en  văsicules  closes.  Elles  contiennent  des  cellules  sphiriques  dans  leur  int^rienr  et 
elles  sont  tapiss^es  d'une  couche  de  cellules  cylindriqnes  implanttes  sur  leur  paroi  intem&  Li 
nirface  de  restomac  est  villeuse. 

Le  foie  pr^sente  une  d^toârescence  eraisseuse  complăte  de  ses  llots.  Les  cellules  du  centre 
de  rilot,  aussi  bien  que  celles  de  sa  p^iph6rie,  sont  remplies  de  grosses  granulatioos  et 
gouttelettes  graisseoses,  mais  les  noyaux  dea  cellules  ne  sont  pas  dâtruits. 

Les  fibres  musculaire  du  cceur  sont  anssi  en  dăg^nârescence  graisseuse,  on  j  trourr,  dau 
les  foisceaux  musculaires,  des  rangtes  de  granulations  brillantes  qui  ne  pălissent  nuUement  pv 
Tacide  acitique. 

En  ritumi,  notre  malade,  apr^s  avoir  presante  les  symptdmes  d'une  fiivrt 

t  pen  prte  unanime  des  physiologistes  de  nos  jours.  Cependant  on  lit  dans  un  trăita  rteent 
de  pbysiologie,  devenu  k  juste  titre  classique  en  France,  un  passage  od  l'auteur  semble  pro- 
tetter  contre  cette  dtelaration  i'insolubiliti  de  Tănigme  de  la  vie. 

«  En  vain,  dit-il,  quelques  voix  s'ălivent  encorc  qui  invoquent  la  traditlon  et  PautoriU,  et 
cherchent  ă  difendre  la  science  contre  ce  quMIs  appellent  des  entralnements  irr^fl^chii. 
L'teole  de  rdwervation  et  de  rexpârienoe  ne  s'en  laisse  pas  imposer  par  \m  formes  da  Itn- 
gage  quelqne  sMuisantes  qu'elles  soient  Pour  elle  P^loquence  des  mots  n'est  rien  dennt 
r^ÎKiuence  des  ph^nomftnes.  Quand  elle  fait  un  pas  en  avânt,  elle  sait  ă'ob  elle  vient  et  oi 
elie  va,  et  elle  ne  reconnait  d'autre  logique  dans  les  sciences  que  la  logique  des  faits  (TrtlU 
iUmmtaire  de  ■physiotogie  htmaiiu,  par  J.  Bâciard,  notions  prâliminaires,  §  III,  i  la  fln). 

Cest  tr6s-bien  dit;  mais  cela  ne  pouve  pas  que,  ne  tenant  ancun  compte  de  la  tradilion  et 
de  rautorită,  on  doive  a'obstiner  k  poursuivre  la  solution  d'un  probleme  ă6c\ari  iosoloble 
par  noe  pr^d^sseurs.  Ici  l'auteur,  enthousiasm^  des  progres  de  la  pbysiologie  moderne,  pro* 
grta  qui  sont  dus  k  Temploi  de  la  mâtbode  empirique  et  voulant  d^fendre  celle  m^lbode 
contre  nn  dogmatisme  stărilement  rajenni,  d^passe  le  but;  car  ii  va  jusqu'ft  rănire  i  odut 
la  valeur  de  k  tradition,  le  respect  de  rautorit^  Les  physiciens  et  les  mathămaticieDS  eni- 
mftmes  nous  ofTrent  l'eiemple  du  contraire  :  Les  premiers  n'ont-ils  pas  renoncâ  depuis  long- 
temps  k  la  recherche  du  mouvement  perpetuei  aiileurs  que  dans  la  nature7  et  les  seooods 
ont-41s  jamais  essayt  de  d^couvrir  la  formule  d'une  ligoe  courbe  engendrăe  par  uoe  force 
uniqueT  . 

Au  lieo  de  prămnnir  son  jenne  auditoire  et  ses  lecteurs  contre  le  danger  d'une  confian» 
excesrive  en  la  tradition  ou  d'une  sonmission  aveagle  k  rauloriW,  tendance  vers  laqnelle  n'in- 
elineot  gufcre  notre  sitele  et  la  jeunesse,  ne  vaudrait-il  pas  mieux  les  pr^mnnir  contre  la  len- 
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tjphoîde  grave,  entre  difTicilement  en  convalescence ;  elle  conserve  pendant  quelques 
jours  du  subdelirium,  surtout  pendant  la  nuit.  Bicnt6t  nous  assistonsâ  unerechute 
febrile  et  ă  la  succession  de  tous  Ies  syniptomes  de  la  fievre  typboîde  :  fi^vre,  cepha- 
lalgie,  delire  et  agitalion  la  nuit,  diarrh6e,  ballonnement  du  ventre,  râles  sonores, 
laogue  seche  et  rouge  â  ses  bords,  taches  rosees  lenticulaires  survenant  le  sixi^me 
jour  de  la  rechute,  ele.  Les  symptSmes  graves  s'amendent  vers  le  quinzieme  jour  â 
parlir  de  la  rechute,  mais  Ia  dlarrhee,  la  surdite,  le  subdelirium  persistent.  Vers  le 
vingtieme  jour,  on  constate  une  amelioration  marquee,  l'intelligence  est  absolu- 
mentrevenueă  l'etat  normal.  Le  delire,  la  surdite  ont  dispăru,  mais  la  dlarrhee 
persiste.  La  malade  continue  â  aroir  de  la  diarrh^e,  des  vomissements,  de  la  toux, 
des  crachats  muco-purulents;  elle  s'afTaiblit  de  jour  en  jour  et  flnit  par  succomber. 

A  l'aulopsie,  nous  trouvon»  les  traces  de  fievre  typboîde,  des  plaques  de  Peyer 
ardoisees  et  en  voie  de  cicalrisation,  une  degenerescence  graisseuse  du  foie,  des 
reins  et  du  cceur,  et  une  tuberculisation  pulmonaire. 

Essaydns  maintenant  de  rapprbcher  Ies  sympt5mes  et  Ies  lesions  anatomiques 
poaren  deduire  Ia  marche  et  Ia  succession  des  diiTerentes  phases  de  Ia  maladie. 

Toul  d'abord  une  fievre  typboîde  bien  caracterisee  ayant  laisse  des  plaques  de 
Peţer  au  niveau  desquelles  Ies  glandes.  Ies  villosites,  Ies  follicules  dos  ont  dispăru : 
ia  neoformalion  adenoîde  de  Ia  fievre  typboîde  se  cicatrise  et  se  repare  lentement 
pendant  une  convalescence  diflicile.  Toules  les  plaques  de  Peyer  ont  6t6  prises  en 
mţme  temps,  et  leurs  lesions  sont  du  meme  âge  ainsi  que  Ie  demontre  l'autopsie. 

Plus  tard  nous  voyons  se  derouler  de  nouveau  tous  Ies  sympt5mes  d'une  fievre 
lyphoîde.  Quelles  sont  les  lesions  anatomiques  qui  leur  correspondent?  Y  a-t-il  eu 
de  nouveau  une  vegetation  de  tissu  adenoîde  sur  Ies  plaques  de  Peyer?  Les  cica- 
Irices  ardoisees  que  nous  avons  eludiees  â  l'autopsie  proviennent-elles  de  Ia  pre- 
miere fievre  typboîde  ou  de  la  rechute?  Cest  lă  une  question  difOcile;  mais  je  crois 
pouvoir  Ia  resoudre  en  disant  que  les  cicatrices  des  plaques  remontent  aux  premiers 
accidents  febriles  et  n'ont  pas  ete  sensiblement  modifies  par  la  rechute.  Toutes  Ies 
plaques.  en  effel,  presentent  des  lesions  de  Ia  meme  epoque;  le  tissu  qui  les  cons- 
lilue  est  organise,  assez  resislant;  Ies  ganglions  lymphatiques  sont  petits;  les  gan- 
glions  voisins  du  ccecum  sont  ardoises  et  durs  et  la  rate  n'est  pas  bypertrophiee. 
Oomment  pourrions-nous,  d'un  autre  cute,  concevoir  que  Ies  lesions  des  plaques  de 
Peyer  se  soient  developpees  ă  nouveau  dans  Ia  rechute,  alors  que  Ia  couche  mu- 
queuse  et  les  glandes,  qui  en  sont  le  point  de  depart,  dtaient  deja  detruites  par  Ies 

dance  opposieî  Jc  suiş  persuada  que  la  paiole  lifes-aulorisie  de  M.  le  professeur  obtiendrait 
en  ce  sens  un  raeilleur  risullat  que  n'oblint  ă  une  Epoque  peu  ^loignde  l'auteur  d'une  mono- 
graphie  exlremement  reniarquabie,  donl  le  passage  suivanl  indique  la  tendance  : 

«  L'antiquitâ  6lait  moins  savante  de  celte  science  qui  s'acquierl  par  le  seconrs  des  ins- 
tromenls,  du  calcul  et  des  exp^riences,  en  un  mot,  par  tous  les  moyens  d'invesligalion  facile 
qui  soni  ă  nolre  usage.  Mais,  en  revanche,  elle  ătait  plus  riche  de  cette  aulre  science  qui 
s'agrandit  par  la  constance  de  Fobservation,  par  Funit^  de  vue  qui  diiigeait  les  premiers 
«ages,  par  la  mădilation  des  grands  ph6nonifenes  de  la  nature,  el  siirlout  par  le  respect  reli- 
gieux  de  ce  qui  a  (?16  fait.  Ces  hommes  prodigieux  clicrchaienl  ă  embrasser  Tunivers  par  la 
pensie,  landis  que  nous  nous  perdons  dans  les  d6combres  des  choses  que  nous  soumellons 
&  ranalyse,  nous  voulons  toul  savoir,  lout  expliquer,  loul  peser,  loul  calculer,  el  toul  sou- 
metlre  ă  nos  ra^lhodes  faclices;  el  une  allention  exclusive  donn(5e  aux  plus  peliles  clioscs 
laU  perdre  de  vue  celles  qui  soni  d'un  ordre  plus  61ev6  el  d'un  inWrfil  principal.  »  {Prids  hU- 
tvrique  de  la  fihire  ratldchie  ă  Chisloire  philosophique  de  la  midtcine,  par  Thomas  Dagou- 
mer,  Paris,  1831,  p.  110.) 

Que  si  on  Irouve  celle  appricialion  un  peu  parţiale  en  faveur  de  l'anliquilâ,  on  peul  mellre 
en  regard  Ia  suiyanle  qui  ne  me  paraţi  ehlachte  d'exagiralion  en  aucun  sens.  Apr6s  un  der- 
ider  coup  d'oîil  sur  Fcnsemble  des  oeuvres  d'Hippocrale,  son  savant  interprfele  se  risume 
aintf :  «  11  est  cerlainemenl  inslruclif  d'ăludier,  dans  le  cours  des  âges,  les  problâmes  tete 
qD*ito  ont  616  pos6s  et  Ies  discussions  qu'ils  ont  souievâes.  On  le  voii,  la  science  aolique  a  de 
gdttdes  ressemblances  avec  la  science  moderne ;  d6s  l'ipoque  que  nous  sorames  forcds  de 
RfUder  comme  l'aurore  de  la  mMeclne;  dfes  les  premiers  monumenls  que  nous  possidons, 
let  qoestioas  fondamentales  sonldibattues  el  Us  timitta  de  l'esprit  humain  sont  imwMes,  Mais 
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ulceralions  de  la  flevre  typhoîde  iniţiale?  Cest  pourquoi  nous  croyons  pouvoir 
avancerque  l'inflammation  du  gros  intestin  elait  la  coîncidence  anatomique  des 
sympl6mes  de  la  rechute.  Nous  sommes  soutenus  dans  cette  affirniation  par  Ies 
phenomenes  de  diarrhee  que  rien  n'a  pu  vaincre,  el  par  la  grande  etendue  et  l'in- 
tensile  de  l'inflammalion  de  cette  muqueuse  propagee  finalementă  toute  lalongueur 
du  tube  gastro-intestinal. 

A  la  fin  de  la  maladie  seulement  se  sont  accentues  Ies  signes  d'une  aOection  pul- 
monaire,  la  toux  et  Ies  crachals  muco-purulenls.  Nous  avons,  â  cette  periode,  aus- 
culte  la  poitrine  sans  trouver  de  signes  bien  manifestes  de  phthisie,  et  cependant 
nous  avions  hasarde  ce  diagnostic.  La  caverne,  trouvee  ă  l'autopsie,  elait  en  voie 
de  formation  comme  le  prouve  sa  surface  tomenteuse  et  son  conlenu  :  plusieurs  des 
granulations  tuberculeuses  elaient  recentes ;  mais  ii  y  avait  aussi  au  somniet  des 
poumons  des  noyaux  durs  et  ardoises  plus  anciens. 

Par  cette  comparaison  des  symptomes  et  des  alteralions  organiques,  ii  est  donc 
logique  d'admetlre  la  succession  des  phenomenes  morbides  ainsi  qu'il  suit : 

!•  Une  flevre  typhoîde  grave ; 

2»  Une  rechute  de  flevre'  â  symptomes  lyphoîdes  causee  par  un  catarrhe  ileo- 
colique  de  la  plus  grande  intensite; 

3*  Une  eruption  tuberculeuse  discrete  dans  des  poumons  ayant  cu  aulrefois  une 
alteinte  de  meme  nature. 

En  nous  fondant  sur  Ies  renseignements  tires  de  l'observalion  qui  precede,  nous 
altirerons  l'atlention  de  nos  collegues  sur  cette  question  :  â  savoir  si  Ies  rechutes 
de  la  flevre  typhoîde  sont  caracterisees  analomiquement  par  une  tumefaction  des 
plaques  de  Peyer  analogue  â  celles  de  la  flevre  typhoîde  iniţiale,  ou  seulement  par 
une  entero-colite  commune. 

Quant  â  l'antagonisme  de  la  flevre  typhoîde  el  de  la  phthisie,  nous  ne  croyons  pas 
plus  aujourd'hui  que  lors  de  l'impression  de  notre  monographie  falie  en  commun 
avec  M.  Herard  (1)  sur  la  phthisie,  qu'on  puisse  radmettre  d'une  facon  absolue, 
surtouten  ce  qui  touche  la  lesion  anatomique.  Notre  observation  est' une  preuve 

(1)  H6rard  et  Cornii.  Phthiiie  pulmonair»,  p.  606. 

en  dedans  de  ces  limites,  la  science  trouve  dans  une  imraensitâ  iaăpuisable  de  combinaisons. 
Ies  matiriaux  qui  la  font  grandir;  et  ii  esl  impossible  de  ne  pas  reconnaltre  que,  sur  ud  sol 
et  avec  Ies  alimenta  que  lui  fouroissenl  Ies  choses  et  rexpârience,  elle  se  dâveloppe  en  verlu 
d'un  principe  interne  de  vie,  qui  r^side  dans  renchalnement  nâcessaire  de  son  dâveloppemeol 
successif.  »  (OSuvres  compl'eles  d'llippocrate...,  par  E.  Littr^,  t.  I",  Paris,  1829,  p.  667.) 

Nous  pourrions  conlirmer  cette  maniere  de  voir  par  une  foule  d'exeniples;  nous  nous  bor- 
nerons  au  suivant :  La  pliysiologie  a  m  la  branche  de  la  science  medicale  la  moins  cultiva 
dans  la  haute  an(iquit&  Eh  bien  1  nous  trouvons  dans  Ies  oeuvres  hippocratiques  une  con- 
neption  ideale  de  la  vie  q'ie  Ies  modernes  n'ont  pas  d^pass^e.  On  lit  dans  le  Trailâ  de  Tali- 
ment :  «  La  nature  suflit  ă  tout  et  pour  tout...,  dans  l'intârieur  est  un  agent  inconnu  qut 
Iravaillc  pour  le  loul  et  pour  Ies  parlics,  quelquefois  pour  cerlaines,  non  pour  d'aulres.  »  On  y 
irouve  aussi  des  aperţus  sur  la  nutrilion  et  Fassirailalion  qui  ne  le  c^denl  gufere  i  ceux  de  la 
physiologie  moderne;  et  ii  scrait  facile  de  mulliplier  ces  exemples. 

Je  ne  saurais  roieux  clore  ce  paralizie  enlre  Ia  science  des  anciens  et  la  science  des  uio- 
dernes  que  par  un  nouvel  emprunl  au  Iraducleur  des  livres  hippocratiques :  «Lepeu  quel'on 
savait,  dit-il,  eo  anatomie  el  en  physiologie,  on  essayail  de  le  repr^senter  par  des  conceptions 
qui  liaicnl  des  notions,  de  soi  mal  coh^rentes,  et  de  remâdier  par  Timagination  &  leur  imper- 
fection  efTective....  »  —  «  Aujourd'hui,  quand  le  rnicroscopc  nous  a  conduits  aux  dernieres 
limites  de  Ia  texture,  ii  nous  faut  coniprendre  aussi;  et  si  la  r6allt6  ne  ressort  pas  netlemeal 
de  Tobservalion,  on  comble  Ies  lacunes  par  des  inlermădiaires  que  Ton  combine  sans  doute, 
)nai3  oîi  rimagination  a  une  part  indvitable.  Et  ici  l'imagination  n'est  pas  prise  en  un  sens 
dâfavorable;  etani  le  suppl^ment  nalurel  de  ce  qui  ne  se  voit  pas,  suppMment  utile  pour  for- 
mer  riiypollifcse,  ă  la  coudilion  de  ne  prendi-e  l'hypotliise  que  comme  un  Achelon  provisoire. 
Ce  que  sont  pour  nous  Ies  derniires  limites  de  ki  texture  microscopiquc,  Torganisation  eo 
bloc  r^tail  pour  Ies  anciens,  c'est-ă-dirc  le  champ  ouvert  ă  la  sp6culalion  hypotliătiquf 
(M.  Litlr6  :  OEuvres  complHes  tCHippocrate,  argument  du  livre  de  la  nature  des  os,  I.  "k. 
page  165.)  {la  suite  prochaineinenL) 
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de  la  succession  des  tubcrcules  pulmonaires  ă  Ia  flevre  typhoîde  et  de  leur  coîn- 
cidence. 

Notons  aussi,  en  passanl,  l'etat  graisseux  si  prononcc  et  si  grave  du  foie,  du 
coeur  et  des  reins,  comparable  ă  la  degenerescence  des  empoisonnemenls  par  le 
phosphore  et  l'arsenic  et  ne  s'accompagnanl  pas  d'albumine.  Cest  lâ  un  fait  tres  - 
important  sur  lequel  je  vous  demanderai  la  permisslon  de  revenir. 


GLINiaUE  DES  HALADIES  V£n£RIENNES 


HtfHOIBI  SUR  LB  PARiPBIHOSIS  (<)  ; 

Par  Charles  Macriac,  m6decin  de  ThApilal  da  Midi. 

TROISlfiME  PÂRTIE 
OBSERVATIONS  DE  PARAPHIUOSIS  IRRÂDUCTIBLES. 

II  me  reste  maînlenant  â  rapporter  quelques  observations  qui  me  paraissent  avoir 
de  Tinterâl  au  point  de  vue  de  la  pathogenie,  de  la  marche,  de  la  terminaison  du 
paraphimosis,  des  difformites  qui  lui  sont  consecutires  et  des  moyens  d'y  reme- 
dier.  Elles  justiOerontles  considerations  Ifaeoriques  et  pratiques  que  j'ai  exposees  et 
me  permeltront  de  dire  quelques  mots  des  complications  veneriennes  du  para- 
phimosis, donl  je  n'ai  pas  encore  parle.  —  Hăis  voicl  d'abord  un  fait  de  paraphi- 
mosis simple,  que  je  cite  pour  montrer  quelles  sont  la  marche,  la  duree,  la  termi- 
naison de  cet  accident  quand  ii  est  abandonne  ă  lui-meme. 

I 

Obs.  I.  —  M...  (Alptionse),  âgă  de  28  ans,  homrae  de  peine,  entrâ  Ic  16  niars  1870,  dans 
mon  service,  salle  8,  n*  31,  avait  un  prâpuce  Ir&s-Iong  el  tr^s-^lroil  ă  son  oriflce.  —  Le  IA 
marş,  aprts  un  violent  effort  de  coîl ,  le  limbe  du  prtpiice  fut  rejet^  en  arrifere  de  Ia  cou- 
ronne  du  gland,  el  ii  devinl  impossible  au  malade  de  le  ramener  en  avânt. 

Deux  jours  aprfes  le  malade  vint  me  consulte]',  et  je  consbtai  que  le  paraphimosis  avait  d^jă 
produit  Hn  gonflement  6nonne  ilu  gland,  du  prdpuce  ă  de  la  pnrlre  antirieure  de  Ia  veiţe — 
II  exislail  ă  1  centimitre  1/2  en  arri^re  de  la.couronne  du  gland  et  en  haut ,  une  ulc^ratkm 
de  la  peau  du  prdpuce,  semblable  ă  celle  qu'on  observe  ordinairement  en  pareil  cas.  Touies 
Ies  tentalives  de  r^daclion  furent  inulites.  (Cataplasmes,  puis  vin  aromalique,  el  «nfin  pom» 
made  au  precipita  blanc.)  La  perle  de  subslance  de  ia  pârtie  snp^rieure  du  pr^puce  dlatt 
eoliiremenl  cicatris6e  vers  le  diiiime  ou  douzifeme  jour  de  l'accidenl.  Mais  sa  pârtie  infârieure 
ayanl  conserva  toute  sa  longueur,  formait  une  grosse  tomeur  renfl^e  en  jabot  au-d«sous  du 
gland,  et  circonscrile  en  avani  et  en  arri^re  par  des  sillons  el  des  bourrelets.  La  cicatrice 
adMraii  A  la  face  post^rieure  du  gland,  qui  se  pliait  en  deux  quand  on  essayail  Ia  r^duotion 
et  en  rendait  Ie  mninlien  impossible. 

Je  gardai  le  malade  du  5  avril  au  15,  qunique  Ies  accidente  aigus  du  paraphimosis  eussent 
compictement  dispăru.  —  L'cedfeme  dur  qui  consliluait  la  lumeur  formde  par  la  moiliâ  inM- 
rieure  diminua  peu.  La  g6ne  de  la  circulation  consteulive  ă  râlraoglemenl  el  ă  la  cicatrice 
avait  produit  lă  el  entrelenail  une  liypertrophie  congeslive  de  la  peau,  de  la  muqueuse  et  des 
mailles  du  lissu  cellulaire.  —  Le  pr^puce  âtail  si  long  qu'il  reslail  encore  assez  de  peau  pour 
recouvrirle  gland.  Mais  celle  sorle  de  rddaction  ne  put  jamais  6tre  que  momenlan^e,  malgri 
la  laxiU  et  Tampleur  des  parlies  alleinles,  ă  cause  des  bridescellnlo-fibrcnsesqili  se  portaient 
de  rexlrtmiU  antirieure  du  corps  caverneux  el  de  la  face  postftrieure  do  pr^uoe  k  la  cica- 
trice pr^puliale^ 

II  aurait  fallu  compl^ler  par  rablation  de  Ia  lumeur  en  jabot,  rop^ratioo  de  Ia  cireoncision 
commencte  par  IMlranglement.  Mais  Ie  malade  sortit  et  ne  revinl  pas. 

DSinS  le  fait  sui  vânt  la  tumeur  sous-prepuliale,  consecutive  au  paraphimosis,  per- 
sistait  au  bout  de  quinze  mois,  et  il  fallut  l'enlever. 

Obs.  u.  —  P.  (Paul),  lunelier,  âg6  de  18  ans,  entr6  le  26  janvier  1870,  dans  mon  service, 
salle  7,  n*  U,  avait  eu,  quinze  mois  auparavant,  un  paraphimosis  qui  avail  iii  soignâ  par  mon 
r^reltâ  collâgue,  le  docteur  Li^eois.  Cel  Steidenl  âlait  sorvenu  la  premiere  fois  que  le  ma- 
lade vit  une  femme,  ă  Ia  soite  d'un  colt  qui  exigea  des  efTorts.  L'oriQce  du  pr^ptice  âtait  nalu- 
itOamat  ttrbit  et  ne  franchissait  la  coaronne  du  gland  qn'avec  diiBcuU<$. 

(I)  Sdite  -  Voir  Ies  numiros  des  22  juin,  2.  ti  et  30 joillet. 
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Voici  dans  quel  6laX  se  Irouvail  le  pr^puce  quinze  mois  npr6s  Taccident :  La  peau  du  four- 
reau  se  terminait  sur  la  face  sup^neure  de  Ia  vergc.  presque  imniâdiatemenl  derri^e  la  cou- 
ronnc  du  gland,  ce  qui  provenait  de  ce  que  toute  la  parlie  supârieure  du  pr^puce  avail  i[i 
d^tnifte  par  une  ulc^ration  dont  la  cicatrice  linâaire  et  transversale  6tait  visible  derriire  la 
rainure.  Toute  la  moitii  inKrieure  de  l'organe,  au  contraire,  avait  Hi  conservte ;  et,  bien  que 
Ies  pbdnomines  inflammatoires  eussent  depuis  longlemps  dispăru,  cette  parlie  formait  an- 
dessous  du  gland  une  tumeur  en  jabot  volumineuse,  g6nante  pendant  le  colt,  qui  s'irritait  el 
grossissait  ă  la  moindre  excitation,  comme  celle  qui  avail  H6  caus6e  tout  r^cemment  par  une 
16g6re  blennorrhagie  dont  le  malade  6lait  gu^ri  depuis  peu. 

Au  moment  oii  je  fis  Top^ralion,  8  (Uvrier  1870,  la  tumeur  se  prâsentait  dans  Ies  conditions 
Ies  plus  favorables  au  succes,  car  ii  u'existait  ni  engorgemcnt,  ni  oed^me  păriph^rique,  ni 
ulc^ration  ancienne  ou  recente  du  pr^puce.  Le  renQement  dlait  circonscrit  d'une  maniere 
trfes-nette  par  deux  sillons  principaux-.  Tun  anl6rieur,  Tautre  postârieur,  qui  indiquaient  la 
direction  qu'il  fallait  donner  aux  deux  incisions.  Ces  deux  incisions  se  rejoignaient  de  chaque 
c6t^,  ă  angle  aigu,  vers  rextr6milâ  de  la  cicatrice  lin^aire'  el  transversale  dont  j'ai  parl6  plus 
haut.  II  fut  facile  de  dissâquer  ce  lambeau,  qui  mesurait  6  centimfetres  de  longueur  sur  2  de 
largeur.  Apr^s  avoir  liâ  une  art^riole  au  niveau  du  frein,  j'alTrontai  Ies  Ifevres  de  la  plaie  avec 
des  serres-fines  qui  furent  enlevâes  Ies  unes  huit,  et  Ies  autres  seize  heures  aprfes  Top^ralioD. 

Pas  de  flfevre.  La  riunion  eut  lieu  par  premiere  intention,  excepta  au  niveau  du  frein.  Au 
boul  de  qudques  jours,  la  cicatrisation  âtait  complete  sur  tous  Ies  points.  Le  21  f6vrier,  le 
malade  ^tait  gu^rl  La  blennorrhagie,  qui  dtait  revenue  sous  Tinfliience  de  la  rdaction  inflam- 
maloire ,  c£da  rapidemeut  aux  antiblennorrliagiques.  Les  râsultats  donn^  par  l'opdratioD 
^talent  on  ne  peut  plus  satisfaisants.  Toute  diCTormitâ  avait  dispăru. 

Cette  observalion  prouve  que  la  tumeur  sous-preputiale  provenant  de  riij-perlro- 
phie  et  de  l'oedeme  chronique  de  la  moitie  inferieure  du  prepuce,  respeclee  par  I'ulce- 
ration  de  l'etranglement,  n'a  aucune  tendance  â  se  resoudre  et  peut  persister 
indeQniment.  Quinze  mois  apres  le  paraphimosis,  sous  l'influence  d'une  irritation 
blennorrhagique,  elle  etait  devenue  le  siege  d'une  recrudescence  «edemato-inflam- 
matoire  subaigue.  C'etait  une  difTormite  tr6s-incommode  qu'il  fallait  enlever. 

II 

Obs.  iu.  —  G...  (Charles),  &gi  de  23  ans,  homme  de  peine,  entră,  le  O  făvrier  1870,  daos 
mon  service,  au  n*  19  de  la  salle  6,  avait  un  prepuce  tr^s-long,  mais  d'une  ouverture  assez 
large  pour  lui  permetlre  de  glisser  facilement  sur  le  gland.  Vers  le  7  ou  le  8  janvier,  pendant 
le  colt  avec  une  femrae  suspecle,  le  fliet  se  rompit  et,  le  lendemaio,  la  petite  plaie  qui  en 
râsultait  se  convertit  en  uledration  chancreuse. 

Au  vingti^me  jour  de  cet  accident,  je  vis  le  malade  &  Ia  consultation.  Inoculation  qni 
donna  des  râsultats  positifs.  Cautârisation  du  chancre  avec  une  solution  concenlrăe  de  cblo- 
rure  de  zinc. 

Le  6  fivrier,  le  malade  fit  l'imprudence  de  mainlenir  le  gland  dfeouvert  pour  mieux  panser 
son  chancre,  et  en  m6me  lemps  ii  se  fatigua  beaucoup.  Le  lendemain,  ii  avait  un  parapbi- 
mosis  des  plus  violents,  avec  dăformalion  de  la  verge  dans  toute  son  dtendue. 

Lors  de  son  entrie,  je  constatai  Texislence  de  deux  ulcărations :  l'une  occupait  le  filet  et  U 
pârtie  inferieure  du  prăpuce;  l'aulre  âtait  situde  sur  le  dos  de  la  verge,  au  lieu  d'^Ieclion  de 
la  perte  de  substance  causee  habitueilement  par  Ie  paraphimosis  nou  r^duit. 

Les  tentatives  de  răduction  ayant  il€  infructueuses,  cette  perle  de  substance  ne  tarda  pas 
k  se  produire,  et  comme  elle  6tait  tr6s-voisine  du  chancre  prdputial  sup^rieur,  elle  devinl 
ebancreuse,  et,  se  confondaot  avec  lui,  forma  une  vaste  ulcâralion  mesurant  5  ou  6  ceatimMre< 
d'dlendue  dans  le  sens  transversal.  L'inoculation  de  celte  plaie  donna  des  r^ulials  positi&. 
II  ne  fallait  donc  pas  songer  ă  porter  l'instrument  tranchanl  sur  le  pr^puc^,  m6me  poury 
faire  Ies  scarificatioos  deslin6es  ă  Tdcoulement  de  la  s^rositâ. 

Le  gonflement  produit  par  l'dlranglement  du  prâpuce,  par  rinflammalion  ddvelopp^  au 
pourtour  des  chancres,  et  par  Tcedime  sous-culand,  avait  tripM  le  volume  de  la  verge.  II  en 
etait  rdsultâ  les  dâformatious  les  plus  bizarres ;  lelles  qu'une  sdrie  de  bourrelels  depuis  le 
gland  jusqu'au  pubis,  et  des  torsions  qui  courbaient  Taxe  de  la  verge  de  manifere  ă  lui  faire 
dterire  des  angles  de  haut  en  bas  el  dans  le  sens  latdral. 

Toutes  les  plaies  foreot  cautdrisâes  avec  du  chlorure  de  zinc.  Le  gonflement  et  rinflam- 
mfttion  diffiinuftrent  lentemenL  Treote-cinq  jours  apr^s  la  production  du  paraphimosis,  la 
vaste  ulo^tion  de  la  parlie  supdrieure  du  prâpuce  paraissait  râduite  ă  l'dtat  de  plaie  simple. 
Les  lissus  p^riphăriques  avaienl  recouvrâ  leur  souplesse  normale,  et  la  pârtie  infirieure  du 
prepuce  6lait  considârablement  d^ontl^.  La  gu^rison  marciia  k  grands  pas. 
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Le  A  avril,  qaand  Ic  Bialade  sorlil,  le  cliancre  iiaU  ă  pea  pr6s  gu6rL  Derrfere  lui,  le  pr6- 
pace,  lits-lpng,  comme  je  Tai  dil,  n'avait  6W  d^lruil  qu'en  pârtie  et  formait  des  plis  qui,  en 
seddroulani,  lui  auraient  permis  de  rocouvrir  encore  le  glaiid.  Mais,  lorequ'on  le  ramenalt 
sur  cel  organe,  ii  n'y  restait  pas,  el  voiri  pourquoi :  Cest  que  la  cicatrice  du  chancre  adhfe- 
rail  forlement  ă  la  face  sup^rieure  du  corps  caverqeux  el  4  la  face  posl6rieure  du  gland.  II 
rt$ollâll  de  celle  derrafere  adli^rence  que,  quand  on  faisait  effort  pour  raraener  ce  qui  reslait 
do  pripuce  sur  le  gland,  cel  organe  se  pliait  sur  lui-m^me  un  pen  en  avani  de  sa  couronne, 
el,  la  rtduclioD  faile,  revcnait  dans  sa  position  naturelle  el  rejelail  le  prâpuce  en  arrifere. 

La  parlie  inf^rienre  du  pr^puce,  Ir^s-d^gonO^e  depuis  la  cicairisalion  de  la  plaie  supdrieure, 
resla  moins  volumineuse  qu'on  n'aurail  pu  le  croire.  Cependant,  le  bourrelel  principal  for- 
mait iioe  dilTorrail^  d^agrăable  el  gfenanle  donl  je  voulais  ddbarrasser  le  malade;  mais  je  ne 
hi  pas  rcvu  depuis  sa  sortie. 

Parmi  Ies  afTecUons  de  nature  venerienne  qui  peuvent  compliquer  le  paraphimo- 
sis,  II  n'en  est  aucune  d'une  gravite  plus  grande  que  Ies  chancres  simples,  si  on 
«place,  bien  enlendu,  au  point  de  vue  du  pronostic  et  du  traitement  de  l'accident 
iui-meme.  Le  principal  danger  resulte  de  ia  facilite  avec  laquelle  ces  cliancres 
peuvent  s'inoculer.  Et,  comme  dans  ies  paraphimosis,  des  ieur  debut  lorsqu'ils  soni 
rioienls,  et,  plus  lard,  quand  ils  ont  moins  d'inlensite,  des  eraillures,  des  deciii- 
rares  et  une  solution  de  continulte  se  produisent  toujours  au  fond  de  la  rainure  de 
ielranglement,  ii  y  a  99  chances  sur  100  pour  que  rinoculalion  de  la  plaie  meca- 
nique  ait  lieu  et  pour  que  Ies  ulcerations  chancreuses  pullulent  sur  la  muqueuse  et 
la  peau  du  pr^puce. 

En  presence  de  ces  cas  de  paraphimosis  chancreux,  on  est  souvent  fort  embar- 
rasse  et  on  ne  sail  quel  parti  prendre.  Sur  un  seul  point  toutefois  Ie  doule  n'est  pas 
permis;  ii  est  bien  6vident,  en  efiet,  qu'il  faut  s'abslenir  absolument  de  porter 
linstrument  tranchant  sur  le  prepuce,  meme  pour  faire  de  simples  mouchetures. 
A  plus  forte  raison,  ne  faut-il  songer  ni  aux  debridements  simples,  mulUples'ou 
I  soos-cutanes,  ni  â  la  circoncision. 

'  Eoadmettant  que  la  reduction  soit  possible,  faudra-t-il  la  faire?  A  c6t6  deaes 
avanlages  ordinaires,  la  reduction  presente  ici  des  inconvenienls.  Elle  souslrait, 
en  effel.  Ies  chancres  balano-preputiaux  â  l'action  directe  des  lopiques  qui  peuvcnl 
lesmodiQer  et  Ies  guerir  rapidement.  D'un  paraphimosis  chancreux,  elle  fait  un 
pbiinosis  chancreux,  c'est-ă-dire  une  des  alTections  Ies  plus  lentes  et  Ies  plus  difli- 
cilesă  guerir.  Neaninoins,  ces  inconvenienls  soni  conlre-balances  par  des  avanlages, 
surlout  quand  le  paraphimosis  est  recent  et  qu'il  n'existe  pas  encore  de  dechirures 
ou  d'olcerations  dans  la  rainure  de  l'etranglement.  Mais  avânt  de  reduire,  ii  faut 
cauleriser  vigoureusement  lous  Ies  chancres  avec  une  solution  concenlree  de  chlo- 
nire,  de  manifere  ă  delruire  en  eux  lout  germe  virulent  et  inoculable. 

Lorsque  le  paraphimosis  chancreux  est  arrive  â  la  periode  de  l'ulceration  et  des 
adherences,  si  Ies  chancres  sont  nombreux  et  si  Ia  plaie  de  l'etranglement  s'est 
deja  inoculce,  ii  vaut  mieux  abandonner,  comme  cela  a  ele  fait  dans  l'observation 
precedente,  l'accident  â  sa  marche  naturelle.  II  faut  avoir  soin  de  pousser  avec 
vigueur  le  traitement  des  chancres,  el,  malgre  le  gonilement  inflammaloire,  ii  ne 
faut  pas  craindre  de  recouriră  des  appiicalions  reiterees  de  caustiques  energiques 
sur  toutes  Ies  sailties  et  dans  tous  Ies  replls  du  paraphimosis  oîi  existent  des  ulce- 
ralions  suspeeles.  Cest  le  seul  moyen  de  prevenir  des  complications  plus  fâcheuses. 
Celles  qu'on  doit  redouter  en  pareil  cas  sont  Ies  inflammalions  erysip^lateuses.  Ies 
phl^mons,  Ies  abces  du  prepuce  et  de  la  verge,  Ies  decollements  avec  fusees  puru- 
lenles  sous  la  peau  du  fourreau,  la  mortification  des  lambeaux,  el  Ia  Iransformation 
des  chancres  simples  en  chancres  gangreneux  ou  diphth^ritiques. 

Les  consideralions  qui  precedent  ne  s'appliquent  pas  aux  ulcerations  d'une  autrc 
nalure  que  les  chancres  simples,  c'cst-â-dire  aux  ulcerations  qui  ne  sont  pas  auto- 
inoculables  telles  que  les  eruptions  herpetiformes  ou  scrofuleuses  de  la  muqueuse 
balano-prcputiale,  les  erosions  chancreuses  syphilitiques  primitives,  les  plaques 
muqneuses,  les  vegetations  simples  ou  les  condylomes  syphilitiques.  Aucune 
dcMilâsions  ne  contre-indique  formellemenl  l'emploi  de  l'instrument  tranchant, 
sioajuge.  oecessaire  de  l'employer  dans  les  paraphimosis  qu'elles  compliquent; 
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mais,  avani  de  s'en  servir,  ii  faut  etre  bien  cerlain  que  Ies  produits  morbide! 
secretes  ne  sont  pas  inoculables.  Au  moindre  doute,  ii  vaudrait  mieux  s'abslenii 
ou  faire  une  inoculation  d'essai  dont  le  resullat  positif  ou  negatif  leverail  loulei 
Ies  incerlitudes. 

Si  des  vegelalions  compliquaient  le  paraphimosis,  ii  faudrait  Ies  exciser  avânt  di 
reduire,  et  louclier  Ies  plaies  avec  un  pinceau  imbibe  de  perchiorure  de  fer  pou 
arrâter  ou  prevenir  Ies  hemorrhagies  et  pour  flelrir  Ies  racines  de  ces  produilj 
morbides  qui  ont  une  si  grande  tendance  ă  repousser.  Je  ne  parle  que  des  vegela 
tions  simples;  Ies  vogetalions  syphililiques  n'exigent  pas,  en  general,  l'excisioa 
Comme  elles  cedent  facilement  ă  Temploi  des  modificaleurs  locaux  el  d'un  trăite 
meni  speciflque,  on  peul  faire  abslraclion  de  leur  presence  dans  Ie  Iraitemenl  dei 
parapbimosis,  si  toulefois  elles  ne  constiluent  pas  par  leur  volume  un  obstacli 
ă  la  reduclion.  Mais,  si  elles  rempechaient,  ii  faudrail  Ies  exciser. 

(La  $uiU  ă  un  prochain  numin.) 

BIBLIOTHedUE 

MâMOIRE  SUR  LA  PLEUR^SIE  ET  LA  THORACENrISE; 

Par  M.  Lerebodllet. 

Rapport  fait  !t  la  Sociiti  mMicale  d'imulation ,  dans  la  s6ance  du  6  Jofllet  1871 , 

Par  M.  WiDAL,  m^decin-major  de  1"  classe. 

M.  ie  docteur  LerebouUet,  râp4(iteur  ă  I'ficole  de  mddecine  militaire  a  pr^ntâ,  k  Tappiri  M 
sa  candidalure  au  titre  de  membre  correspondant  de  la  Sociâtâ  medicale  d'^muIatioD,  ud  mi- 
moire  imprima  iolituM  :  PUwitie  el  thoracmt'eie. 

Ce  m^moire,  en  raison  des  d^bals  dont  la  tboracentâse  est  Tobjet  en  ce  moment,  taot  i 
rAcad^mie  de  mâdecine  que  dans  la  Presse  medicale,  ofll-e  an  v^ritable  int^rţt  d'actualil^ 
M.  LerebouUet,  s'appuyant  tur  ses  propres  observations  et  sur  celles  qu'il  a  recueilliesailieurii 
formule  ses  opinions  dans  un  certain  nombre  de  propositions  que  nous  ne  poavons  qoe 
riSsumer  ici. 

Dans  Ies  formes  binignes  de  la  pleurâsie,  dit  Tauteur,  IMpanchement  peut  se  r^sorber  rapi' 
dement,  sans  Fintervention  de  la  thoracentfese  et  disparaîlre  avec  Ia  chute  de  la  fitvre.  Anssl 
ne  doil-on  pratiquer  la  ponction  qu'une  fois  l'apyrexie  bien  ătabiie.  Tant  que  la  fiivre  dnre, 
râpanchement  qui  paratt  itre  sous  sa  dâpendance  peut  augmenler.  Nous  avons  pu  v^riGer 
nous-mftme  ce  (ait,  ces  jours  derniers,  k  la  suite  d'une  thoracenttee,  pratiqu^e  pendant  li 
durte  de  la  fi^vre.  Celle-ci  n'a  M  nuliement  enray^e  par  Top^ralion,  contrairement  â  l'asser- 
tion  de  certains  observaleurs;  le  liquide  est  remontă  rapidement  ă  son  niveau  primitif,  etce 
n'est  qu'aprte  Tabaissement  du  pouls  et  de  la  tempărature  que  sa  r^rption  a  commenc^ 

Pour  H.  LerebouUet,  l'indication  de  pratiquer  la  ponclion  du  thorax  existe  non-seulemeDl 
dans  Ies  cas  oii  la  vie  du  malade  est  mise  en  danger  par  une  dyspnăe  excessive  ou  des  me- 
naces  de  suffbcation,  mais  encore  dans  Ies  cas  oii  l'ăpancbement  trto-abondant  ne  d^lermiiM 
pas  ces  troubles  fonctionnels.  Non-seulement  Ia  ponction  met  fin  aux  menaces  d'aspbpie. 
mais  elle  bâte  Ia  răsorption  de  Tâpanchement,  râsorplion  qui  demande  gănâralenient  un  temps 
trte-long.  M.  LerebouUet  cite  plusieurs  observations  od  la  guărison  a  616  radicale  aprts  b 
thoracenl^.  Tout  ie  monde  en  pourrait  faire  autant;  mais  Ies  cas  de  guărison,  iris-ltolş 
aprto  une  ou  plusieurs  ponctions,  ne  soni  pas  moins  communs,  et  peut-^lre  la  conclusion  de 
Tauteur  est-elle  trop  hâlive  et  repose-t-elle  trop  exclusivement  sur  Ies  faits  heareax  qu'illui* 
Hi  donnă  d'observer. 

Pour  lui,  la  thoracentise  est  toujours  sans  danger,  et  Tintroduclion  accidentelle  de  qoelqoet 
bulies  d'air  dans  Ia  ptevre  n'olTre  rien  d'alarmant.  Cela  est  vrai  en  gănăral,  mais  nons  avoos 
H6  mallieureusement  tămoin  d'un  fait  oii  Tăpancberoent  est  devenu  purulent  ă  la  suite  d( 
rentrăe  d'une  Ir^feible  quantită  d'air  dans  la  poitrine.  On  ne  saurait  donc  s'enlourer  de 
trop  de  prăcautions.  Le  proceda  de  Reybanl  est,  selon  M.  LerebouUet,  supărieur  ă  tous  ^ 
autres,  et  d'api'fes  Ies  faits  qu'il  a  recueillis,  la  icproduclion  de  Tăpancliument  serail  plus  c^'"' 
mune  aprfes  la  thoracentfese  capillaire  et  l'aspiration,  qu'apr6s  Ie  proc6d6  ordinaire.  On  coib- 
prend  difScilement  cette  ditTărence  el  Ies  faits  allăgufe  par  I'auteur  ne  nous  paraisseni  pa^ 
assez  nombreux  pour  justifler  sa  conclusion,  si  timidemenl  qu'elle  soit  pr^entâe. 

Les  pleurfeies  latmtu,  auxquelles  I'auteur  consacre  un  chapitre  special  et  trte-inl6re«siiil. 
ne  se  caracl^risenl,  selon  lui,  que  par  la  lenteur  avec  laquelle  se  produit  el  se  r^sorbe  « 
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liqDide  ^panchâ.  La  pleurâsie  latente  est,  le  plus  souvent,  une  pleur^ie  chronique  d'embl^e, 
(ioDt  le  liquide  est  Irts-limpide  et  diOicilement  coagulable  ă  l'air.  Ces  pleurâsios  se  repro- 
dnisent  par  pouss^es  successives,  et  parfois  s'accompagnenl  de  fifevre  hecliqiie,  sans  6tre  puru- 
Ijntes.  Tonles  rfelamenl  la  thoracentfese,  et  plus  tdl  elle  seia  praliqu^e,  plus  grandes  seroni 
leschances  de  guârison,  et  moindres  celles  d'une  tuberculisation  ullărieure.  Mais  lorsque 
l«  Inbercules  existent  en  mftroe  temps  que  r^panchemenl,  faul-il  ou  non  ponctionner  le 
llnrax?  L'aatenr,  sans  doute,  faute  d'observations  personnelles,  ne  s'occupe  pas  de  cette 
question  qui  a  son  inlărit  et  qui  a  M  si  diversement  râsolue. 

Poar  ce  qui  est  des  âpanchemeats  purulents,  M.  Lereboullet  ne  Ies  croit  pas  susceptibles 
d'tu  mode  de  trailement  unique  ct  toujours  le  inime.  I^s  ponctions  successives,  comme 
reaipţ^me  et  le  drainage,  ont  leurs  indications  spâciales,  mais  aucune  des  deux  m6lhodes  ne 
aurait  Mre  employ^e  exclusiveinent.  Ces  indications,  dit  l'auleur  avec  raison,  doivent  *tre 
liito  de  r^lat  anatomiquc  du  poumon,  âlat  qui  dăpend  de  rauciennelâ  de  I'alTeclion.  Si  le 
poamon  est  rendu  impermâable  par  une  longne  compression,  rempyăme,  aid6  du  drainage, 
derieat  ividemment  n^cessaire  et  le  traitement  est  celui  d'un  abc^s  0(1  Taccis  de  l'air  ne 
saorait  offrir  grand  danger.  Si,  au  coniraire,  apris  une  premiere  ponction  on  constate  que  le 
poumon  se  dilate  et  qu'il  n'est  pas  bricW  par  des  adb^rences,  On  peut  referraer  la  plaie  et 
reconrir  ă  des  ponctions  ult^rieures  failes  ă  l'abri  de  l'air. 

Tels  sont  Ies  principaux  fails  contenus  dans  la  brochure  de  M.  Lereboullet.  Ce  m^moire, 
Mdans  des  vues  purement  pratiques,  denote  chez  son  auteur  de  rcxpârience  jointe  ă  un 
jiigement  sain,  s'appuyant  sur  des  observations  consciencieuses  etsurde  nombreuses  lecturcs. 
U.  L«reboallet  est  d'ailleurs  un  des  mi^declns  Ies  plus  dislingu6s  et  Ies  plus  laboricux  de 
tmak  el,  quoique  jeune  encore,  ii  est  l'anteur  de  plusieurs  travaux  originaux  de  physiologie. 
A  tons  ces  tilres,  ii  se  recommande  h  la  bienveillance  de  la  Soci4l6  qui  trouvera  en  lui  un 
collahorateur  aussl  intelligent  que  zili, 

iCADEMIES  ET  SOCI^TES  SAVANTES 

SWltjt  MtDICALE  D'iMULATIOR 
.Siance  da  6  Janvier  1872.  —  Prisidence  de  K.  Roocdeb. 

Le  proc^s-verbal  de  la  derniire  săance  est  Iu  et  adopte. 

M.  LE  Pk£sident  ouvre  la  s^ance  par  une  alloculion  qui  sera  publiăe  dans  le  Butlelin  de 
laSod«t 

La  correspondance  manuscrite  comprend ; 

l'Une  leltre  de  M.  Mandl,  membre  titulaire  de  la  Sociala  depuis  quarante  ans.  M.  Mandl 
demaode  ft  ^cbanger  son  titre  de  membre  titulaire  contre  celui  de  membre  honoraire. 
(Accepţi.) 

2*  Une  lettre  de  M.  Pabhentier  ,  membre  titulaire  depuis  plus  de  dix  ans.  M.  Parmentier 
demande  le  titre  de  membre  bonoraire  de  la  Sociâtă  medicale  d'imulation.  (Accepta) 

L'ordre  du  jour  appelle  la  lectnre  de  M<  Galezowski  sur  un  travail  intitula  :  Des  Utums 
it  la  ritine  dans  l'albuminurie. 

M.  Galezowski  admet  deux  sortes  de  lisions  de  la  retine  dans  ralbuminurie  :  Ies  lâsions 
iDOammatoires  et  Ies  lăsions  d6termin6es  par  la  d6gân6rescence  graisseuse.  L'auteur  fait  pas- 
Kr  soas  Ies  yeux  des  membres  de  la  Sociali  deux  planches  reprâseutaut  quelques-unes  de  ces 
^«m;  ii  cite  plusieurs  cas  de  râtinite  albuminurique  suivie  de  guărison. 

M.  Philippe  fait  un  rapport  verbal  sur  un  travail  de  M.  db  Vaur£al,  sur  l'aguerrissement 
Jes  armdes.  Ce  Iravail,  d'une  cerlaine  imporlance,  contient  des  id6es  neuves  et  originales  sur 
Ies  dlITirents  modes  d'aguerrissement  du  soldat. 

Le  rapporicur  conclul  en  demandant  que  l'on  adresse  des  remerciements  ă  M.  de  Vaur^al 
»  uem  de  la  Sociala.  (Accord^) 


Siance  du  3  ftvrier  1872.  —  Prâsidcnce  de  H.  Roocber. 

Le  proc^-verbal  de  la  derni^re  siance  est  Iu  et  adopta. 
La  correspondance  manuscrile  comprend  : 

f  Dne  lettre  adressâe  par  M.  le  doclenr  Widal,  midecin-major  de  1"  classe  ă  l'lidpital  du 
"ros-Caillou,  demandant  le  Iiire  de  membre  titulaire  de  la  Soci4t6.  M.  Widal  envoie,  ă  l'appui 
de  it  eandldature,  plusieurs  mânoires  dont  ii  est  l'auleur. 
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Une  coraraission,  compos^e  de  MM.  HalM  el  Gonraud,  est  charg^e  d'examiner  Ies  litres  de 
M.  Widal. 

2*  Une  leltre  de  M.  le  docteur  Jos4  LouREicţo,  de  Magalhato,  mddecin  ă  Babia,  demandant 
le  titre  de  membre  correspondant  de  la  Sociătâ. 

M.  Jos4  Lotirenţo,  ă  l'appui  de  sa  candidature,  envoie  un  travail  mannscrit  sar  Ie  beribai 
qui  r^ne  ^pidâmiquement  an  Br^sil. 

La  correspondance  iniprim^e  coraprend,  entre  autres  : 

1°  Une  dtude  m(5dicale  sur  Barăges,  par  M.  Ie  docteur  Armieux,  dont  M.  Couraud  esl 
charg*  de  rendre  coraple  ă  la  Soci6l6. 

2*  Un  exemplaire  de  YAtoge  que  M.  Ie  baron  Larret  a  prononcâ  sur  Ia  tombe  du  profei- 
seur  Longet. 

D'aprte  l'ordre  du  jour,  M.  Ie  docteur  Galezowski  donne  lecture  du  travail  manuscrit  de 
M.  Josâ  Lourenţo  sur  Ie  beriberi.  M.  Galezowski  esl  cbargâ  de  remercier  M.  Jos6  Loureoţo, 
au  nom  de  Ia  Soci6t6,  de  son  int^rcssant  in^moire. 

M.  Philippe  pronie  ă  la  Soci^tâ  un  appareil  porte-gouUi^re  auquel  ii  a  fait  subir  one 
modiflcalion  qui  Ie  rend  plus  portalif,  et  qui  consiste  dans  deux  bords  vertinaux  răunis  aa 
fond  tiorizontal  par  quatre  cbarni^res.  L'appareil  ferma  pr^sente  I'âpaisseur  de  deux  alleilee, 
et  peut  ainsi  6ire  plac6  fncilement  dans  Ies  caissons  d'ambulance.  Get  appareil  a  pour  but 
d'immobiliser  le  membre  plac6  dans  Ia  goullifere  et  suspendu  p.ir  des  conrroies. 

M.  BODTiN  vante  Temploi  de  l'ouate  dont  on  pcut  enlourer  le  membre  fractura,  et  qui  pţr- 
met  d'exercer  sur  lui  une  conslriclion  ânergique  ă  Taide  de  liens,  sans  causer  de  douleur  an 
malade. 

M.  LE  PRisiDERT,  conformăment  ă  Tarlicle  24  du  rfeglemont,  propose  de  ddcemer  un  prix 
de  300  fr.  ă  l'auteur  du  meilleur  m^moire  sur  une  queslion  pos^e  par  Ia  Sociala. 

M.  Boutin  demande  que  ie  prix  soit  porl6  ă  EOO  fr. 

Apr^s  une  courle  discussion,  ă  laquelle  prennent  part  MM.  Gallard,  Perrin  et  Cazalas,  Ia 
Sociala,  consullăe,  dăcidc  qu'on  ne  mellra  pas  celle  ann^e  de  queslion  au  concours. 

M.  LE  Pbesident,  d'apr^s  rarticic  2A  du  reglement,  propose  de  dteerner,  au  commence- 
ment  de  Tannăe  1873,  une  mâdaitle  d'or  k  l'auteur  du  meilleur  mâmoire  pr6senlâ  daas  k 
courant  de  Tannde  par  un  des  membres  de  Ia  Soci^td. 

M.  Gallako  pense  qu'il  vaul  mieux  que  Ia  Sociala  ne  determine  pas  ă  Tavance  Ia  valeur  de 
la  mădaille  qui  sera  dâcem^e;  ii  propose  de  r^viser  Tarlicle  ilx  dans  le  sens  suivant  : 

l.a  Sociala  dâcernera  au  mois  de  janvier  prochain  des  mâdailles  h  TelOgie  de  Bfchat  aoi 
auteurs  des  memoires  qui  lui  seront  adress^s  pendant  le  cours  de  Tann^e  1872,  et  qn'elle 
jugera  dignes  de  celle  recompense. 

Celle  proposition  est  mise  aux  voix  et  adopţie. 

M.  le  President,  de  concert  avec  le  bureau ,  propose  &  la  Soci^t^  de  dâcemer  celle  aanee 
ă  M.  Gallard  une  mddaille  d'or  en  reconnaissance  des  services  quMI  a  rendus  ă  la  Soci^l^ 
pendant  dix  ans  en  qualitâ  de  secr^laire  gân^ral. 

La  proposition  de  M.  le  Prfeident,  mise  aux  voix,  est  adopţie  par  acciamalion. 


Siance  du  2  marş  1872.  —  Prisidence  de  H.  Roccbeb. 

Le  procte-verbal  de  Ia  derniire  s^ance  est  Iu  el  adopta. 
La  correspondance  manuscrite  comprend  : 

1°  Une  leltre  de  M.  le  docteur  Rinaldi  demandant  Ie  litre  de  membre  correspondant  de  in 
Soci^t^  Une  commission  compos^e  de  MM.  Orfila,Lagneaux  et  Cazalas,  rapporteur,  esl  charg^ 
d'examiner  Ies  titres  de  M.  le  docteur  Rinaldi. 

2*  Une  letlre  de  M.  le  docleur  Polaczeck,  qui  demande  le  titre  de  membre  tilulaire.  Coe 
commission  composde  de  MM.  Pinel,  Hali^,  Keliquel,  rapporteur,  est  chargde  d'examiner !« 
tilrcs  de  M.  le  docleur  Polaczeck,  el  de  rendre  compte  â  la  SociîlS  d'une  brochure  intitula : 
Dt  t'opportuniti  des  grandes  opirations,  que  son  auteur  envoie  ă  Tappui  de  sa  candidalore. 

La  correspondance  imprimăe  comprend  une  brochure  intitula  :  De  Ciclampsie  puerpiralt, 
que  M.  Ie  docteur  Barqoissead  envoie  ă  la  Soci(il6  ă  l'appui  de  sa  candidature  au  litre  d( 
membre  correspondant  naţional.  M.  le  docteur  Barquisseau  exerce  ă  I'lle  de  ia  R^uoion. 

U.  PiNBL  donne  lecture  &  la  Socidl6  d'un  travail  inliluM :  Becherches  tur  te  liquideclţh»l«- 
rachidien  dans  ses  rapporls  iivec  Curimie. 
Dans  la  premiere  pârtie,  consacra  au  llquide  cdr^bral,  des  ezp^riences  directes  odI  «' 
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lulilata  d«  maniâre  ă  potnroir  censtater  Ies  rtections  chimiques  predoites  par  la  cbalear, 
nodaieet  le  bromore  de  potassium,  le  bromure  d'ammonium,  râiectricitâ,  le  cyaonre  de 
mean  et  le  chloroforme.  II  est  de  toote  nâcessilâ  que  le  liquide  soit  recueilli  presque  nor- 
Bil,  coEDme  ii  a  Hi  permis  de  Ie  foire  dans  oes  derniers  temps,  od  Ies  blessures  du  crâoe  et 
rterasemeot  de  l'enc^pbale  perrnettaient  T^coulement  du  liquide  cărâbral. 

Le  deaxiime  paragraphe  est  consacra  au  rAle  que  jouerait  le  liquide  câpbalo-rachidieD  dans 
la  ph^noiiiiDes  morbides  atlribu^s  ă  rur^mie. 

ladifioition  de  rurimie  ătant  bien  ătablie,  Tauteur  chercbe  ă  rifuter,  par  des  expâriences 
iirectes  et  ă  Taide  d'obsenrations  puistes  dans  Ies  cliniques  de  nos  maltres,  que  le  mode  de 
production  indiquâ  par  Ies  urâmistes,  k  savoir,  «  le  passage  de  Yurine  dans  le  sang  »  serait 
atrtmement  rare  et  difficile  k  comprendre. 

ranleur  dtelare  qu'il  ne  se  rend  pas  bien  compte  des  moyens  employăs  par  Ia  natnre  pour 
produire  cette  affection  si  bien  caractârisâe. 

Let  faits  cit^  k  Fappui  de  ce  mecanisme  nr^mique  penvent  tout  aussl  bien  £tre  rapport6s  k 
m  tltitation  primitive  du  liqnide  c^pbalo-racUdien. 

La  eonnlnsion  de  ce  paragraphe  est  que  Turimie  ne  serait  qn*une  conception  de  Tdcole  chi- 
miitre,  trte-ingtoieuse,  tr^s-allemande  en  thâorie,  mnis  incomplete  et  insufBsante. 

K  Lascowskt  pense  que  M.  Pinel  attribue  au  liquide  c^pbalo-rachidien  un  rOle  trop  im- 
pwtanL 

H.  Gotnum>  fait  observer  ă  M.  IHnel  que,  dans  le  cours  de  son  travail,  11  use  d'une  trop 
gnnde  libertă  de  critique  relalivement  aux  travaux  de  certains  professeurs  de  la  Facullâ. 

K.  Reuquet  ;  Je  pense  que  M.  Pinel  a  confondu  deux  choses  distinctes  :  Tur^mie  et  Ies 
accidenls  dos  k  Tintoxication  urineuse. 

M,  Pinel  ripond  que,  dans  son  travail,  ii  n*a  jamats  voulu  confondre  ces  denx  maladies 
>Qii]oelle8  ii  reconnalt  un  caractere  tout  ă  fait  difliirent. 

Aprtt  cette  lecture,  M.  tz  PitisiDERT  procâde  au  dâpouillement  du  vote  relatif  k  la  nomi- 
utiOD  de  M.  Louren(Oi. 

H.  le  docteur  Lourenţo  est  Ha  membre  correspondant  âtranger  de  la  Soci6t6  medical* 
â'ânalalion  ă  Tunanimitâ  des  sufTrages. 

H.  GoouDD  fait  k  la  Soci^tâ  un  rapport  verbal  sur  une  brochure  que  M.  le  docteur  Widal 
(oToie  i  la  Soci«t£  k  Tappui  de  sa  candidature  au  titre  de  membre  titulaire.  Cette  brochure 
Mt  iotitalte  :  Du  catarrhe  suffocant. 

H.  le  Rapporteur,  aprte  avoir  discută  la  valeur  tbărapeutique  de  Ia  strychnine  employăe  par 
M.  Widal  dans  le  catarrhe  sufTocant,  conclut  k  TinscriptlOn  du  nom  de  Tauteur  sur  la  liste 
d«  candidata  au  titre  de  membre  titulaire.  On  devra  voter  dans  la  premiere  săance  sur  cette 
Qodidatnre. 

H.  CuALAS  partage  Ies  conclasions  de  M.  le  rapporteur.  II  fait  observer  seulement  que,  pen- 
dant u  longne  pratique,  ii  n'a  jamais  remarquă  que  le  catarrhe  sulTocant  fât  une  afTection 
speciale  ă  rinfanterie ;  que  cette  maladie  existe  dans  Farmăe  comme  ailleurs ;  que  le  chifTre 
de  gn^rison  de  deux  cas  sur  huit  que  M.  Widal  a  eu  l'occasion  d'observer  ne  prouve  pas  beau- 
conp  en  faveur  de  Temploi  de  la  strychnine. 

K  GooBiuD  fait  observer  que  Ies  sixd^âs  qui  ont  en  lieu  soni  arriv^  malgrâ  Temploi  des 
Dojens  ordinaires,  et  que  Ies  deux  cas  de  guărison  sont  attribuăs  k  Temploi  de  la  strychnine, 
^i  fat  le  seul  rem6de  employă. 

!(■  iDCAs-CHAMPioHiniiuE  fsit  uu  rapport  verbal  snr  denx  brochures  envoyăes  :  Pune  par 
H-  le  docteur  Ladureau  et  intitulăe :  De  la  ligature  de  Viliaqve  primitive  pour  un  cas  ttanl- 
^mi;  Tautre  par  M.  Bulina  et  qui  trăite  de  la  transfusion  du  sang  difibrină. 

U  Socială,  aprto  avoir  approuvă  Ies  conclusions  du  rapporteur,  dăcide  que  des  remercie- 
■wbIs  seront  adressăs  aux  auteurs  des  deux  mămoires. 

H  LR  PRisiDBHT  met  sons  Ies  yeux  des  membres  de  la  Sociătă  denx  ăchantillons,  i'un  de 
%il(line  cristallisăe  par  un  moyen  nouveau,  Tautre  de  digitine. 

li  LE  PaisiDENT,  k  l'occasion  de  la  discnssion  qui  a  lieu  en  ce  moment  k  l'Acadăraie  de 
oMedne,  fail  part  k  la  Soci6t6  du  răsnital  de  ses  observations  sur  le  tannate  de  quinine.  II  a 
<l*  on  des  premiers  ă  en  faire  usage  en  Algărie.  II  a  Irouvă  que  ce  medicament  (Slait  anli- 
P^riodique  ă  l'ăgal  du  sulfate  de  quinine,  mais  qu'il  n'en  ătait  pas  un  succădană;  ii  a  observă 
fM  le  tannate  de  quinine  ne  pouvait  pas  toujours  remplacer  Ie  sulfate  de  quinine,  et  qu'il  ne 
poovait  pas  non  plus  6tre  employă  en  son  lieu  et  place.  II  a  guări  avec  le  tannate  de  quinine 
nnmalade  atteint  de  fl^vre  intermittente  compliquăe  de  dysenterie  qu'il  avait  trailă  longtemps 
pvtainiUţte  de  quinine.  Ce  mădicament  guărissait  la  fiăvre  intermillente,  mais  exaspărait  la 
■^mĂMle.  Le  laonate  de  quinine  eut  une  heureuse  influence  sur  ces  denx  maladies. 
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M.  le  Prâsldent  considere  encore  le  tannate  de  qainine  cotnme  nn  mâdicamuit  prtdeu 
dans  la  tb^rapeulique  des  enranta  aoxquels  on  ne  peut  donner  longtemps  le  sulfate  de  qainine, 
dans  la  crainte  d'amener  ou  d'exagirer  Ies  accidenta  nerveux. 

M.  Cazalas  fait  observer  qu'il  a  longtemps  fnit  usage  de  tannate  de  quinlne  en  Alg^rie ;  H 
le  considere  comme  fâbrifuge,  mais  ii  Ie  regarde  comme  un  medicament  infidele,  d'uneacjioo 
fiioins  certaine  que  Ie  sulfate  de  quinine  et  n'agissant  qu'ă  des  doses  plus  âlev^a  qne  ce  der- 
nier.  Pour  lui,  ii  n'a  jamais  trouv6  de  contre-indications  ă  Templol  du  sulfate  de  quinioe; 
dans  Ies  accidenta  nerveux  ii  rassocie  ă  I'^ther  ou  donne  la  quinine  bous  forme  de  valManate. 
Dans  Ies  flfevres  eompliquâes  de  dysent^rie  ii  Temploie  avec  succes  conjointement  ă  ropimn. 
£n  un  mot,  M.  Cazalas  prâffere  le  sulfate  au  tannate  de  quinine. 

M.  LE  PiuSsiDEifT  reconnalt  la  grande  valeur  tbârapeutique  du  sulfate  de  quinioe,  mais  9 
croit  qu'il  y  a  des  cas  od  ii  ne  peut  8tre  tolără  par  restomac  n  a  employâ  avec  avanlage  Ie 
tannate  de  quinine  k  la  dose  de  1  gr.  60  centigr.  dans  des  cas  ot  Ie  sulfate  de  quinine  doant 
i  la  dose  de  1  gramme  ne  rânssissait  pas. 

M.  Gallaxo  pense  que  de  l'insolubilitâ  d*un  medicament  ii  ne  faut  pas  Conclure  de  m 
inactivit&  11  cite  plusieurs  laits  remarquables  ă  l'appui  de  cette  proposition.  Le  tannate,  inso- 
loble  dans  Ies  acides  Ies  plus  concentrâs,  peut  donc  avoir  des  appiications  utiles. 


Sdanee  da  6  crril  1873.  —  Prisideoce  de  M.  RoccHn, 

Le  procis-verbal  de  Ia  demi^re  s^ance  est  Iu  el  adopta 
la  correspondance  acrite  comprend . 

1*  Une  lettre  de  M.  Cazalas  demandant  un  congâ  momentana  qui  lui  pertnette  de  se  rendre 
au  conseil  găn^ral  du  d^partement  des  Dautes-Pyrenees.  La  demande  de  congd  est  acconke. 

3*  Une  lettre  de  M.  Liras,  qui  prie  la  Societe  d'accepter  sa  demission.  La  dâmission  de 
M.  LInas  est  acceptâe.  Une  lettre  de  regret  sera  adress^e  ă  notre  ancien  colibe. 
La  correspondance  imprimâe  comprend : 

1°  Une  brochure  sur  Ie  chol^ra,  adress^e  ă  la  Soci^M  par  H.  HoLOzon,  et  pr^sent^e  par 
H.  Ie  baron  Larrey. 

2*  Une  invitalion,  adressie  ă  Ia  Socieid,  de  se  falre  repr^senter  au  Congr&s  medical  qat^oil 
avoir  lieu  ă  Lyon  et  de  prendre  part  ă  ses  travaux. 

M.  Dnchtoe  devant  aller  a  Lyon  au  moment  du  Congrte  medical  est  chargd  d'y  reprfeei- 
ter  Ia  Soci6t6. 

M.  LI  PnisiDENT  offre  ft  Ia  Societâ,  de  la  part  de  M.  le  docteur  Decroix«  mMecin  vit^ 
naire  &  la  garde  r^publicaine,  une  brochure  intituMe  :  De  l'analogietntre  le  choUrattkftsti 
bovin*. 

M.  Ie  Prisident  parle  de  Tanalogie  qui  existe  entre  ces  deux  maladies,  et  montre  la  ilgnit 
â*nn  entozolde  trouvd  dans  Ies  muscles  d'une  vache  alteinte  de  Ia  peste. 

M.  DccH^ifE  communique  ă  Ia  Sociătâ  une  obsenration  d*empoisonnement  chez  une  femiu 
qui  avait  avaie  un  m^lange  k  parties  igales  d'un  litre  d'absinthe  et  d'un  litre  d'eau  de  Gon- 
lard  (acâtate  de  plomb).  Dans  le  but  de  s'opposer  ă  Fabsorption  de  ce  mdlange,  M.  DdcMoe 
administra  IMmetique ;  celte  roedication  resta  sans  r^sultat :  Ies  vomissements  ne  pnrent  i\Jt 
provoqu^s  que  par  l'injection  hypodermique  au  creux  de  l'estomac  d'une  solution  ttaititie.  U 
malade  gu^rit. 

M.  Bocnir :  J^aurais  redoutd  TemploI  de  remdttque,  ignorant  Tactlon  de  ce  mMiCaiBett 
sur  le  mălange  en  quesllon  ;  j'aurals  employd  de  prăf^rence  ripâcacnanba. 

M.  DucHeRB  :  Tai  employâ  r^metique  parce  qu'il  agit  k  plus  petites  doses  et  necesite 
moins  de  vehicule,  la  malade  ayant  un  trismus  qui  faisait  obstacle  ă  radminlstration  d'oie 
grande  quantite  de  liqulde. 

M.  LE  PnisiDENT  :  II  n'y  a  pas  de  double  d^composition  entre  l'emetlquc  et  l'acitate* 
plomb.  Le  tannin  de  l'absinthe  peut  dâcomposer  Ie  plomb,  roais  ii  faut  pour  cela  qnt  fa^ 
sinlhe  soit  pure,  condition  qui  se  tronve  rarement  r^alis^e  pour  Pabsinthe  du  coimner» 
Quant  &  Talcool  de  Tabsinlhe,  en  agissant  sur  la  muqueuse  de  Pestomac,  II  a  pn  emptclx' 
Tabsorptlon  du  plomb ;  i'alcool,  en  etfet,  peut  deierminer  une  anemie  locale  par  tpasM 
tonique  des  vaisseaux  capillaires. 

H.  Lasxowskt:  L'alcool  retarde  encore  Tabsorption  en  d6truisant  Ies  ^pitMliontfeta 
coagulant  Talbumine  du  sang. 

M.  LAGifiAD  :  L'alcool,  quand  ii  est  trâs-^tenda  d'eau,  n'agit  que  Comme  lotlon;  el,  fon* 
ii  est  pur,  11  peut  s'opposer  k  l'absorption  des  virus  et  des  venins  par  son  actlon  but  tari*- 
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Nnx  capfliaires  et  stir  ralfmmtne  in  ma^;  )e  ta'tssMle  d(tte  Mtittement  aux  idtes  qtii 
lioDeDt  d*£tre  toises  par  M.  le  Pr^adent  et  M4  Laskowsky.  L'aclion  exercâe  par  l'alcool, 
dins  c«  cas,  est  double :  la  lumifere  des  vaisseaux  capillaires  est  plus  ou  moins  eflacâe  par  la 
spasme,  et  la  conposilioD  du  sang  se  trouve  ^lement  modific 


S^ce  du  4  mai  1872.  —  Prisidence  de  H.  Roocbsb. 

Le  proets-verbal  de  la  dernMre  sâanee  est  Ia  et  adoptd. 

U  correspondance  manuscrite  comprend  nne  lettre  de  M.  LqcjU-CRAHPtomnfcsx,  s'excusant 
de  ne  ponvoir  assister  ă  la  s6ance  et  demandant  un  congâ  de  deux  mois,  ă  cause  du  concourt 
ponr  Ies  Mpitaux,  auquel  11  prend  part  —  Ge  eong^  Mt  âeeordâ. 
La  correspondance  imprimâe  comprend: 

l'lhie  brochure  IntituMe  :  De  FtnconvMmt  du  veri  pbrtr  Us  ehevauie  de  f  armie,  e&voyâe 
ilaSoci«t6parM.  Deerolx. 

2'CDe  observation  imprimâe  tenilge  par  M.  Rellquet  et  Intltnlâe  :  Catevl  viticol,  eonirae- 
tun  dl  la  vessie  $w  la  pierre. 

H.  Cazaus  donne  lectore  k  la  âoditâ  d*un  rapport  nir  une  broelinre  qne  M.  Rlnal^  a 

eiiT07te  ă  l'appni  de  sa  candidature  au  titre  de  membre  (orrespondant  de  la  Soci£t6  mâdicale 

f  âDDlalioD.  Les  conclusions  du  rapport  sont  mises  aux  voit  et  adopties.  Le  vote  aura  Ueu  ă 

tme  deg  procbaines  siances. 

K  Hiixt  commence  la  lectore  d**»  rapport  sur  un  travall  qoe  M.  Btrqulsseaa  a  envoyi  ă 

rai^ai  de  sa  candidature  au  titre  de  membre  correspondant  de  la  Soci6t& 

M,  u  PiisiDEiiT  propose  de  mettre  aux  voix  les  conclusions  du  rapport  avânt  Ia  fln  de  la 
iKture.  Ces  conclusions  sont  les  suivantes : 

ftemercier  M.  Barquisseau  de  Tanvoi  de  son  m^moire,  et  inscrire  soD  nom  comme  candidat 
iO  b'tre  de  membre  correspondant  de  notre  Sociala ;  dâposer  le  mâmoire  dans  les  archlves. 

Les  conclusions,  mises  aux  voix,  sOnt  adopttes. 

u.  u  PiuisiDiNT  entretient  la  Soci^â  de  la  dIfKrence  de  composition  et  d*action  qui  exista 
lua  certains  medicamenta  qui  sont  vendu*  en  Angletcrro  ot  on  AUemagoe  compar^e  ft  celle 
b  cet  mâmes  mâdicaments  vendus  en  France.  U  appelle  Taltention  de  Ia  Sociâti  sur  ce  poiat 
ioportant.  Les  mâdicaments  feits  en  France  d'aprto  les  rCgles  du  Codex  sont  toujoors  iden- 
%e3  k  eux-mâmes.  Mais,  pour  les  alcaloldes,  nous  tommes  tributaires  de  rAllemagne ;  les 
Diodei  de  prâparation  sont  plus  parfaits,  et  leur  prix  en  est  moins  ^lev4. 

Ce  point,  du  reste,  est  encore  en  litige  ;  ]e  me  rappelle  avoir  Iu  un  travall  de  M.  Lefort 
dans  Jequel  ii  est  dit  que  Ia  belladone  cultivde  et  la  belladone  sauvage  ont  une  ^ale  puissance 
■ii^peatlque. 

M.  Pnutiii :  tea  feuilles  d'aeonit,  svee  lesquelles  on  prdpare  Ies  teintures  d*aconit,  pro- 
tiunent  d'aconit  cultiva  «u  d'aconit  aauvage.  Ce  demier  a  plus  d*action  et  est  plus  actif  que 
l'aeonit  cultiva 

ii>  BosTU  i  Cetta  difliiriance  d'action  proiţient  non  pas  seulement  du  mode  de  cultura,  mais 
eacore  du  mode  da  fabrication  1  car  les  teintures  varient  de  force,  suivant  Ies  fabricants  qui 
^  ODt  prăpar^s. 

M.  LiGREAt;  pense  qne  cette  difTârence  existe  aussi  ponr  d*antres  pr^parations,  tellea  que  le 
PfcbJorure  de  for. 

Hi  u  ttântmn  <  U  y  a  des  plantes  qui,  quand  elles  sont  cultivâes,  unt  plug  acUves  qu*k 
rţUt  UQvage.  Le  mode  de  pr^paration  n'est  donc  pas  la  senie  cause  capable  d'expliquer  let 
•KIRreDoes  d'action  thărapeutiqae. 

H.  Lasxowskt  lit  4  la  Soci6t6  une  observation  d'un  malade  qui  a  61&  blessâ  au  bras  par  un 
onp  d«  feu.  La  balle  avait  fractura  l'humârus  au  niveau  de  son  tiers  supârieur.  11  pratiqua  la 
"Mctioa  des  deux  extrâmitâs  de  l'os,  et  le  malade,  malgri  la  perts  de  substance  produite  par 
Top^ration,  guărit  en  conservant  les  mouvements  du  membre  supărieur.  Ce  malade  eut  pen- 
iul  le  cours  de  sa  maladie,  qui  fut  Ir^s-longue,  un  abcâs  de  Tarliculation  tibio-tarsienne  ă 
it  >&i(e  doquel  la  mallâole  externe  du  c6t6  gauche  fut  dânud^e  dans  une  grande  âtendue;  la 
VUtkii»  finit  par  avoir  lieu.  Des  frissons  intenses  s'âtant  dâclar^s,  le  sulfate  de  quinine 
i  htnte  dose  fut  administra  dans  le  but  de  s'opposer  ă  Ia  marche  de  IMnfection  purulente. 

H»  J^Hurrs  pense  que,  dans  un  cas  de  ca  ganre,  la  suspension  du  membre  ettt  il&  tras* 
Dlîle  «1  malade  et  eCil  hM  la  guârisoo. 

It  Uimi)  se  demande  si  la  qniniM  a  M  trts^etBeaoei  ti  o'ast  vraiment  k  ella  qu'H  convient 
i'tttitlMr  b  gnirison  du  malade. 
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Stuu»  da  f  jDin  isn.  ->  Prteidcaee  dt  M.  Rown*. 

Le  proc^verbal  de  la  deraiere  s^noe  est  Ia  et  adoptd. 
La  correspondance  terile  comprend  : 

1*  Une  letlre  de  M.  Henri  Gocracd,  demandant  le  titre  de  membre  titnlaire  de  la  SodiU. 
H.  H.  Gouraud  envoie,  &  l'appui  de  sa  candidature,  son  Eum  eritigve  tur  Brouum.  (IL  La- 
gneau,  rapporteur.) 

2*  Uoe  lettre  de  M.  Ie  doctenr  Lekeboclut,  qai  demande  Ie  titre  de  membre  titaUire  de 
la  Soci6t4,  et  qai  envoie,  ft  Fappui  de  sa  candidatare,  an  travail  tur  la  pUuritit  el  U  (Am* 
centise, 

H.  WioAL  est  chargâ  de  fiure  nn  rapport  verbal  sar  oe  mândre. 
La  correspondance  imprimte  comprend  : 

La  Ui^  de  H.  Gouraud  Sur  Ut  Critet,  pr^nt^  aa  coDcoortde  Tagrâgation  en  midedne. 

PInsieurs  brochures  adress6es  ă  la  Socială  par  M.  Ie  baron  Labkit,  et  intitnUes  ; 

Travail  tur  Ies  baraquet  et  hâpitaux  de  C armie  amMcaine; 

Les  Corueils  de  rMtitm  et  la  nouvelte  organisation  militairt; 

Barbotan  {Gert),  eaux  et  boutt  mintralet; 

Des  ampuiations  sous-piriostiet,  par  le  doctenr  PoHCET ; 

Vlnauguration  du  buste  de  J.-M.  Delpech,  ft  Tonlouse ; 

Paris,  £tude  d^mographique  et  mMicale,  par  Ie  docteur  £i,t. 

M.  WiDAL  lit  nne  86rie  d'observations  sar  des  exp^riences  qoMI  a  faites  h  rhdpital  miliUire 
du  Gros-Caillou  dans  le  but  d'exp^rimenter  l'aclion  de  la  digitaline  cristallis^e  de  H.  liallTelIt. 
Ces  exp^riences  prouvent  que  cette  digitaline  a  pour  elTet  d'abaisser  la  tempârature  et  de 
ralentir  Ia  circulation;  que  ses  efTets  ne  sont  pas  identiques  ft  ceux  produits  par  la  digiUliDe 
Bomolle :  elles  dâterminent  aussi  quelles  sont  les  doses  toxiqaes. 

M.  Phiuppe  demande  &  H.  Widal  si,  dans  ses  ezp^riences,  la  digitaline  a  iii  âosnie 
seule,  et  ă  l'ezclusion  d'autres  medicamenta ;  pour  lui,  la  digitaline  a  une  action  spteifiqne  su 
les  maladies  dans  lesquelles  ii  Pa  administrâe.  Ia  fiftvre  typbolde,  par  exemple. 

M.  WioAL  r^pond  ft  M.  Philippe  que,  dans  ses  exp^riences,  la  digitaline  a  (Xi  donnie  KQl^ 
ă  I'exclusion  des  autres  medicamenta  tendant  &  produire  les  mftmes  efTets  que  la  digitaline. 
c^est-ă-dire  Tabaissement  de  la  temp^rature  et  Ie  ralentissement  du  pouls;  mais  que,  daotie 
cours  de  ces  maladies,  dans  la  (livre  typbolde,  par  exemple,  cela  ne  Pa  pas  emptebă  d'admi- 
nistrer  les  midicaments  babituellemeat  donnăs  contre  cette  maladie. 

M.  GooBADD ;  L'observation  de  M.  Philippe  est  trto-joste ;  ii  serait,  en  effet,  utile  de  uvnr 
A  la  digitale  cristallisăe  a  nne  action  partlcnli6re  sur  la  (livre  typbolde.  Mais,  dans  ies  eipt» 
riences,  M.  Widal  n'a  eu  pour  but  que  de  comparer  TeCTet  de  cette  digitaline  avec  reffet  pro- 
duit  par  Ia  digitaline  Homolle  et  la  digitale.  On  ne  Pa  donnâe  que  pour  exp^rimenter  en 
action  sur  la  temp^rature  et  la  frâqnence  du  pouls.  La  digitaline  ainsi  adndnistrde  n'a  pM  « 
d'action  sur  les  difKrentes  formes  de  Ia  flivre  typbolde.  II  ne  s'est  adresai  qn'ft  certaim 
symptdmes. 

M.  Perrih  :  La  digitaline  peat  troaver  son  emploi  dans  cerlaines  formes  inflammatdres  de 
la  flivre  lypholde ;  mais,  dans  Ies  formes  congestives ,  je  n'y  anrais  recours  qu'avec  li  pbi 
grande  r^serve,  dans  la  crainte  d'ezagerer  Tabaissemenl  de  Ia  tempâratare  qai  se  prodidt  m- 
vent  ă  la  suite  des  stases  sanguines. 

M.  Widal  :  La  digitaline  riussit  non-seulement  dans  Ies  formes  inflammatolres,  mais  vsA 
dans  Ia  forme  ataxique;  on  peut  egalement  Femployer  dans  les  formes  congestives  povrig»* 
lariser  Ie  pouls  et  ralentir  la  circulation.  Ce  medicament  a  i\i  donne  dans  ces  c«s  avec  saccd 
par  un  de  mes  parents,  le  professeur  Hirtz,  de  Strasbourg. 

M.  Philippe  :  La  (livre  et  Tiievation  de  la  temperatore  n'indiquent  pas  tonjoars  nne  aug' 
mentation  des  forces  chez  le  malade.  Ces  denx  symptdmes  sont  sourent  lies  ft  radynanie  ^ 
dans  ce  cas,  reclament  plutAt  Temploi  des  toniques  et  non  pas  celui  de  la  digitaline,  qni  wn*^ 
blerait  roime  alors  absolument  contre-indiquie. 

M.  Cazalas  :  La  discussion  paratt  sortir  tont  â  fait  des  Ibnites  dans  lesqaelles  oo  Tanl 
placee  tout  d'abord.  Dans  les  experiences  tris-interessantes  de  M.  Widal,  ii  s'agianit  dl 
comparer  Ies  effets  de  la  digitaline  cristallisee  de  M.  Nativelle  avec  les  effeU  dej&  connosdeli 
digitaline  et  ceux  de  la  digitale.  L'eraploi  de  la  digitaline  ă  titre  d'agent  speciflqoe,  dans  li 
fiivre  typbolde,  n'est  pas  en  cause.  Bomons-nous  h  enregisrtrer  les  faits  signalâs  par  if.  TVid4 
sans  nous  egarer  dans  une  discussion  generale  qni  nous  minerail  beaucoup  trop  loin. 

M.  Philippe  :  Je  me  suiş  place  ă  on  point  de  vue  pratiqae;  je  voulais  senlemefll  moira 
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Ies  op^riences  de  H.  Wldal  avaient  iti  faitea  dans  le  but  de  doter  la  science  d^un  niidiica- 
nKDt  noDvean,  sp^ialement  dirig6  contre  la  fi^vre  typhoide. 

U.  u  Pbxsideiit  :  Poor  i^pondre  au  dâsir  exprima  par  quelques-nns  de  nos  coU^es, 
faposerai  devant  Ia  Sod€l6  une  pârtie  des  premiere  r^suilals  de  mes  recherches  sur  la  digi- 
lafine.  Ces  risultats  sont  de  nature  k  âclairer  Ies  expărimentations  el  Ies  praliciens  dans 
lis  essais  phydologiques  et  th^rapeutiques,  qui  se  font  aujourd'hui  sur  cette  importante 
nbstaoce  (1). 

La  dto)uverte  toute  fraoţaise  de  la  digitaline  cristallisâe,  faite  par  M.  Nativelle  etcouronnfe 
p>r  PAcad^mie  de  mădecine,  est  ud  fait  trfes-important  dans  Phistoire  de  la  digitale. 

II  ot  iocoDtestable  que  Ia  forme  cristallis^e,  abstraction  faite  de  rintărftt  qu'elle  prâseote  aa 
poiiit  de  me  cbimique,  est  une  garanţie  de  la  constance  d'identiti  de  toute  subslance  m6di- 
omenteose  ou  autre,  et  que  Ie  praticien  qui  l'emploie,  comme  le  phannacien  qui  Ia  prepare 
Mia  line,  trouvent,  dans  la  forme  invariable  du  produit,  la  preuve  facile  â  acqnirir  de  sa 
puret^,  et  par  cons^ent  de  Ia  sttret6  de  son  action.  Cest  Ii  l'immense  sup4riorit6  des  pro- 
liails  imm^iats  tout  &  fait  purs  sur  Ies  matiferes  premiăres  d*ou  ils  sont  ezttaits,  ft  Ia  con- 
ttioD  qne  Ies  caract^res  qui  servent  ă  Ies  dăfinir  t^moignent  avânt  tout  de  leur  bomo- 


]'tiexamin6  an  microecope  Ies  digitalines  actuellement  en  usage.  Voici  Ies  faUa : 
li  digitaline  cristallisâe  de  Nativelle,  qui  a  toute  Ia  blanchenr  et  Tâclat  d'une  substance 
i'miegrande  puret6,  ofl^,  &  un  fort  grossissement,  de  belles  aiguilles  ou  lamesprismatiques, 
i  arttes  et  k  soramets  parfaitement  neta.  Ces  cristauz  sont  mâids  ă  de  larges  d^bris  lamelleux, 
nioces,  transparents,  k  contours  irr^uliere  et  concboldes,  qui  Ies  font  ressembler  k  des  &«g- 
D^ti  de  verre  ou  de  silice.  Sur  aucnne  de  ces  lamelles,  ii  n'est  possible  de  reconnaltre  une 
vile  OQ  OD  angle  qui  permettent  de  Ies  rattacher  ă  une  forme  crislalline  dâlerminăe.  Toute- 
^  rieo  dans  Tobservalion  microscopique  ne  d^monlre  que  ces  lamelles  aient  ou  n'aient  pat' 
la  mdoe  coostitution  cbimique  que  Ies  cristaux  auxquels  ils  sont  mâiangâs. 
U  digitaline  cristallisâe,  dont  un  tohantillon  m'a  6te  gracieusement  donnâ  par  M.  Nativelle, 
est  doate  d'nne  amertume  intense.  Elle  donne  avec  l'acide  chlorhydrique,  et  avec  6nergie,  Ia 
rtactioo  verte  caract6ristique  signaMe  depuis  longtemps  par  MM.  Homolle  et  Queveune.  En 
ioliilioo  alcoolique  ou  acâtique  eoncentr6e,  elle  exerce  sur  la  langue  cette  action  stup^Oante 
^plement  connue,  suivie  d'un  engourdissement  local,  dont  la  durâe  varie  d'une  demi-heure  k 
>De  heore  environ.  Soumise  k  l'action  de  la  cbaleur,  elle  fond  en  une  ruşine  jaune  bruo&tre  et 
imniit  une  quantitâ  nolable  d'un  sublimă  volatil  sans  dâcomposition. 
U  digitaline  Homolle  a  un  aspect  diffârent  Mais  avânt  d'en  parler,  ii  est  ntossaire  de 
l>Ka  ipteiOer.  Les  ăehantillons  de  cette  digitaline  qui  m'ont  Ui  donnâs  par  H.  Ie  docteur 
BaDoUe  Iai-m6me,  reprăsentent  Ia  digitaline  prăparăe  selon  les  derniferes  indicalions  insărăes 
jar  ce  tavant  pratinien  dans  Ie  dernier  mămoire  qu'il  a  pr^ntă  k  l'Acadâmie,  k  l'occasion 
^  eoDcoars  pour  le  prix  Orfila,  et  qui  a  re^u  de  TAcadimie  une  mention  speciale. 
GtUe  digitaline,  formte  de  grains  d'un  blanc  jaunâtre,  clair  et  mat,  apparalt  au  micro- 
Kope  eo  aggiomărations  mamek>nn6es  de  corps  spb^ques  dont  les  contonrs  paraissent  hdriaste 
't  Itiiles  pointes  qui  sont  conune  les  eztrtaiităs  d'aiguilles  engagâes  dans  la  masse.  La  sur- 
^  est  souvent  pointillăe,  et  le  milieu  obscur  occupă  par  une  ombre  ătoilâe,  figure  assez 
1)^  lepoint  de  dăpart  des  aiguilles  qui  vont  en  divergeant  du  centre  k  la  circonfârence.  Par- 
Us  k  lexlure  radiâe  de  ces  spbferes  est  facile  k  reconnalire.  II  semble  donc  que  cette  digita- 
^  aSiecte  la  forme  mamelonnâe  k  structure  radine  que  Ton  rencootre  dans  beaucoup  de  mi- 
■tou  en  rognons,  comme  l'bâmatite,  la  pyrite,  etc.,  et  qu'on  puisse  k  bon  droit  Iui  appiiquer 
lidfoQDtination  de  digitaline  crislalline,  en  opposition  k  celle  de  digitaline  crislallisâe  lisenia 
«  produit  de  M.  Nativelle. 

^  digitaUne  crislalline  de  Homolle  est,  en  outre,  m6l^  de  lamelles  transparentes  k  con- 
lion  Tttieux  tout  k  fait  semblables  k  celles  que  l'on  voit  dans  la  digitaline  cristallisâe.  Elle 
POK^  une  amertume  extrâmement  intense  et  determine,  aprfes  appiication  sur  ia  langue,  Ies 
*^  eilets  d'engourdissement  que  I'autre.  Elle  verdit  autant  par  l'acide  clilorbydrique  et 
"OHM  â  Ia  cbaleur  Ie  mime  sublimă. 

jQtqn'ici,  et  en  răservant  les  răsultats  que  pourra  fournir  l'ătude  cbimique  de  la  digitaline, 
^  qoe  des  autres  produits  immădiats  de  la  digitaline,  on  doit  considărer  Ies  deux  digila- 
"K9  dont  D0U8  venons  de  parler,  et  dont  l'examen  comparatif,  au  point  de  vue  physiologique 
Nthtn^eulique,  est  encore  si  răcent,  comme  renferoiant  un  principe  commun  două  des 
'*'*M*ltetiOBB  soqs  Ilnfluence  de  l'acide  chiorhydi  iqne  et  de  la  cbaleur,  des  mimes  pro- 
'''^'fliVttiirieptiqaes  et  exerţant  sur  l'ăconomie  des  actions  analogues  et  dont  l'iulensitâ 
'4*St6  Mţwatt  pas  encore  bien  mesurăe.  Sur  ce  demier  point  qui  importe  lanţ  ă  la  pratique 

(I)0<niil'ipo4ue  de  celle  siance,  M.  Roucber  a  eommunkiui  i  l'Acadtole  de  m^deeine  le«  r^lUU  d« 
">  fmHt  ttnrnt  chiolţpies  et  pbjiAoIojtiiues  tur  la  digitale  (S4anee>  du  8  julUet  et  du  6  aoat  1873.) 
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mediale,  ii  est  une  ramarque  que  Ies  espârimeDtateon  m  ivmnl  junaia  pwdn  d»  tos.  u 
qni  sen^lerait  djffăreiicier  la  digitaliae  crUtalliste  de  NativeUe  d'avec  k  digitaline  orii* 
talline  d'HomoUe,  c'est  la  prâsence  dans  oetle  deraiere  d'uoe  Irte-faible  proportloa  de  matiire 
âtrang^re  que  trabit  Ia  couleur  du  produit  et  sa  cristallisalioa  confuse.  Toat  le  moade  sait 
quelle  petite  quantitâ  ii  lăut,  dana  certains  cas  d'une  substance  amorphe,  pour  retarder  oo 
entraver  la  s^paration  de  cristaux  trte-nets  au  sein  d'une  llqueur  qui  doit  le  prodaire.  La  dif« 
ficultă  de  faire  cristalliser  un  grand  nombre  de  corps  orgaoiques,  ne  reconnatt  aouTent  pil 
d'autre  cause,  el  ceci  est  particuliârement  vrai  pour  la  digitaline. 

D'apits  ce  que  nous  venons  de  dire,  supposons  pour  un  iuslant,  ce  qui  est  pr(4>able,  que  U 
dlgilaline  cristalline  d'HomoUe  soit  dans  ce  oas,  et  que  la  subslance  ătrang^e  qui  s'oppow 
ă  sa  cristallisation,  y  figure  pour  la  proporlion  ezagirâe  de  10  p.  100.  Dans  cette  hTpotbiM, 
Ies  ezpâriences  physiologiques  ou  thârapeutiques  entrcprises  pour  reoonnaUre  Tân»^  r^ 
tive  des  deuz  produits,  ne  feraient  ressortir  qu'une  diiTârence  d'iB(aii8it6  âgal*  i  im  didissi 
en  faveur  du  plus  aclit  Or  ii  est  douteux  que  râconomie  soit  an  rdactif  assez  sensible,  aon 
sţu-  pour  accuser  un  aussi  faible  6cart;  et  ii  faudrait  d'ailleurs  pour  la  pr^iser  une  moltipli- 
citd  de  faits  et  une  rigueur  d'(AservatiQn,  que  la  science  ne  possMe  pas  encore  sur  la  con* 
paraison  de  deox  substances  si  voisines  Tune  de  l'aulre  par  leurs  propri6l6s  fondamentales. 

Lă  n'est  donc  pas  le  principal  dlâment  du  probleme;  ii  est,  avânt  tout,  dans  une  pripantioa 
uniforme,  une  cristallisation  franche  et  bomogtoe,  une  composition  et  des  oaracttees  ebi- 
miques  oonstants  de  la  digitaline  et  dans  une  oonnaissanca  suffisamment  ^>profondie  de  ton 
Ies  principes  immâdiats  de  la  digitale  et  de  leurs  ddrivto.  Ce  but  a'eet  poiat  >a*dflmM  dai 
efforti  de  la  edeoce  actoelle. 

Lt  »eertUdr$  atuaul,  Jf  EâllL 

FORMULAZRE 

PoimiUB  AMTIGOOrrECSE.  — RiCHTCS. 

Calomel  h  la  vapeur \ 

Sulfure  d'antimoine \  âi  .  »  ,  ,     0,10  centigr. 

Extrait  d'aconit ; 

Douce-amere  pulvensSe.  .  .  i   ..  .       *.      .. 

Sucre  blanc ţ  «a  .  ,  ,  .      1  gr.  25  centigr. 

M61ez  et  divisez  en  diz  prises.  Une  matin  et  soir.  —  Ean  alcaline  aux  repas. 

Ephiiniridea  MMIealesi.  ~  S7  Aour  1760. 

La  Dauphiae  accouclie  d'une  prinoesse  (Marie-Wphirine)  qui  b«  ««ent  q«e  daq  aaai  ftuto 
la  jonrnte  se  passa  â  exp6dier  de  Versailles  k  Paris  des  courriers,  et  pour  que  ces  eoorrien 
M  se  cassassent  pas  le  con,  le  pr«v6t  de  Paris  avalt  fait  sabler  le  quai  de  la  rtrraUle  juequl 
reOtei-de-TiUe.  Jam,  FaceoBdieur,  n'eut  pas  la  dunoe  d'amener  un  gareon.  ear  U  «M  <ti 
pe7«  donblflb  —  A.  Ch.  o  v  • 

**°i  ^S*"^  K  pWîhaln  mariage  du  docteur  Galezowskl,  rophthalmologbte  Wen  oonon, 
îî?  X  "°  c6Kbre  t«nor  Tamberlick.  La  rue  rendue  â  cette  jeune  personne,  dans  un  (tst 
«sespârt,  paraît  avoir  iii,  de  part  et  d'aulre,  le  molif  dilerminant  de  celte  alUanee.  CTWC 
enoore  U,  de  la  part  de  rophthahnologiste  naturalisA  francals,  8ain«  Texemple  d«  mq  iUotrs 
mallre  Desmarres.  —  P.  G. 

A^  "°'  nonvelle  mi  a  Wen  son  eneigneinent  narait  Mre  Jusqnlcl  laMite  en  FMM^  iam 
doute  pai  des  considdrations  toutes  professionnelles,  mais  qira  pour  oe  mtaie  m^um 
jugeons  bonne  k  tun  coonaîlre,  c'est  IVUt  d'indigenoe  od  est  tomb«  M.  Baker  BroWB,  k 
oeiebre  gyn6cologiBte  aoglais  dont  le  nom  a  si  trijtement  retenti  ii  y  a  quelqae  dix  ans,  * 
propos  de  ses  ablalions  du  clitoris  comme  moyen  de  traitement  de  l'hygt&ie  de  râpilepsie  et 
des  succfes  UonnanU  en  ovariotomie.  Condamm6  aprte  ces  tristes  d6baU,  ii  fot  exclude  h 
plunart  des  Soci6l68  m6dicales  dont  ii  faisait  pârtie,  puis  le  vide  se  fit  rapidement  daossa 
mairon  de  sant6  et  dans  son  cabinet,  la  clientfele  l'abandonna  et  une  paralyde  Incurable  Atant 
S«*.'.  lon*a.««ans  nne  lelle  d^tresse,  que  quelques  confrftres,  restăs  fldfeles  anA, 
îi«rK^  .22*.îl?îlîSr'£i"'"  ^^1  '"*  '«"*'  «"  "*'»'««•  C«"e^  ■•616TO  maintenant  k  AOO  IhrtS 
?- u%..  ^'^.  "■"**  «njfron.  Exemple  frappant  de  la  contraternit«  anglaise,  «nfurtq» 
1.  fi.îr""*  .  ■?'*J"'  mMwsins  et  chirurgieos  doivant  garder  daos  leurs  sueo6s..|iov4M 
ilSKlU  .îfţ^  ***       "        *'°°''*'"  d'exemples  analoguas  ne  ponrraifaB  np* 

PAMS.  -  Typosnphk  fim  MuBwi  «t.C»,  ru«  des  P«9-|;<ş|;ţ^||ii{^5(ar,  u. 
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BULLETtN 

80R  LA  BtJMCM  V»  h'kckbtun  DE  Mfiracine 

Apns  la  oommuQieatioa  de  la  conrespondaBee  et  la  lecture  du  discoots  jurononcâ 
parM.  Barth  aux  obseques  de  M.  Louis^  sur  la  proposition  de  M.  Jules  Gueriti,  Ia 
geaaeb  a  ete  levee  en  temoigaage  des  regreta  de  l'Aiââemie  de  la  mort  de  rilluslre 
HliegtteqH'«lle  vkat  de  perdre. 

Toici  le  discours  qui  a  ete  prononce  par  M.  &u*Ui,  que  l'assemblee  a  ecoute  avec 
uopieux  respect  et  qu'elle  a  unauimement  applaudi : 

liiessieurs, 

Cest  ane  belle  et  noble  existence  qui  vient  d«  finir.  La  mâdeciae  contemperaine  voit  dis- 
piraltre  eo  U.  Louig  ud  de  ses  plus  glorieux  repr^ntants,  et  l'Âcadâuie  perd  en  lui  un  de 
ses  membres  Ies  plus  illustres  et  Ies  plus  justemeot  aim^ 

Par  un  rare  privilâge,  Louis  răunissait  en  sa  personne  tout  ce  qui  inspire  l'attachetnent  et 
«mmande  le  respect :  ii  6lait  k  la  fois  le  parfait  modale  du  savant  et  de  rhomme  de  bien. 

Ses  tnvaux  acteotiGques  sont  universellemeat  oodbus;  ii  serait  superflu  de  Ies  rappeler,  et 
ce  D'est  point  ici  le  lieu  d'en  faire  lYloge.  Qu'il  suffise  de  dire  qu'ils  sont  tous  non  pas  le  pro- 
doit  de  conceplioos  plus  ou  moins  ingânieuses,  mais  le  fruit  des  recberches  Ies  plus  patientes 
el  de  i'observation  la  plus  exacte.  II  s'ensuit  que,  e'ils  n'ont  pas  l'telat  des  oeuvres  de  l'imagi- 
ulioD,  ils  ont  cetle  soliditâ  et  ce  cacbet  de  văritâ  qui  Ies  feront  vivre  encore  lorsque  bien 
d'aatres  produclions  plus  brillantes  seront  tomb^es  dans  l'oublL 

Ce  qui  sera  pour  Louis  un  titre  de  gloire  sup^rieure  encore  ă  celui  de  şes  6crU$,  o'est 
d'avojr^lâ  Târne  et  rinitiateur  convaincu  d*une  m^tbode  scientifique  qui  consiste  &  lenir  peu 
de  compte  des  assertions  sans  preuves,  ă  se  dâGer  de  l'hypoth^,  et  ă  ne  considârer  comme 
vrai  que  ce  qui  d6coule  rigoureusement  d'un  nombre  suffisant  de  faits  bien  observds  et  soi- 
gneosement  analys^s,  mâthode  ardue,  mais  sare,  qui  peut  seule  donner  h  la  mădecine  Texac- 
titode  qu'elle  comporte  et  la  faire  avancer  incessamment  dans  la  voie  du  progr^ 

Cest  ă  ce  titre  surtout  que  Louis  laissera  dans  l'bistoire  de  notre  art  une  renommie  imp^ 
rissable ;  et  ce  qui  jn«lifl(>  ri>ite  apprdoiation,  o'ost  quo  la  mitluMlo  dont  ii  a  HA  l'ardent  pro- 
pagateur,  a  rapidement  prospârâ  et  que  parmi  Ies  £l6ves  qui  sont  sortis  de  Tâcole  de  Louis, 
Dous  retrouvons  une  foule  d'bommes  dislingu^  qui,  sur  tous  Ies  points  du  globe,  ont  conquis 
Ies  positions  Ies  plus  dlev^es  et  jouissent  de  la  plus  legitime  r£putation. 

Le  maitre  v^n£r6  n'a  pas  eu  seulement  de  nombreux  âlfeves ;  mais  ii  a  eu  de  plus  ce  rare 
bonheur  que  ses  âlfeves  sont  devenus  ses  amis. 

FEUiLLETON 

Li  CONSTITCTION  DE  l'aIR  ATM08PH£rIQIIE  A-T-ELLB  VARli?  —  INFLUSMCE  DU 
SOL  ET  DB  LA  CDLTCHfi  SDR  L'STHNOLOOIE. 

Nous  croyons  que  nos  lecteurs  liront  avec  interet  l'extrait  suivant  d'une  confe- 
rence  faite  dernierement  par  M.  Ie  professeur  Viile ,  au  champ  d'experiences  de 
Vineennes,  et  que  nous  empruntons  â  Ia  Rewe  icienti/igue  (1). 

S  jtf  vous  disais  —  et  si  je  faisais  mieux,  —  si  je  vous  prouvais  que  Pair  qui  compose  notre 
almosph^re  n'avait  pas,  aux  premiers  âges  de  laterre,  la  mSme  composition  que  de  nos  jours, 
ga'il  contenait,  k  ees  âpoques  reoulăes,  plus  d'acide  carbonique  et  nn  compost  azotd,  Tammo- 
tiaqoe,  qu'il  a  pwdu,  vons  trouveriez  peut-(tre  oette  pr6leQti0D  bien  tâm^ralre,  et  vous 
vsisi  bâte  de  connallre  Ies  «Idmenls  snr  lesquels  on  peut  fonder  nne  pareiTIe  d^monstratîon. 

Vous  savez,  Messieurs,  qne  la  houille  a  pour  origine  Ies  văgdtaux  des  premiers  âges,  qui 
apparltDaient  tous  ă  la  grande  familie  des  cryptogatnes  vascnlaires. 

Qr,  cee  v^gâtanx,  nous  le  savons  par  leurs  restes  fossiles,  offraient  deut  caractferes  dans 

(1)  Rous  emprui^BS  rarement  aux  autres  recueils  et  joumaux,  car  l'espace  nous  naBQue  pour 
pullier  nos  propres  matiriaux;  mais,  quand  cela  nous  arrive,  nous  indiquons  religieusement  la  source  k 
laqnelle  nous  puisons.  Tous  Ies  joumaux  n'en  nsent  pas  de  m«i»e  ^  l'egafd  de  rtlNTON  Mtotuit,  et  tout 
deraiirement  encore  un  jouma)  de  mideeine  des  dApartements  a  reproduH  en  enfier  l'exceltent  artlclo 
d«  «litifw  «V  to  extraits  de  viande  de  LieMg,  per  M.  RitU,  saaa  iluliţier  la  sowoe. 

lome  XIV,  —  Trominu  sirie,  30 
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Cest  que  Loois  avait  des  qualitâs  du  coeur  el  de  Tâme  qu*on  ne  devinait  gabn,  au  premier 
moment,  sous  cet  abord  un  peu  froid  et  cet  aspect  tant  soit  peu  austere. 

Ceux  qui  ont  p6n6tr6  dans  sa  vie  intime  savenl  ce  que  cette  rtserve  el  celle  apparente  froi- 
deur  cachaient  de  vives  et  tendres  affections. 

Cest  dans  ses  aftections  que  Louis  a  ihi  firapp4  povr  la  premitoe  fois,  mais  d'une  maniire 
cruelle,  aanUlieu  de  sa  cartiere  jnsqoe  lâ  si  heureuse. 

^  II  avait  m  fib  noiquequUl  aimait  pessionnâmeut  et  sar  qui  se  concentraient  toutes  a» 
joies  dans  le  prâsent,  toutes  ses  aspirations  pour  Tavenir.  Ce  fils,  qui  donnait  dăjă  1^  plus 
grandes  esp^rances,  Iui  fut  enlevă >  l'âge  de  18  ans. 
~  ^Le  coup  fut^erribie.  Lenis  resta  inconsdable;  noluit  consoUtru 

Sa  douleur  immense  s'alWnua  peut-*trft  en  se  transfonnant  en  une  espfecade  cuRepo» 
l'enfanl  quMl  avait  perdu ;  et,  tant  que  ses  forces  le  lui  onl  permis,  11  est  vena  toas  Ies  joun 
8*incliner  sur  Ia  tombe  de  ce  fils  bien-aim& 

-  Ce  maiheur  irrâparable  modifla  Ia  vie  de  Loais.  Le  chtoe  avait  i\6  profond^ment  entamâ  par 
le  coup^i  venail  de  traneher  le  rejeton. 

Peu  &  peu,  Louis  s'âloigna  de  la  clientele  et  ii  prit  sa  retrăite  de  raAtel-Dieu  avânt  qae 
Făge  lui  en  eât  fait  une  n6ces8il& 

Pendant  toute  sa  carri^re  de  praticien  et  de  m^decin  d'hApHal,  II  avait  i\i  rhomme  dn 
dtvoir.  L'acGompIissement  du  devoir  ^tait  sa  rfegle,  sa  devise  et  sa  prâoccupatioa  dorainaBte. 

Retirâ  de  la  vie  active,  ii  resta  Thomme  de  bien,  fidele  ft  toutes  ses  afTections.  Un  ami  <(tut 
toujours  assur^de  le  voir  eocourir,  au  premier  appel,  ă  son  lit  de  souSrance;  ii  6lait  toujoors 
8<ir  aussi  de  trouver  en  Louis  un  conseil,  un  appui. 

Dans  sa  retrăite,  Louis  ne  restait  pas  inactif ;  ii  occupait  son  intelligence  en  s'enquiiant  iţ 
toutes  Ies  publications  relalives  ă  la  science,  qu'il  avait  si  fructuensement  caltivfe,  et  ii 
rterâait  son  esprit  par  la  lecture  des  bons  llvres. 

II  6tait  devenu  un  centre  od  se  r^unissaient  tour  k  tour  ses  amis  Ies  plus  intimes;  el  ii  âtait 
beau  de  voir  ce  vieillwl  toujours  bon,  toujours  bienveillant  et  heureux  de  raffection  qu'on 
lui  tdmoignait. 

Sa  coDversation  avait  te  «^arme  que  devaient  avoir  Ies  entretiens  de  Socrate. 

Dans  ces  r^unions,  ii  s'occupait  surtout  de  ce  qni  intiressait  ceux  qu'il  aimait. 

Sa  belle  âme  s'ălevait  quelquefois  aussi  dans  des  sph^res  plus  hautes. 

En  contemplant  Ies  merveilles  de  la  nature  et  Tharmonie  de  l'univers,  ii  lui  itait  impos- 
sible  de  ne  pas  reconnaltre  Dieu  dans  la  grandeur  de  ses  oeuvres,  et  ii  ne  pouvait  admettie 
que  le  Cr^ateur  de  toutes  choses  n'eCit  laissâ  &  l'homme  qu'une  amfere  dâception  en  faisant 
naltre  en  lui,  dans  tous  Ies  temps  et  chez  tous  Ies  peuples,  le  sentiment  inlime  de  TinuDorla- 
Iil6  de  l'âme. 

Cette  existence  dura  ainsi  dix-huit  ann^es  partag^e  entre  Ies  douces  et  nobles  jouissances 


leur  organisation :  des  feuilles  aux  dimensions  colossales ;  une  racine  pivotante  extrftmement 
râduite.  Ce  contraste  entre  deux  systfemcs  d'organes  egalement  essenliels  indique  que  ces 
planles  puisaient  beaucoup  dans  l'air  et  fort  peu  dans  le  soL  Elles  acqu6raient  des  dimen- 
siona colossales.  Eh  bien.  Ies  planles  de  l'^poque  actuelle  qui  repreduisent  Perganisation  d«i 
tepidodendrons  et  des  calamites  appartiennent  ă  la  classe  des  plus  humbles:  ce  soni  Ies  priles 
et  Ies  Ifcopodes,  qui  atteignent  ă  peine  un  mMre  de  hauteur. 

Pour  qu'un  pareil  changemenl  alt  pu  se  produire  dans  Ies  dimensions  de  ces  v^ătaux,  ii 
frat  qu'nn  changemenl  correspondant  aii  eu  lieu  dans  la  nature  des  mllieux  au  sein  desquels 
ils  vivent,  que  Ies  conditions  qui  ont  dCt  prâsider  au  ddveloppement  des  calamites  et  des  1^- 
dodendrons,  ne  soienl  pas  ccUes  qui  agissent  aujourd'hui  sur  Ies  prâles  et  Ies  lycopodes. 

Or,  quelles  pouvaient  (tre  ces  conditions? 

Au  premier  chef,  une  atmosphfere  chargâe  d'acide  carbonique  el  d'ammonlaque. 

En  effet,  placez  une  plante  ă  grand  feuillage,  un  caladium,  par  exemple,  que,  poar  rendn 
voire  dâmonstration  plas  complete,  vous  aurez  cultiva  dans  le  sabie  calcin6;  placez,  dis-je, 
une  telle  plante  dans  une  atmosphfere  riche  en  acide  carbonique  el  en  ammoniaque,  et  vom 
lui  verrez  acqudrir  soudain  un  d6veloppemenl  Enorme ;  Ies  feuilles  auront  plus  de  2  mitres 
d'enrergure;  l'activită  du  dăveloppement  dâpassera  tout  ce  qui  vous  environne;  vous  croirez 
assister  ă  Ia  rdsurrection  d'un  monde  nouvcau. 

Or,  de  Ia  similitude  des  effels,  vous  6tes  bien  autoris6s  ă  conctnre  &  la  similitdde  des  causes, 

Aux  premiferes  ^poques  du  monde,  la  lerre  âtait  form^e  d'ăltoents  mlnâraux;  ii  n'j  avait 
de  d^trilus  d'aucunc  nature,  comme  dans  notre  exp^rience.  Or,  puisque  dans  un  tel  sol  11  est 
possible  d'imprimer  ii  la  vâg^ţation  une  acUvUâ  dâforante  ii  Taide  d«  quelqaes  traces  (l'«miBo< 
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de  ta  l$c(Dre  et  ramitid.  On  eut  dit  que  le  Destin  retardait  pour  Louis  ses.arrets  et  voulait  Ie 
lajsser  plns  longtemps  dans  te  monde  comme  le  plus  parfait  modMe  de  r&onnftte  homme. 

Mais  tţ»ot  ici-bas  doit  avoir  une  fin  :  le  9  juin  fut  pour  Louis  un  jour  fatal;  ii  yenait  d'Ctre 
Ihppâ  irrim^iablement  du  inal  qui  Pa  emportâ  apits  soizante-quinze  Joors  de  soufli-ances 
itolţiiemait  suppoittes. 

A  li  premiere  nonvelle  de  sa  maladie,  sea  amis  acconrnrânt  prta  de  Iul;  et,  durant  cefe 
longs  jours  de  douleur,  c*itait  un  toochant  q)ectable  de  Ies  voir  autoor  de  son  Ut,  assodAot 
lenrsiolBs  ă  l'assistanoe  d^vooâe  d'un  fldăle  sendteur  et  soutenant  de  leurs  sympathies  la 
piense  soUicitude  de  Ia  noble  compagne  de  sa  vie. 

A?ec  quelle  effasion  de  cceur  ii  expriraaiL^  tous  ses  affşţtueux  remer^ementsi  et,  quand 
m  forces  dâfaillantes  ne  lui  permirent  plus  de  părler,  une  pression  de  main  leur  timoignait 
encore  sa  reconnaissance. 

Ah!  si  Ies  vceux  Ies  plus  ardents  avaient  pu  retarder  le  ferme  fatal,  Loiiis  vivrait  encore. 

Hăis  son  heure  6tait  venne :  ii  la  voyalt  approcber  sans  orainte,  n'ayant  d'autre  regret  que 
to  qnitter  cenx  qull  aimait.  II  est  mort  comme  le  sage  antiqne,  licbe  cTann^s  et  comblâ  des 
jinaves  de  la  plus  vire  atfectioa 

Seo  d^rt  laisse  un  grand  vide  dans  Ia  oorporation  qu'il  a  servie  et  Ulustrte,  et  ses  ilkvti 
ţd  ODt  eu  le  bonheur  d'^tre  admis  dans  son  intimitâ  restent  comme  des  orpbeUns  qui  auraient 
perdu  le  meilleur  des  p^res. 

Uaiss'il  n'estplus  personnellement  au  milieu  de  non8,^.saj)oble  image  survivra  dans  le 
«Eur  de  ses  amis,  sa  m^moire  restera  chfere  ă  ses  coUigues  de  rAcadâmie,  et  le  beau  nom 
de  Louis  laissera  dans  Tbistoire  de  la  m^decine  d'imp^rissables  souverrirs. 

MALADIES  MENTALES 


MMytee  de  1»  ••l»«trl«re.  —  H.  Auguste  VOISIN. 
COliriaBIICBS  CUSIODES  SDB  LES  IIALAVIBS  imnAUS  BT  LES  AFFECTIONS  IIBnTEVSBf 

(«•»•) 

Leţons  recneHIies  par  M.  Victor  Hamt,  intmie  des  bApUaux. 

TIII.  —  Be  1*  f«II«  etmwie  par  le  uUt»  de  Paria  et  fiar  la  Commiiae. 

Hessieurs,  j'ai  l'intention,  aujourd'hui,  de  rous  faire  passer  soua  Ies  yeux  plu- 
sieurs  cas  d'affections  mentales  qui  ont  trouve,  dans  Ies  phases  inouTes  que  notra 
pa^  viest  de  traverser,  toutes  leurs  causes  d'origine  et  de  developpement.  Ce  n'est 
pas  en  moi,  croyez-le  bien,  un  simple  deşir  d'ajouter  quelques  traits  ă  ces  tristes 
taMeaux,  et  d'exciter  gratuitement  vatre  curiosite  par  cette  exhibition  de  quelques 

oiaque,  ii  fallait  dono  que  ratmosph^re  des  premiers  âges  contlnL  un  composâ  azot6  qui  a 
maiiitenant  dispăru;  mais  ce  n'est  pas  touL 

Depuis  un  demi-siicle,  un  sentiment  timide,  plus  intuitif  que  raisonnâ,  devenu  maintenant 
Ine  doctrine  qui  s'afflrme  au  grand  jour,  porte  Ies  esprils  &  rattacber  Ies  aptitudes  des  peuples, 
lei  vieissitudes  de  leur  bistoire,  k  Tinfluence  des  condiţiona  matârielles  au  sein  desquelles  ils 
ontvteu. 

Eotre  divers  r^ltats  obtenus,  je  puis  vous  signaler  Ies  suiyabts: 

1'  Les  terrains  primitifo  sont  dâcidâment  dăfavorables  ă  Tessor  de  la  vie  et  k  T^panouisse- 
mentdes  facult6s  morales  et  intellectuelles.  Les  races  qui  se  flxent  sur  ces  terrains  y  ă^i- 
Dirent,  et,  pour  peu  que  le  climat  ajoute  par  un  exc^  de  chaleur  et  d'bumiditâ  son  influence 
dilavotable  ă  celle  du  sol,  les  races  s'y  dâgradent. 

2*  Les  terrains  d6pos6s  au  sein  des  eaux  pendant  la  pâriode  diluvienne  oillrent  sur  les  pr&- 
e^dents  une  grande  supârioritâ. 

3*  Mais  les  plus  favorisâs  sous  le  rapport  des  conditions  d'existence,  ce  sont  Ies  terrains 
d'aUoviea  de  formatioa  rtoente^  les  allavions  de  Ia  p^riode  actuelle  (1). 

A  ces  faits,  Tobservation  des  bistoriens  en  a  ejoutâ  certains  autres,  —  par  exemple,  que  les 
r^ons  oii  Tintelligence  humaine  a  atteint  son  plus  complet  dâveloppement  sont  comprises 
dans  les  zones  0(1  les  cârâales  sont  cultiva,  —  et,  parmi  les  c^râales,  on  peut  encore  fiaire 
une  distinction  entre  le  froment,  Torge  et  le  seigle,  dont  les  effets  se  riipercutent  sur  l'orga» 
niiation  des  populations. 

Cea  aperţus,  qui  donnent  un  cadre  nouveau  k  Thistoire,  ne  seront  suscepUbles  d'applications 

(1)  Tr^maux,  Origint  et  frantformalion.  i»  VhomtM,  tM5. 

Digitized  by  VjOOQIC 


344  LlJinON  MfiDICALE. 


oons^enee»  moias  cpnpues,  bien  modestes,  saps  doute,  mais  bien  douloureusţs 
enoore,  du  siege  et  de  la  Coipmune. 

Si  je  n'ai  pas  eraint  de  sembler  peutretre  reehercher  pour  une  premise  leton  Ie 
benefice  facile  de  l'interet  d'une  telle  revue  retrospective,  c'eat  que  j'w  inrave  lit 
des  observatioBS  qui  soni  d'une  certaine  utilite  pour  la  didcassum  de  point^  assez 
importanta  de  la  patbog^nie  des  afifections  mentales. 

Tout  d'abord,  Messieiirs,  ii  est  une  question  prijudlctelle  qu'il  me  fettt  rteiftndre 
devant  tous. 

On  a  dit,  et  YQus  avez  entendu  dire,  qu'ă  Paris,  Ie  nombre  de  ccux  qpi  avaient 
perdu  Ia  raison  au  milieu  des  desastres  de  Ia  patrie,  est  bien  Qioins  cpnsiderable 
qu'on  aurait  pu  ţ'iinagiqer ;  piais  on  me  paralt  avoir  surtout  etanii  ^tie  allegation 
8ur  des  statistiques  faites  dana  des  etablissements  qui  regoivent  Ies  indivţdus  aiies 
ea  ricbes.  Appliquee  â  ce  oas  special,  oette  remarque  est  exacte,  j'ea  conviens, 
parce  que  la  plupart  des  personnes  appartenant  â  ces  elasses,  ont  pu  quitter  Parig 
apres  le  sI6ge,  se  reposer,  se  reconstituer  et  6cbappep  aux  vexations  qu'ont  eu  â 
supporter  ceux  qui  sont  restds  dans  Paris  sous  Ia  Commune.  Mais  on  ne  saurait 
plus  l'admettre  â  l'endroit  des  indigents  et  de  ceux  dont  Ies  ressources,  reposant 
şur  le  travail  joţimaJier,  ne  leur  ont  pas  permis  de  quitter  Paris.  Ceux-lâ,  et  princi- 
palement  Ies  femmes,  ont  ătă  eprouves  en  grand  nombre. 

Ceci  pose,  j'aborde  l'examen  d'un  principe  de  pathogenie  generaîement  admis  en 
pathologie  mentale  et  dont  le  domaiite  me  semble  aroir  ete  etendu  outre  mesare, 
c'est,  du  moins,  ce  que  j'esp&re  vous  demontrer,  justement  â  l'aide  d'observations 
relatives  a  plusieurş  malhşufeţţses  victlmes  du  premier  oq  du  seţond  si6ge. 

C'est  un  arlicle  de  foi  devant  lequel  se  sont  inclin^s  beaucoup  d'alienistes  depuis 
longtemps  deja,  que  toutc  folie  simple  relive  en  demifere  analyse  de  l'li6redite  oo 
de  l'idiosyncrasie ;  pour  eux,  ces  causes  pr^disposantes  sont  tout.  Ies  causes  occa- 
sionnelles  presque  rien,  pas  mkae  toujonrs  l'etincelle  qui  allţime  le  feu  toat 
prepare. 

Cette  proposition  exprime  Ia  verîtâ  dans  Ia  plupart  des  circonstances. 

Oui,  11  est  bien  vrai;  scrutez  avec  soin,  comme  sans  parti  pris.  Ies  ascendantset 
le  pass6  d'un  individu  qui  vient  d'etre  ft^ppe  d'alienation,  et  Ie  plus  souvent  vous 
retrouverez  plus  ou  moins  haut  dans  ses  ascendants,  soit  paternels,  soit  maternels, 
la  preuve  indiscutable  de  l'her^dite,  comme  aussi  vous  pourrez  retrouver  plu3  ou 
moins  loin  dans  l'histoire  fidfele  de  sa  vie  anterieure,  l'indice  non  moins  hagranl 

pratiques  et  posilives  que  le  jour  oii  I'on  pourra  Ies  formuler  en  termes  plus  prdoisţ  — 1« 
champs  d'exp^rieQces,  grâce  aux  indications  certaines  qu'ils  nous  fournissent  sur  la  ricbeKt 
ou  la  pauvreie  du  sol,  permeltent  de  combler  cette  lacune. 

Je  puls  vous  en  citer  un  exemple  qui  nous  toncbe,  car  ii  s'est  produît  sous  noe  yeux: 

Dans  Ie  d^partement  de  l'Ăveyron,  la  moitiă  des  lerres  se  compose  de  schiste,  de  gnefss, 
de  micacbisle.  L'autre  moitiâ,  qui  lui  est  cqntiguS  en  beaucoup  de  points,  se  compose  de 
terrains  jurassiqueg:  de  lă  deuxcpntr^es  aux  physionomies  lea.plasdiverses,  appelâes:  la  pre- 
miere segala,  terres  ă  seigle,  et  la  seconde  causse,  de  calx,  cliaux. 

Leg  habitanls  du  sâgala,  Ies  segalins,  sont  chdtifs,  roaigres,  anguleux,  petits,  plutM  laii> 
que  beaux;  Ies  animaux  7  sont,  eux-mimes,  de  taille  răduite. 

Les  babitants  ^u  causse  otţ  ca,us$enari$  sont  amplement  charpent^s,  grands,  plutdt  beux 
que  laids.  -  '  - 

Les  aninţaqx  domestiques  paţţicipenţ  de  ces  piimes  conţrastes :  on  difeye  dans  Ie  b^U,  ^ 
Ton  engralsse  dans  le  causse. 

Livrez  la  terre  de  ces  deux  r^gions  ă  l'apal^e  do  chimiste,  et  demandez-Iui  eornment  ii 
esţ  possible  de  l'ameiiorer. 

jliduit  ăses  seules  lumiferes,  ii  ne  saurait  vous  râpondre. 

Ayez  recours  ă  quelques  modestes  champs  d'expSriences,  ils  vons  diront  que  la  terre,  diM 
le  sâgala,  manque  d'azote  el  de  phosphate;  que,  dans  le  camse,  c'est  la  potasse  et  la  matiire 
azotte  qui  font  d^fauL  Hâtez-vousde  suivre  ces  prescriptions:  r^pandez  I*azole,  le  plwspluKi 
la  potasse  et  la  chaux,  et,  soudain,  vous  verrez  ia  culture  de  seigle  se  restreindre,  o«ll«  ^« 
l'orge  s'etendre,  et  bienlAt  Ie  froment  succ6der  k  l'orgc.  Lorsqu'on  ne  cultive  qu'^vec  du 
fomier,  des  effet»  de  cet  ordre  ne  sont  pas  possible*;  le  furaier  conserve  fatalemenl  la  Wiw 
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del'idfosyncrasiq  d^  r^velee  par  des  paroleş,  des  tea<}aBce8,  par  des  ţşţes  plus 
oa  moins  nombreux,  plus  ou  moins  dâlirants,  plus  ou  maina  remarques. 

lUs  Je  crois  fennisment  qu'en  oertaiites  circonstaoAes,  en  dehors  de  toiite  hâv^- 
^t^  ea  dehors  de  toule  idiosynprasie,  eans  aucua  averUssemeat  anterieur,  Ies 
causes  occasionnelles  s'accumulent,  pour  ainsi  dire,  sur  un  meme  indiyidu,  ^vee 
nne  Energie  prolongâe  et  toujours  croissante,  etpeuvoAt  atleiadie  1«  şouvoir  de^işif 
de  i'berMit6  et  de  ridio83merasie. 

Or,  Hessieurs,  songez  un  seul  instant  k  cet  espace  qni  s'etend  de  juilM  1870  h 
jnin  1871,  et  dites-moi  s'il  fut  jamais  un  coneenrs  dlevenemeats  plus  aptes  ă  COBS- 
titnerun  programine  suivant  lequel  Ies  causes  oceasionnelles,  contingontes,  soai- 
dentelles,  suffisent  h,  elles  seules  pour  bfiser  un  reşsort,  uţfirae  bien  trraipâ,  d'OQO 
intelligence  bumaine. 

Ces  defaites  sur  defaites  au  lendemain  mgrne  des  e^raaees  Ies  jdus  vives,  en 
^q)arence  Ies  mieux  fondees,  au  milieu  des  râves,  Ies  plus  caresses,  de  oette  gloire 
milltaire  qui  exalte  jusqu'aux  plus  vulgaires  esprits;  puis  ce  siege  de  cioq  mois,. 
avee  ces  altematives  d'illusions  toujours  deţues  et  de  d^espoirs  tovgours  ereissants, 
aree  Ies  gardes  aux  remparts,  Ies  longues  stations  aux  portss  des  marchands,  Ies 
alames  des  emeutes,  la  famine,  l'biver  siberien,  le  bombardemraitet  lacapitulatioiţ 
Ooale,  seule  recompense  de  tant  d'infortunes  et  de  tant  d'efibrts. 

Puis,  sans  intervalle,  la  guerre  civile,  et  quelle  guerre  civilei  succâdant  ă  la 
guerre  contre  l'etranger,  la  Comraune  oh  Ies  esprits  deja  entamâs,  ont  pu  sombrer 
definitivement  dans  Ies  privations  eontinnees.  Ies  passions  politiques  poussăes  jus- 
qu'ă  la  fureur,  Talcoolisme,  la  terreur  des  fusillades  dans  lea  rues,  Ies  perquisitions 
^tes  par  Ies  insurges  dans  Ies  maisons;  des  assassinats  publics,  desincendies 


De  toutes  Ies  causes  morales  et  pbysiques  qui  peuvent  troubler  l'harmonie  des 
forces  cerebrales,  soit  par  des  fktigues  fonetionnelles  eiagărees,  soit  par  l'usura 
organique,  aueune  n'a  manqu6  k  chacun  des  instants  de  ces  longs  mois,  et,  alors, 
la  raison,  le  sens  comnran  aDlriuenl  qu'nne  telle  aoric  proţp-essive  peut  oonduire, 
sans  rien  de  pr6alable,  un  esprit  donn^  jusqu'â  la  folie;  et,  ici,  comme  toujours, 
la  raison,  le  sens  commun,  sont  d'accord  avec  Ies  resultats  de  l'observation. 

ind^Mirile  de  son  origine*,  si  la  terre  qui  l'a  produit  manque  de  phosphate,  lnl-m6me  en  sera 
natnrellement  dăpourm.  La  terre  ă  seigle  restera  tenjours  terre  ă  seigle,  rhomme  qui  Thabite 
tODJoDrs,  un  săgalain,  ă  la  taille  petile ;  sod  existence  et  ses  (acujtăs  subiropt  Ie  joug  d'uno 
paiseance  qui  l'âtreint,  Tenlace  et  l'asservit,  et  k  Taction  de  laquelle  ii  ne  saurait  se  soustraire. 

Ata  Imniâres  de  la  science  ce  servage  ne  peut  subsister. 

Siattre  des  conditions  qui  commandeQt  h  la  vie  des  plantes,  rhomne  peut  dâtoumer,  non 
sans  latle,  non  sans  effort,  roais  ii  peut  changer  le  cadre  qui  l'opprime  et  changer  le  cours 
de  şa  destinde  en  modiflant  Torganisation  des  plantes  et  des  animaux  destinds  h  le  nQurrir.  An 
sol  qui  manque  de  phosphate  et  d'azote,  11  apporte  le  phosphate  et  Tazote,  et,  au  lieu  de 
vivre  de  pain  de  seigle,  ii  vit  de  pain  de  froment.  Par  celte  substilution,  aprfes  deux,  trds  on 
qnafre  găn^rations,  ii  sMIfeve  d'un  degrâ  dans  T^chelle  biologique,  son  organisation  se  per- 
Monne,  ses  facuU6s  s'âtendent,  et  celte  conqu^te  sur  Ies  infgriorit^s  natires  de  race,  cette 
conquMe,  ii  Ia  doit  tout  entiâre  aux  inductions  de  Ia  science,  eţ  k  l'^nergie  pers6v6rante  de 

sa  TQlOBtd. 

Vo;ez-vous,  Messieurs,  lorsqu'on  sonl^ye  nn  coin  du  voile  qui  jioqs  cacbe  eqcore  Ies  lois 
quiiîgleiit  l'essqr  de  la  vie,  on  se  sent  comme  ^bloui;  entre  flromme  et  la  cr^ation,  !l  y 
a^t,  autrefois,  une  barrifere  iofranchissable ;  nous  sentons  Intuitivement,  nous  faisons  plus, 
noDs  afflrraons  que  cette  barrifere  ne  peut  subsister.  En  pdn^trant  le  jeu  des  effels  de  la  vie, 
njoinme  s'en  rend  maltre,  comme  ii  a  fait  de  la  vapeur,  de  l'^lectricit^,  des  vents,  de  la  foudre, 
ct,  par  eţle,  ii  r^agit  sur  ses  propres  conditions  d'existence,  et,  en  6quilibrant  mieux,  ii  rend 
plm  profondes  et  pios  intimes,  plns  saillantes,  Ies  analogies  de  natiire  d'od  nalt,  an  sein  des 
nttlons,  cette  fosion  des  ftmes  qu'un  mot  magiqne  exprime:  La  patrie I 

ies  soci^tâs  sont  de  vastes  arfenes  o(i  deux  puissances  enneniies  sont  iternellement  aux 
pises:  la  vie  et  la  mort. 

Ies  forces  productives  du  sol  sont-elles  accrues.  Ies  conditions  de  la  vie  s'amdliorent,  el  la 
M^a^oti  s'accrolt  en  proportion.  La  loi  de  restitution  est-elle  enfreinte.  Ie  sol  mis  ă  nn 
r^fte  ipnisant ,  un  efTet  inverse  se  produit :  Ia  population  rdtrograde,  la  mort  Temporte  sur 
b  vie.  —  Malheur  aux  peuples  oii  ces  vârit^s  sont  m^connues  I 
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'  l^ns  dk)ute,  pârmi  eeux  qui  ont  le  plus  souffiert,  tous  n'ont  pas  pây6  de  lear  nî- 
son,  mais  o'est  qu'aussi,  mame  parmi  ceiix-lâ,  tous  n'ont  pas  endure  Ies  m^mes 
privations,  n'ont  pas  assiste  aux  mfimes  sc^nes  terribles,  n'ont  pas  jou6  Ies  mfimes 
rUes',  tous,  etiQn,  n'araient  pas  la  mame  force  pbysique  et  morale  ă  opposer  aux 
^v4nemenfs. 

Ainsi,  pour  n'en  doniier  qu'on  txeinple  frappant,  ii  est  de  toute  evidence  que  ks 
fşmmes  ont  âte  plus  frapp^es  que  Ies  hommes,  parce  qae,  toutes  choses  âgales 
d'ailleurs,  elles  Irouvaient  de  noureaux  apipoints  daos  rirritabilit6  nerveuse,  dans 
hf  făiblesse  pbysique  sp4clales  ă  lenr  sexe. 

D'une  fa^on  generale,  si  on  pouvait  dresser  une  balaace  exacte  pour  chaeun,  on 
pourrait  voir  nettement  que  cbaqne  cas  de  fblie  a  correspondu  â  un  total  maxinnun 
de  causes,  et  que  parfois  ce  maximum  a  pu  6tre  atteint,  sans  que  l'hâredite  ou  Tidio- 
syncrasi'e  figufent  enrien  en  Hgnede  compte. 

Encore  une  fois,  c'est  ce  dernier  membre  de  la  proposition  que  je  me  propose 
d'âlucider  ici  par  des  faits. 

Voici  d'abord  des  observations  de  foHe  par  antoiie :  . 

—  Une  femme  de  52  ans,  dont  Ies  ascendants  n'ont  jamais  el6  atteints  d'afifee- 
tion  mentale,  s'dtait  toujours  bîeh  portee  jusqu'en  marş  1871.  Jusque-lâ  ses  fonc- 
tions  intellectuelles  6taient  restâes  absolnment  saines.  EUe  habitait  alors  Asnieres. 
Les  insurg^s  vlnrent  s'y  installer,  et  pendant  buit  jours  elle  fut  l'objet  de  leors 
injures,  de  leurs  menaces ;  elle  fut  surtout  tres-maltrait6e  par  «  un  bomme  en 
blouse,  ă  flgure  sinistre.  »  Elle  dut  passer  les  derniers  jours  de  cette  lamentable 
semaine  dans  une  cave. 

Quand  elle  ea  sortit,  elle  eut  une  mânorrbagie  trfes-abondante,  et  Ie  lendeauJn 
fut  prise  d'hallucinatîons  de  Ia  vue  :  elle  royait  «  l'homme  en  blouse  >  dans  sa 
diambre,  partout  dans  sia  tnaison,  partout  oh  elle  allait.  EUe  voyait  aussi  des  cbats- 
huants  et  entendait  le  tumnlte  d'bommes,  d'animaux  qui  combattaient. 

A  ces  halincinations  s'ajout^rent  des  bourdonnements  d'oreilles,  de  l'insomnie, 
une  mobilii^  lircess&nle  des  Idees,  uoe  sensation  continue  de  rague  cerebral,  de 
Tamaigrissement,  une  pâleur  considârable  de  la  peau,  un  etat  de  tristesse  invin- 
cible. 

Cest  dans  cette  situation  que  je  la  vis,  quatre  mois  apr^  Ie  debut  de  ces  acci- 
dents.  Je  Ia  goeris  par  le  bromure  de  potassium,  les  toniques  et  les  ferrugineux. 

—  Cne  autre  femme,  âg^e  de  37  ans,  n'ayant  dans  ses  ant6cedents  aucun  signe 
dli6redit6  morbide,  babitait  Plaisance :  elle  s'6tait  toujours  tr^s-bien  portee  de  tous 
points  jusqu'au  mois  de  janvier  1871.  Elle  fbt  fortement  6motionn6e  par  le  bom- 
bardement  prussien;  en  mame  temps,  Ies  vivres  devenant  de  plus  en  plus  rares, 
elle  souffrit  de  la  faim.  Elle  commenca  ă  prendre  en  baine  son  fils  atn6,  ă  chercber 
querelle  ă  tous  ceuxqui  l'entouraient,  ă  commettre  des  actes  incoherents.  On  la 
vit,  en  plein  jour,  fureter  dans  tous  les  coins  avec  une  chandelle  allumee ;  puis  elle 
aegligea  entierement  son  mânage  et  tomba  dans  un  mutisme  complet. 

Lorsque  je  Ia  vis  apr^s  six  mois,  ces  pbenom^nes  etaient  compliquâs  de  cacbexie 
anemique,  d'halincinations  de  I'ouTe,  de  râvasseries  constantes,  de  cet  6tat  de 
vague  de  l'intellîgence  que  j'ai  deja  signale. 

Jusque  aujourd'hui,  sa  maladie  n'a  pas  et6  modi&ee  par  Ie  haschich  et  le  bromnre 
de  potassium,  rhydroth^pie,  Ies  d^rivatifs.  Ie  fer. 

—  Une  femme  âgee  de  CO  ans,  sans  ant^cedents  hereditaires  ou  idiosyncrasiqnes, 
d'une  nature  tr^s-calme,  babitait  Neuilly  pendant  les  combats  qui  s'y  sont  livres 
en  avril  et  mai  1871.  Elle  dut  se  refugier  dans  la  cave  de  sa  maison  et  y  resto* 
preş  de  deux  mois.  La,  elle  devint  profondement  anemique;  puis  elle  eut  des  hal- 
incinations de  l'onTe,  de  nature  injurieuse,  et  des  idees  de  pers^ution  :  elle  ^tait 
dans  une  terreur  continuelle  des  insurges,  tremblant  au  moindre  bruit,  croyant 
sans  cesse  qu'on  venait  l'arrâter,  pleurant  nult  et  jour.  Elle  se  laissa  mdme  souvent 
aller  â  des  paroles,  â  des  ades  violents  envers  son  mari. 

La  maladie  a  completement  cede  ă  un  traitement  tonique  et  ferrugineux. 

—  Un  jeune  bomme  de  28  ans,  ne  pr^scntant,  dans  sesantdc^dents,  soitpcrson- 
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nds,  soit  hereditaires,  aacune  disposition  ă  I'aliănation  meatale,  avait  toujours  ete 
bieii  portant  jusqu'au  siege  de  Metz,  oii  ii  eut  beaucoup  ă  soufTrir,  moralement  et 


II  prâsenta  bientot  une  anemie  profonde,  une  etrange  susceptibilite  de  caractere», 
de  la  loquacite,  des  idees  de  persecution :  ii  s'imaginait  que  des  espions  le  poursui- 
laient,  qu'il  etait  tcahi  par  ses  domestiques.  En  aoftt,  sous  l'influence  d'un  dâlire 
h^rpochondriaque  des  plus  accentues,  ii  s'6tait  enveloppâ  dans  une  couverture,. 
(finatqueses  entrailles  allaient  sortir,  qu'il  se  sentait  niourir. 

n  s'ameliora  assez  promptement  au  moyen  de  ferrugineux,  de  bains  sulfureux, 
d'me  alimentation  reconstituante. 

Yoici  maintenant,  Messieurs,  trois  obserrations  de  folie  congestive. 

—  Unejeune  femme  de  25ans,  qui  ne  presentait  aucune  predisposition  ni  dans 
ses  ascendants  ni  dans  son  pass6,  s'^tait  toujours  bien  porţie  jusqu'au  17  mai  1871, 
jouroii  Ia  Conunune  a  fait  arreter,  comme  râfractaire,  son  mari,  qui  fut  conduit  â  Ia 
Conciergerie.  Elle  avait  alors  ses  regles ;  Ia  menstruation  fut  immădiatemeiit  sus- 


Dis  ce  jour  aussi,  Ia  m^re  a  remarque  que  l'intelligence  de  sa  fille  etait  notable- 
meot  troubI6e ;  elle  interprelait  faussement  Ies  actes,  Ies  faits  Ies  plus  siroples, 
prit  des  habitudes  de  coquetterie  outree,  frappa  sa  mere.  Elle  cessa  de  s'int^resser 
a  son  mari,  qui,  trouv6  sans  papiers  d'identite  dans  Ies  bătiments  de  Ia  Pr^fecture, 
fut  dirlgâ  sur  les<f  ontons  de  Brest. 

La  folie  de  cette  femme  s'est  caracterisee  de  plus  en  plus  par  des  craintes  imagi- 
Mires,  des  hallucinations  de  nature  terriflante,  un  elat  lypemaniaque  Irfes-accentue 
<fă  dure  encore. 

—  Une  autre  femme,  âg6e  de  42  ans,  sans  aucun  antecedent  de  folie  ni  d6 
nevrose,  debonne  sant6  habituelle,  d'un  caractere  doux,  travailleur,  habitait  Plai- 
sanceavec  son  mari,  au  moment  de  I'insurrecUon  de  marş  1871. 

Pendant  Ies  deux.  jours  qu'on  se  battit  dans  Plaisance  mSme,  sa  folie  debuta  paif 
des  actes  religieux  excessifs  consistant  surtout  en  signea  de  «roiz,  en  gânuflexions 
continoelles.  Le  troisieme  jour,  elle  se  barricada  dans  sa  chambre,  poussant  des 
«is,  cassant  Ia  yaisselle:  ii  fâllut  forcer  la  porte  pour  entrer. 

Anjourdliui,  Ia  maladie  consiste  en  une  folie  lypemaniaque  et  de  persâcution 
dans  laquelle  cette  femme  se  montre  turbulente,  violente,  injurieuse,  surtout  sous 
I'empjre  d'hallucinations  terriflantes. 

—  Une  femme  de  45  ans,  rentrant  chez  elle,  sous  Ia  Commune,  ne  trouva  plus 
rien  de  son  mobilier  qui  venait  d'etre  enleve  par  Ies  insurgâs.  Elle  6tait  ă  une 
periode  catămâniale :  Ie  jour  mSme,  Ies  r^les  se  supprim^rent,  puls,  aussitdt,  cette 
fomne  tomba  dans  la  melancolie,  cessa  de  s'occuper  de  son  mânage,  restant  de»^ 
lienres  enti^res  iounobile  et  muette.  Son  mari  dut  la  soigoer  comme  on  soigne  un 
enfiuit. 

Tel  etait  son  etat  lorsque  Ies  insurges  vinrent  chercher  son  mari  pour  Ie  forcer 
â  se  battre  contre  Ia  troupe.  Cet  homme  put  s'echapper  et  rentrer  chez  lui  apr^s  une 
iieore  d'absence;  nuds  ii  trdnva  sa  femme  dans  un  etat  d'agitation  extrSme,  ne 
JHrlantquc  de  prison,  d'incendies,  de  mort.  Le  lendemain,  I'agi talion  avait  encore 
^(■gmeiite,  et  la  malade  tenta  de  se  jeter  par  Ia  fisnStre,  puis  dese  donner  un  coup 


Aojourd'hni,  la  folie  est  simplement  Iyp6maniaque  etaccompagn^e  d'hallucina- 
lions  de  I'ouîe  de  nature  penible. 

Chez  «ne  autre  femme  encore,  ii  a  ete  imposible  de  decouvrir  Ia  moindre 
infliience  cxercâe  par  l'hereditâ  ou  l'idiosyncrasie. 

Voiei,  Messieurs,  un  exemple  de  folie  par  irritalion  sensorielle. 

-•  Jecommence  par  vous  dire  que  la  mSme  remarque  que  je  faisals  â  Ia  fln  de 
l'obBerraUon  precedente  est  applicable  â  Ia  malade  dont  U  s'agit  ici. 

Une  femme  âgee  de  53  ans  6tait  atteinte  depuis  l'âge  de  15  ans  de  surdite  incom- 
plete cauaee  par  le  bruit  d'un  coup  de  fusil  lire  aupris  d'elle ;  depuis,  elle  avait  eu 
aoa«ipreaque  continuei  lement  des  bourdonnements  d'oreilles. 
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Pendant  rînsurrection  de  marş  1871,  des  obus  ficlat^rent  prfes  d'elle;  elle  en  ftit 
profondement  troublee.  Presque  aussit6t,  elle  eut  des  hallucînations  de  l'onîe, 
entendit  des  yoix  qiii  partaient  (Jes  murş;  puis,  insensiblement,  elle  en  arrivaâ 
rester  indifierente  aux  choses  de  son  m6)iage,  a  passer  Ies  huitş,  comme  ies  jours, 
â  s'agîter,  â  crier,  ^  chanţer. 

Aujourd'hui,  la  maladie  se  })orne  k  des  hallucînations  de  l'ouîe  et  h  de  Texcibdion 
jJar  moments. 

Je  soignp  petţe  femme  par  Ies  purgatifs,  par  des  cautferes  places  derriftre  chaqae 
oreille. 

J'aieu  aussiroccasiQnd'pbseryerune,hyst6ro-4pilepsie  îţccompagn^c  de  d^şordres 
inteljefiţupls,  d6yeloppee  dans  Ies  memes  conditions. 

—  Ura  jeune  fljlp  de  17  ans,  qui  ne  presentait  aucune  predisposition,  trarersajl 
avec  ea  mere  Ja  r«e  de  Grenelle  pendant  que  Ies  troiipes  de  Versajlles  entraienl 
dans  P^riş  :  un  obus  riiţt  eclater  ă  quelques  pas  tuant  la  mere,  qui  fut  decapitee, 
sans  meme  blesser  la  fllle.  La  maiheureuse  enfant  fut  prise  aussitot  de  syncope,  de 
tremblemept,  eţ,  dans  Ia  meme  journee,  d'une  altaque  bystero-epileplique  qui  fut 
suivie  d'autres,  şu  nombre  de  deux  a  six  par  Jour ;  dans  Tintervalle  des  acces,  Ia 
malade,  Ies  yeu;t  bagards,  restait  plong^e  dans  la  stupeur,  ou  bien  riait  pendant 
des  ţieures  entieres;  strângere  ă  tout  ce  qui  se  passait  autour  d'elle,  et  devenue 
paraplegique,  elle  avait  completement  perdu  Ie  soavenir  de  1^  catastrophe  qui 
l'avaiţ  piiss  dans  un  tel  etat.  Elle  resta  aiţişi  quatre  mois  soignee  ă  l'cau  sedative 
par  pncharlataq. 

C'estalors  que  je  la  vis;  j'administrai  le  bromure  de  potassium;  Ies  acpes  dimi- 
nn^rşnt  pa  nombre  et  en  intensite;  I'intelljgence  revint  insensiblement. 

Hestait,  apres  huit  mols  de  maladie,  la  paraplegie,  dont  je  conGai  la  cureămon 
interne.  Les  preniierps  se^nces  d'eIec(.risation  sur  Ies  ipembres  inferîeurs  şl  Ia 
oqIoqbş  vprtpbralş  fureul  difllcilement  supportees;  dei^x  fois  elles  determinerent 
des  att^ues  d'hysterin,  ipais,  en  persistant,  nous  arrivâmes  â  feiire  tolerer  les  cou- 
rants  electrjqiies  induits  et  ă  reveiller  les  mouveroents  des  membres  inferieurs.  La 
malade  put  faire  quelques  pa^  dans  Iftrue  en  s'aidant  de  (]eux  bras;  enfin,  â  la  suite 
4'un  petit  acces  bysterique,  elle  recouvra  integr^Iemenl;  l'usage  dp  see  jambes. 

Ai4Jourd'hui,  Ja  sânte  de  cette  jeune  fiUe  n'est  gucrcş  plus  tfoublee  qiţe  par  une 
excitation  legere  survenant  un  peu  avânt  Ies  regles. 

Je  tevmine  enfin,  Messieufs,  par  une  observation  de  para]ysip  generale  puişie  ă 
la  meme  souroe,  toHJouFS  aiţ  bănefic^  de  la  meme  these. 

—  Une  femme  de  40  ans,  sans  influence  hereditaire  ou  idiosyncrasiqnfl,  s'elait 
signal^e  sous  la  Commune,  cdmme  vivandi^re,  par  son  zele  ardent,  et  par  des  actes 
d'intemp6rance  non  moins  ardente.  Dans  les  demiers  jours  de  la  Commui»  elle 
servit  sur  une  des  canonnieres  du  Point-du-Jour,  et  l'insurrection  vaincue,  elle  sortit 
de  Paris  ayec  des  insurges,  se  rendit  ă  Bourges,  oîi  elle  coopera  â  l'incendie  de 
monuments,  puis  revint'  â  Paris,  otl  elle  fut  prise  d'une  excitation  des  plu9  vio- 
lentes,  qui  la  ilt  conduire  ici.  La  maiheureuse,  la  fece  congestionnee,  en  prole  â  des 
hallucînations  terrlQantes  de  TouTe  et  de  la  vue,  gesticulait,  voci^rait  saos  relăche. 
Tel  dcrit  pendant  quelques  instants  les  paroleş  qu'elle  prononţait  el  qui,  malheor 
reusement,  se  rapportent  â  des  faits  vrais  dans  lesquels  elle  a  rempli  un  roleactif 
avec  son  mari.  Je  vais  vous  les  lire,  poqr  vous  donncir  nne  id^  exaete  de  l'exal- 
tation  effroyable  de  cette  malade.  Voici : 

«  Nous  avons  renferme  la  France;  nous  allons  mettre  de  c6t6,  parce  quHl  y  a  de 
l'or  dessous.  Nous  allons  î^ţettre  Ie  feu. 

«  rfouş  n'avops  que  Ia  pejne  de  hourrer  les  canonş.  La  canonnifere  est  ă  Bomiges. 

« —  b.  Qui  a  pis  le  feu? 

«  —  R.  Mpi,  ^gnc  (en  djsajjt  jspla,  elle  s'exalte,  et  sa  physionomie  rayonne  d'ope 
jftip  »§uvage). ' 

«  Nous  avons  fait  braipr  toutes  les  pjajsoîis,  et  c'etait-il  beau!  nous  avons.  Wt 
beau  feu  d'artiflce,'nom  de  Dieu  I  .        .    .    . , 
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c  Nous  avons  mis  Ie  fou  daq?  le  founnau,  pcds  nous  I'syoqs  renversS,  et  le  fen 
apiis. 
( Nous  ayoQs  mis  Ie  pătrole  sur  Ies  murs.  Que  c'etait  be^u  l 
€  Lâonie,  Madeleine  P...,  Alexandrine,  ont  mis  Ie  feu. 
«  Wou3  avons  brftle  Ies  murs. 

«  Nous  arons  trouv6  des  louis ;  ils  sont  tous  ă  yeur  plaee. 
« ţa  a  flambe;  Nous  avions  Ies  toumeaiix  lout  prâte. 

<  11  a  fallu  faire  Ie  fsu  d'artiflce  spr  Ia  place.  Alexandrine  nous  mettait  h  nos 
places.  Nons  avions  des  ojilţls.  Vpilâ  Madeleine  airirec.  Cest  nons  Ies  premie]rs. 

«  C'^talt  tres-amusantl  }I  n'y  avait  rjen  de  plţis  beau! 

«  Nous  avions  du  via  de  Bordeaux. 

« îl'ous  br^lerops  l'ean.  Neus  brâlerons  la  Loire  pour  en  fajre  iine  ))aş6inQ|fţ. 

«  Nous  avons  mis  des  fourneaux  dans  Ies  egouts. 

<  Si  on  mettait  le  feu,  ca  iralt  mieux,  on  trouverait  tout  facilement. 
«  Cest  mol  qui  ai  plaee  toutes  Ies  cartouches. 

«  Madeleine  P...  ayait  sa  lunette  d'approche  eţ  son  fusîl.  La  eanonni^re,  «'est 
Hadeleine,  ah!  ah!  c'est  si  beau!  (Elle  chante.)  La  canonni^re!  marche  canon- 
niire!!! 

«  Nous  avons  mis  le  feu  â  Ia  tour  de  Bourges;  nous  avonsi  mis  1^  feu  aux  clpches; 
nous  disionş ;  ţa  fera  de  l'ai^ent.  lyous  allions  â  la  BpUe, 

<  On  a  eteint  Ie  feu;  nous  nous  sommes  en  alles. 

<  Uonie  balance  Ia  Seine;  elle  est  dans  la  Seina. 
•  —  D.  Qu'allez-vous  faire  k  Bourges? 

«  —  R.  Cbercher  l'argent  en  dessous...  C'etait  rempli  d'argent)  c'6tait  tout  ca 
or.Jfadeleine  P...  met  Ie  feu  aux  fourneaux.  C'6tait-il  beau!  sur  Ies  arbres,  c*est 
rien  que  des  pompons. 

«  Noua  avons  qu'â  prendre,  nous  avpnş  qu'^  fairg  un  feu  jd'arliOpe  tout  fq  ţemps: 
"OBS  ferons  notre  quartier;  nous  partagerpps. 

«  P...,  c'est  lui  qui  nous  mettait  le  feu.  » 

01e  resta  ainsi  huit  jours  sans  le  moindre  calme.  Un  soir,  elle  eut  une  ^pistaxis 
abondante,  puis  şuccomba  quelques  instants  apres  comme  sider^e. 

Al'autopsie,  nous  trouvâmes  une  hemorrhagie  meningee  tr^fesTCopsi^erable  ct  Ies 
l«8ions  caracleristiqueş  de  laparalysie  generale  au  debut. 

Voilâ,  ţfeşsieurs,  parmi  Ies  malades  que  j'ai  ref  ues  r^cemment  darjs  mes  salles 
ou  que  j'ai  eu  â  sojgner  ailleura,  quclques-uns  des  cas  Ies  plus  ppnvaincanls  de 
folie  rapide  survenue  sous  Tinfluence  de  causes  purement  oceasjpnnellpş. 

Hessieurs,  wn  mot  encore  avânt  de  finir:  J'ai  pense  qu'il  vous  seraît  d'une  cer- 
tâiie  utilite  de  voir  bos  alienees  aller  ailleurs  que  dans  cet  arophitheâlre  oii  lesr 
allure  naturelle  peqt  selrquvipr  modjfiee,  dp  {es  yoif  (|gnţ  lexţţ  milieu  propre,  dans 
Ies  cours,  Ies  dortoirs,  Ies  chalets  ou  elles  sont  habituees  de  recevoir  quotidiennement 
1>  visite  4u  med^cin  et  des  eleveş. 

Vous  savez,  Hessieurs,  qo'â  ce  propos  Ies  avis  sont  partages :  parmi  Ies  alienisles 
^ement  recommandables,  Ies  uns  pensenţ  qu'il  est  dângereux,  Ies  aufres  admettent 
ţu'ilesl  indifferent,  pour  Ies  alienos,  d'âtre  enioures,  chaque  matin,  par  un  certain 
Bonbre  de  personnes.  Jecroisqa'il  est,  iei,  ua  juste  milieu  k  observpr  et  qu'il  p'y 
aatRun  inconvenient  pour  nos  malades  ă  ce  qu'nne  fois  par  semaine  quatre  d'entre 
^wg  asslstent  k  la  visite.  L'Administration  I'a  compris. 

^uk  pourrez  tous  ainsi,  â  tour  de  rSle,  prendre  une  connaissance  plus  complfete, 
p!iiB,intipe,jBlus  r^elle,  des  malades  de  notre  senrice. 

•         (La  fwte  <k  un  jirpcfioin  mmiro.J 


M.  Gn^niol,  supplâant  M.  le  professeur  Depanl,  cotnmencera,  le  jeudf  29  aoât,  h  9  henres 
lÎB'iiidaD,  des  leţoQs  elihiques  qu'il  continnera  ies  niardi  et  samedi  de  chaque  senrialne.  —  Lffl 
Jl'uilis,  k  8  heures  et  1/2,  cooMrences  au  lit  des  malades.  • 
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PATHOLOGfE  CHIRURGICALE 

KXOMraALB  GOrtGÂmTAI.  GOIISnfiRABLB  ;  —  CUfiUBOR   GOMPLtTB  BT  SPOHTlIliB 
AD  RODT  9B  nOIB  BBMAINBS. 

Paris,  6  aobt  im. 
Monsieur  le  rMactenr, 

L'observation  que  je  vons  adresse  ne  paralt,  si  je  ne  me  trompe,  devoit  attiter  Pattotioa 
deft-pruticiens.  Vc^fu  s'il  ya  lieu  4e  IMnalrer  dans  votce  estimable  joumaL 

Le  iA  joillet  de  cette  add^  an  bel  enXant  bien  vivant,  n6  depuis  une  heure,  me  tal  ameni 
pour  Ie  vice  de  conformation  suivant :  L^apneau  ombilical  ^tait  largement  ouvert  (un  pen 
plus  d'nn  decime),  ii  n'7  avait  pas  de  relief  cutan6,  et  la  ligne  rosâe  qui  iert  de  lignede 
dămarcation  entre  la  peau  et  le  cordon  6tait  de  niveau  avec  la  paroi  abdominal^  Llnlestio 
gitle'foisait  hernie  dans  Tintdrieur  du  cordon  h  plus  de  8  centim^lres,  et  Fon  distingoait  trti> 
nettementses  circonvoliitions;il  serablait,  ă  chaque  cri  guepoussalt  rentant,  qae  Ies  toniqDei 
transparentes  distendttes  du  cordon  allaient  se  rompre.  L'ouverture  abdoidnale  ^t  ciren- 
iaire.  Qaant  au  cordon  volumineux,  sa  lorme  6tait  celle  d'on  ctae  r^ller,  et  ne  prdsentoit 
pas  ta  forme  trilobte  signalte  dans  quelques  cas  analogues. 

.  1,8  sage-femme,  M"  Teysnier,  avait  appllquâ  tr^-prudemmenl  une  ligature  ă  12  ceDUmUtti 
de  Tanneau;  afin  de  diminuer  Timpasse  dans  laquelle  s'engageait  Tintestin,  je  le  răduisi;  etle 
fis  maintenir  par4in  idde.  Tappliquai  une  seconde  ligature  ă  3  cenlimâtres  de  ranDeau;fflis 
une  compresse  en  double,  et  ane  tmnde  large,  longue  de  3  centimfetres. 

Je  conselliai  de  conduire  l'enfant  k  llidpital  de  rEnfant-J^sus,  pensant  Ik  Une  interrention 
Chirurgicale  possible.  L'enfant  ne  fut  conduft  que  le  surlendemain  et  ne  ftit  pas  laiM  malgrt 
la  proposilion.  La  compression  fut  Iiite  de  nouveau  et  je  revis  l'enfant  le  20  juillet.  L'ioiMt 
s'^tait  resserrâ  et  la  peau  faisait  une  lighn  saillie.  Comme  le  cordon,  assez  ^pais,  donnait  ane 
odeor  tri$-i)§tlde<  le  pansement  ful  feit  avec  de  l'eau  phâniqute,  en  ayant  la  prtontion  de 
iHeb  isoler  le  cotdon  de  la  paroi  abdominale.  Le  23  juillet.  Ia  saillie  du  nombril^tatt  de  3  i 
A  centimfttres,  dure,  et  ne  paraissant  pas  contenir  d'intestin.  T^  circonfârence  6tait  de  k  cea- 
timttres.  Le  cordon  n'âtail  pas  tombâ ;  j'en  d^tachai  cependant  quelques  lambeauz  poor 
diminuer  la  fâtidit&  M6me  pansement  Le  cordon  tomba  le  29  juillet,  treize  jours  apr^  1> 
naiasance.  Le  80  juillet,  U  saillie  cutanAe  âtait  moios  coosid^rable,  et  la  surface  bourgeon- 
nante  diminute.  Mtoe  pansemenL 

Aujourd'hui,  6  aoât,  trto-Iâgire  saillie  cntante;  d^ressioa  centrale  minime.  L'annen 
fibreuz  de  Tombilic  admet  &  peine  la  pulpe  du  petit  doigt  II  n'7  a  plus  de  suppuratioo,  et  ii 
n'y  a.aucune  tendance  ă  une  hernie.  L'enfant  n'a  aucunement  soufTert;  a  toujoure  bien  l^t^ 
et  a  profită  puisqu'il  p^se  actuellement,  y  compris  un  pauvre  maillot,  5,858  grammes. 

Les  choses  se  passent-elles  toujours  ainsi?  Le  sphincter  ombilical,  si  bien  d6crit  par  H.  la 
professeur  Richet,  a-t-il  toujours  une  aussi  grande  action?  Je  serais  heureux,  Mos^eurlt 
/ădacteur,  d'6tre  icUiii  k  ce  sujet,  tout  en  pensant  que  dans  ce  cas  Pintervention  cblrurgicak 
eOt  iii  nuisible  et  que,  d'un  autre  cdt6,  un  enfant  moins  vigopreuz  edt  probablement  8<k- 
combi  ou  conservă  une  ficheuse  infirmită. 

Agrăez»MQjMleur  ler6d»cteur,  etc  lyph.  Collib,.     . 

Ex-interne  des  hOpitaux  de  Piris- 
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RXCmiI.  DE  idMOIRES  Df!  ItiDECINK,  DE   CHIRURGIE    ET    DE    PHARHACIE  mLtTATSBS,  T^dlti 

801»  Ia  8urveillanc6  du  Conseil  de  sântă  des  armăes,  ete.,  pobliă  par  ordre  da  minMrem 
Ia  gaerre;  8*  sărie ;  table  gănărale  des  tomes  I  ă  XX.  Un  ToUune  ia4*  de  4ft8  pages.  Ti«t« 
Rozier,  ăditeur.  Paris,  1872.  —  Prix  :  6  fr. 

Le  prăsent  volume  de  table  gănărale  eomprend  les  matitre»  renfbrmăes  da&s  lei  vtii|l 
ţremiers  volumes  de  Ia  3*  sărie  da  Reeueil  publiăs  de  1859  k  1868.  II  a  iti  rtdigă  nee  le 
plus  grand  soin  par  MH.  Langlois,  ChampOntlkm  el  Didiot,  qo!  ont  reoda  par  U  un  văiitaMe 
■enice  k  te  bibliographie  mădicale  et  pharmaceatique,  et  au  corps  des  o£Qcien  de  tulit 
militaires. 

L'ordre  alphabăliqae  apporte  :  1*  les  noms  des  anteura  avec  rindlcation  sotomaire  de  toia 
le*  travaax  par  lesquels  ils  flgurent  dans  le'Recueit;  2*  les  tilres  de  tous  les  mămoires  soirii 
d'une  analyse  raisonnăe  de  chacun  d'eux  et  des  conclusions  qui  les  răsument. 

Voii&  pDur  kt  păriode  de  1850  k  1868  et  quant  aux  publicalions  des  mâdecins  et  des  pbv- 
naciens  militaires,  oette  bibliographie  si  jadicieusement  răclamăe  par  H.  Amddăe  Latoar  pav 
rensemble  des  sciences  mădicales.  ->  J.  J. 
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Comnonon  A  la  pRrsioLOGii  -bks  berm  pifECMO-GASTSiQUES.  D{ff6rences  entre  le  nerf 
pnenmo-gastriqae  droit  et  le  nerf  pneumo-gastrique  ganche  dans  leur  action  suspensive  sur 
fc<nnr,  par  ie  deeteur  itlAsoiif ,  prefesseur  &  i*UniTersit4  de  Leavai».  Braxalles,  fienil 
HaiKeauz,  âditeur.  (Ext  du  BulU  de  l'Acad.  roy.  ttenUd.  de  Belgipu.)   ■     . 

mmin de  32 jngţs.bien  remplies,  donnaot  le  Tia\im&  d'exp^riences  rigoureusemenlsoi- 
m,el  d'apprâcjaţions  scientifiquQfuent  coD^ues  sur  le  rOle  des  nerb  pneumo-gastriques  dans 
fiimervatiOD  du  coeur. 

Ce  nerf,  si  justement  appelâ  |e  nerf  vague,  est-il  nerf  d'arr^t,  suspensif  de  raclioh  dii 
BBuclecardiaqueT  Cest  Ia  prenu6re  quesUoo  qu'aborde  Tauteur,  et  dont  ii  expose  Ies  fe'rmes 
mc  aDtaot  de  pr^ision  que  de  concision. 

La  iecoDde  question  qu'il  se  pose  est  celle-ci :  Le  r6Ie  des  deuz  pneumo-gastriques  droit  et 
poche  esl-il  identique?  —  Trenle-sept  expăriences  pratiqu^es  avec  Ies  plus  minatieuses  pr6- 
ontioBS  sur  neof  animaux  difTârents  permettent  de  conclure  que,  pour  raienlir  et  suspendre 
leDnetionnement  du  eceur,  le  nerf  droit  poss^e  unepuissance  de  beaucoup  snp^rieurek 
ctUedanerfgauche. 

Acette  proposition,  ii  feiut  ajouter  la  suivaote :  La  co^rcition  du  coeur,  amante  da  my^len* 
«!|iliale,  s'opire  en  masse,  sans  qu'il  7  ait  pour  Tun  des  deux  nerb  nne  sphfere  d'action  exclu- 
liw  m  mtane  spfeiale. 

Tel  est  robjet  plein  d'îotdr£t  de  ce  travail,  petit  seulement  par  IMtendue,  et  qoi  en  eppelle 
d'iDtres  que  Tauteur  veut  bien  nous  promettre.  Nous  ne  saurioos  trop  l'en  remercier  poar  la 
J^l  el  Fy  encourager  pour  Tavenir.  —  A.  F. 

ACADfiMIES  ET  SOCffiTfiS  SAYANTES 

AOADiaiE  DE  liDECINE 
S^ce  da  37  aott  1S72.  —  Prfeidenee  de  M.  BiRTH. 

H.  le  ministre  de  l'agriculture  et  du  commerce  traosmet  un  rapport  de  M.  le  docleur  Âa» 
■iHtt,  de  Civray,  nir  une  âpiddmie  de  variole  quia  ligai  k  Bruz,  ă  Chaunay  el  &  Champagny- 
le^  en  1870.  (Com.  des  ^pidămies.) 

La  coirespondance  non  officielle  comprend : 

i'  Une  copie  d*une  p^tition  du  docleur  PIgeon  (de  Fourchambaull)  k  TAssembl^  naţionale, 
Itidant  &  provoquer  de  nouvelles  exp^rieaces  sur  rdtiologie,  la  conlagion  et  le  traitement  da 
iTpliDs  des  b^les  k  come.  (Com.  MM.  Delpech,  Reynal  el  Bouley.) 

2*  Cne  letlre  du  docleur  Abeille,  contenant  une'  observation  relative  ă  ranta^isme  de 
ratropiDe  et  de  Ia  morpbine.  (Com.  MM.  Chalin,  Gobler  et  Vulpian.) 

M-  BoDOET  pronie,  de  la  part  de  H.  Duquesnel,  des  âchantillons  d'aconitine  cristallisâe  et 
i'aoiUe  de  celle  base,  destina  aux  exp6riences  de  la  eommission  nommâe  pour  ilablir  la 
'■nnnle  l^ale  de  cel  alcalolde  et  Ies  difliirentes  formes  sous  lesqneUes  ce  medicament  devra 
(Ire  employâ.  (Com.  des  alcaloldes.) 

li.  u  PaisioERT  a  la  douleur  d'annoncer  k  TAcadâmie  Ia  mort.de  M,  Louiş. 
A  la  demande  de  plusieurs  membres,  M.  Barth  donne  leclure  du  discours  qu'il  a  pronoDcA 
^r  h  lombe  de  ce  midecin  iminent  (Voir  plus  haut.) 
Qelte  leclure  est  accuelilie  par  Ies  applaudissements  unanimes  de  Tassistance. 

M.  Jales  GuiRix  propose  qa*ă  Toccasion  de  celle  perte  si  regretlable  et  pour  bonorer  la 
ii^moire  de  M.  Lonis,  la  sâance  soit  lev^e  immâdiatement.  Celle  proposition  est  adoptâe  par 
acciamalion. 

—  La  s^ance  est  lev^e  ă  quatre  beures. 

FORMULAIRE 

LiMHEMT  R£VDLSIF.  —  RlCHARD. 

Ammoniaque  liqulde. 10  grammes. 

Essence  de  târâbenthine. 15     — 

Huile  d'amandcs  douces .      15     — 

Uilez.  —  Trois  frictions  par  jour,  durant  quatre  k  cinq  minulp^,  contre  Ia  sciatique  rebellc. 
Snrel^tper  le  membre  ^ng  Pouale.  —  N.  G. 
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Bphim^idei  HMIcalec.  —20  Aoot  1669. 

Jean-Oelalto  Manzi  est  Domm6  professeur  d'aualoiuie  ă  Bologoe.  Ce  garant^  peu  connu  des 
biographes,  a  eu  ri)(»]neur  d'une  mMaille  : 

Face.  Buste  ă  droile  avec  cette  inscription  : 

IO.  GALLATIVS  MANZI.  PHIL.  ET  MED.  DOa  OOLL.  ANAT.  LEC.  PVR 

Aevers.  Une  pârtie  du  zodiaque  entoure  Ies  trOis  fleuves :  le  Vb,  PArDO  et  le  Tibr&  Inscrip- 
tion :  DNO  TEGI  PASSUS  OLYMPO.  Exergue  :  BON. 

Câtte  belle  tbâdaille  est  va  bh>nze  de  6  millimetresi  —  A.  Obi 


—  Vlmalide  russe  donne  Ies  d^tails  d'une  manoeavre  destinde  ă  esercer  Ies  ambalanders 
i  leur  service  sur  le  champ  de  bataille,  et  qui  a  eu  lieu  au  câmp  de  Grodno,  le  29  joillet  c^- 
iiier. 

Les  troiiţies  ăvaîent  reţu  un  ceKaln  nombre  de  buHetins  pâr  chaque  cofflpăgnîe :  oes  bulle- 
tins  portaient  la  meotion  de  la  blessnre  que  le  blessâ  6tait  cens6  avoir  reţue  dans  le  combaL 
Lorsque  les  Iroupes  furent  mises  en  aclion,  le  personoel  de  Tambulance  s'installa  rapidement 
sur  fes  deirii^res  des  colonnes  avec  le  drapeau  ă  la  croix  rouge  de  Genâve  sur  ses  teples,et 
proc6da  au  retevement  des  bonunes  qui,  d'accord  avec  la  prescription  de  leur  bullelln,  s'âtaient 
laissăs  choir  sur  le  sol  pendant  le  combat.  Les  premiers  pansements,  les  transports  en  litiăre 
des  bonuues  que  le  bulletin  qualiQait  de  «  blessă  gri6vement  »  se  firent  avec  le  concouis  des 
5hirurgien8  etin^decins ;  en  un  moi,  on  a  eiiicutâ  la  manceuvre  des  secours  sur  le  diamp  de 
bataille  aussi  exaclement  que  possible. 

n  paralt  que  la  plupart  des  soldats  entr^rent  parfaitement  dans  leur  r6le  de  blessâs  imtgi- 
naires ;  l'un  d'eux,  surtout,  executa  si  bien  te  programme  que  lui  avait  traca  son  bnlletin,  qoi 
le  dteignait  comme  tr^s-gri^vemenl  blessâ,  que,  trouvâ  sans  mouvcoient  sur  le  champ  de 
bataille,  on  cruţ  qu'il  6tait  frapp6  de  syncope,  tellement  ii  6tait  immobile  et  inerte.  On  lui 
jeta  de  Teau,  on  le  transporta  ă  Tambulance,  et  ce  ne  fut  que  quand  les  signaux  des  clairoas 
et  des  tambours  indiquârent  la  fin  de  la  manoeuvre  qu'il  sauta  prestement  sur  ses  jambes,  ces- 
sant  de  faire  le  mort.  Aux  questions  des  mâdecins  el  des  ambulanciers,  ii  râpondit  tr^s-s^en- 
sement  qu'il  n'avait  iait  qu  ob^ir  strictement  ă  la  consigne  qui  lui  avait  616  donnâe. 

BnUetlli  heM^madalre  dea  D6«^  d'aşri*  IM  d««larallmM  k  V6tmt  «MU 

du  17  au  23  aoât  1873. 


CAUSES  DE  D£C^ 


Variole 

Rougeole 

Scanatine > 

Fiâvre  typbolde  ;...>> 

Typbus 

ErysipMe. 

Bronchiteaigue. 

Pneumonie 

Df  senterie. ^ 

Diarrhte  oholirifonue  des  jeu- 

nes  enfants 

Cholâra  nostras 

ChoMra  asiatique 

Anglne  coueaneuse 

Group i 

Ăffections  puerp^rales 

Autres  alTeclions  aigufis 

Ăffections  chroniques. 

Ăffections  chlrurgicales 

Causes  accidentelles. 
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M  M  fe  c< 


(1)  Dont  (9  enhnts  aU-dessous  d«  6  mois,  10  de  6  mois  ii  1  an,  9  de  1  an  ii  3  tas. 

(2)  Sar  ce  ebifflre  de  «S6  ddets,  189  «nt  m  causis  par  la  phtliisie  pulmonalre. 

Vb  :  te  Midecfn  dt  la  Prifectur*  de  la  Seine,  Xy  Juies  WORHS. 


Le  Girant,  G.  RiCHiUW. 


PuuM.  —  Tjrpograpiae  Hut.  Malibstb  etuC»,  rue  dct  Deux-Portei-S«ln(-SiUTeur,  21 
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PHY^IOLOGIlE 


R«TB  SUB  LBB  roMmdiw  iu  ansCLB  «un»  obuode  bb  l'wii.  ţ 
Par  M.  Faho. 

Les  mouvements  de  rotation  du  globe  de  Fceil,  autour  de  l'axe  antero-posterieur 
i»  l'organe,  sous  riofluânce  de  Ia  oontraction  des  muscles  obliques,  est  un  fkit 
genâralement  admis  aujourd'hui.  Le  mttscle  grand  oblique  fait  ex^cuter  au  globe  un 
noDTement  de  rotation  qui  porte  l'extremite  supârieare  du  diam^tre  vertical  de  la 
cornee  de  haut  en  bas  et  de  dehors  en  dedans;  lemuscle  petit  oblique  Mtex6- 
euter  au  globe  un  mouvement  de  rotation  en  sens  oppose. 

tes  donnees  anatomlques,  c'est-â-dire  Ia  direction  et  Ie  lieu  d'insertiou  da 
ttiuâcle  grand  oblique,  l'experimentation  sur  Ie  cadavre  et  sur  les  animaux  vivants« 
8'accordent  â  proclamer  ce  resultat. 

II  est  un  autro  mode  de  demonsfration  qu'on  a  invioquâ  avee  raison  et  qui  a  une 
Ms-gm&de  valeur,*  oe  sont  les  cas  de  paralysie  eompUte  de  Ia  troisieme  paire. 
Alors,  en  efliet,  l'oeil  ne  reste  plus  soumis  qu'ă  l'action  du  muscle  abducteur  et  da 
gmnd  oblique;  le  droit  superieur,  Ie  droit  inferieur,  ledroit  interne  et  le  petit 
oblique  cessant  de  se  contracter.  Dans  ces  conditions,  le  mouvement  de  la  corneo 
en  dedans,  en  haut  et  en  bas  esl  aboli ;  mais  si  on  commande  au  sujet  de  regarder 
en  bas,  ii  contracte  Ie  grand  oblique  et  la  cornee  se  porte  un  peu  en  bas  parce  qua 
le  muscle,  s'lnserant  sur  l'hemisphere  posterleur  de  l'oeil,  un  peu  au-dessous  da 
diametre  transversal  du  globe,  porte  l'hemisphere  posterieur  en  haut,  ce  qui  a  pour 
oonsequence  de  diriger  l'hemisphere  anterieur  en  bas.  En  mame  temps  que  s'ac- 
eomplit  06  mouvement  en  bas  de  la  com6e,  on  s'assure  que  le  globe  execute  un 
moavement  de  rotation  qui  porte  l'extrtoitâ  supărieure  de  Ia  cornâe  de  haut  en 
bas  et  de  dehors  en  dedans.  Pour  apercevoir  ce  mouvement,  ii  faut  prendre  pour 
point  de  repare  un  des  vaisseaux  veineux  qui  rampent  dans  le  tissu  cellulaire  sous- 
eonjonctival  et  qui  se  dlrigent  transversalemeni  du  grand  angle  de  I'orbite  vers  la 
demi-circonference  interne  de  la  cornee.  Au  moment  ou  l'on  commande  au  patient 
de  regarder  en  bas,  on  voit  Ie  vaisseau  s'abaisser  vers  Ie  bord  libre  de  la  paupi^re 
infMeure,  maia  d'une  distance  inegale  pour  les  divers  points  de  la  longueur  de 
eette  strie  rougeâtre,  c'est4i-dire  que  Textr^mitâ  conQnant  au  grand  angle,  s'abafssa 

FEUILLETON 

AMemblte  naţionale  (Siance  du  9  JuiUet  1873) 
»B0»0MTI0R  BB  LOI 

ajant  peor  objtt  Torganisation  de  l'assislance  medicale  dans  les  campagnes  et  dans  les  localiUs  dipourvuei 
d'vn  Mrvice  public  de  secours  midicanx  pour  les  indlgents. 

(OBfilNCE  DÂCUliS.) 

PrtMUtte  par  MM.  Thâopbile  Roosskl  et  Mortar,  membres  de  l'Assembl^  naţionale. 

BXPOSi  DBS  MOTIFS 

Messieurs, 
La  question  dea  secours  ă  donaer  aux  malades  indigents,  particuli&rement  dans  Ies  cam- 
pagnee  et  dans  les  bourgs  et  les  petites  villes  dăpourvus  d'bApitanx,  est  la  phis  s^riease  et  la 
pios  preasanle  des  questions  d'assistance  publique  que  rAssemblâe  naţionale  a  d6cid4  (1)  de 
senmettte  iises  dtiiMratioiis.  On  pent  dire  que  c'est,  entre  toutes,  celle  dont  Ia  solution  pra- 
tiqoe  s'impoie  k  noua  avec  le  caractere  d'une  năcessiti  non  douteuse,  en  mfime  temps  que 
d*iu  devoir  social  rigoureux. 

(1)  R^lution  adopţie  les  15  Janvier,  19  fivrier  et  11  marş  1872,  portant  qu'une  coromis- 
toi  de  qninze  membres  sera  charg^e  d'âludier  les  moyens  d'organisţr  Tassistance  publique 
dau»  Ie>  eampagnea. 

lome  XIV,  —  Troisiime sirie,  og tized by \^cau^ie 
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beaucoup  plus  que  rexlremite  avoisinant  la  cornee.  Cette  experience  demonlre  qoe 
reitremite  interne  de  Taxe  transversal  de  l'ceil  s'abaisse  plus  que  rextremita 
externe  du  meme  axe;  en  d'autres  termes,  que  l'oeil  subit  bien,  autour  de  soa 
axe  antero-posterieur,  un  mouvement  de  rotation  de  haut  en  bas  et  de  dehors  e» 
dedans. 
L'observalion  suivante  est  la  justiflcatlon  des  propositions  precedentes  : 

Obsebtation. —  Paralysie  compUte  de  la  troisiinu  paire  gmche.  —  Mode  d'action  du  grand 

obligue. 

La  dame  Wust,  âg6e  de  32  ans,  ouvriăre  en  porte-monnaies,  a  6t&  atteinte*  an  mois  de 
jQin  1871,  d'une  h^mipl^ie  de  tout  le  cdt6  droit  da  corps,  avec  perte  de  la  parole.  Aa  bont 
de  boit  jours,  cette  htoiplâgie  s'est  dissip^e. 

Plus  tard,  ii  est  survenu  un  afTaiblissement  de  la  vue  de  Fceil  droit;  plus  tard  encore,  4et 
doulenrs  dans  Ie  crAne,  k  la  tempe  gauche.  Au  commencement  d'avril  dernier  (1872),  It 
paupifere  sup^rieare  gauche  tomba  de  plus  en  plus,  et  elle  finit  par  masquer  comptetemeot 
l'oeiL 

La  patiente  se  pr^senta  k  ma  cliniqne  le  8  avril,  et  je  constatai  une  paralysie  compl^  de 
la  troisiime  paire  gauche.  Toutes  Ies  mMIcalions  employ^  depuis  trois  mois  n'ont  en  liea 
ameliora  celte  affection. 

6tat  actuel :  Aucune  paralysie  des  membres;  plus  de  câphalalgie;  intelligence  lodde; 
Vision  bonne  &  droite. 

Du  c6li  gauche,  chute  complete  de  la  paupi^re  suiierieure,  que  Ies  plus  grands  eObrts  &iU 
par  la  patiente  ne  parviennent  pas  &  relever  tant  soit  peu.  Strabisme  divergent  de  Tcsil 
gauche  qu'il  est  impossible  de  ramener  en  dedans  dans  une  ^tendue  de  plus  2  millimitres. 
Pas  le  moindre  mouvement  d'ascension  directe  ou  d'abaissement  direct  de  la  cornâe.  Popille 
gauche  un  peu  plus  dilatâe  que  Ia  droite.  L'oeil  gauche  lit  le  n*  19  de  Joeger. 

Lorsqu'on  commande  k  la  malade  de  regarder  en  bas,  apr^s  avoir  eu  au  prâalable  l'atteD- 
tion  de  soulever  la  paupifere  sup^rieure,  on  reconnalt  manifestement  que  le  globe  exteule  un 
mouvement  de  rotation  autour  de  wn  axe  anlâro-posl^rieur,  de  haut  en  bas  et  de  dehors  en 
dedans,  c'est-ă-dire  que  Pextr^mitâ  sup^rleure  de  Taxe  vertical  de  Ia  coraie  se  porte  en 
dedans.  En  efTet,  si,  pendant  ces  mouvements,  on  examine  sur  la  moitiâ  interne  de  la  coo- 
jonctive  oculaire  un  des  vaisseaux  ayant  une  direction  transversale,  on  reconnalt  que  l'exlr^ 
mită  interne  du  vaisseau,  celle  qui  se  rapprochc  de  la  caroncule  subit  un  mouvement  de 
descente  plus  âlendu  que  Textremitâ  externe  du  m6me  vaisseau,  c'est-ă-dire  que  l'extrtoil^ 
attenante  k  la  com<ie. 

La  m^me  expărience,  bile  sur  Toeil  sain,  dămontre  que  le  vaisseau  conjonctival  s'abaisse 
de  la  m6me  eiendue  dans  toute  sa  longueur,  quand  on  invite  la  malade  k  regarder  en  bas. 

L  —  Du  principe  obligaioire  et  des  basts  financi'eris  de  l'assistance  midicate.  Bessources  k 
crier.  Bipartition  des  charges  entre  la  commune,  te  dăparlement  et  C&lat.  Budget  de  Ca- 
sistance  medicale. 

Nous  n'avons  pas  k  discuter  ici  Ies  principes  (1)  qui  doivent  prăsider  k  l'assistance  publiqoe 
en  gănăral.  Laissant  de  cdtă  le  paupărisme  et  Ies  questions  qui  ont  fait  de  l'assistance  publice 

(1)  Voir  sur  CC  puiuţ  le  remarquableexposă  des  motilsetle  projet  de  loi  surl'organisationde 
l'assistance  publique,  prdsentes  par  M.  Dufaure,  ministre  de  rint^rieur,  le  27  novembre  1848. 

s  l 


M.  Dufaure  disait  que  Ie  mot  d'assistance  6tait  nouveau  dans  le  langage  des  lois;  que  ce  mol 
răsumait  Ies  grands  devoirs  de  fraternii^  que  la  Râpublique  a  mission  d'accomplir.  En  rîalit^i 
la  coostitulion  de  ^8l^S,  eu  subslituant  daus  Ie  langage  ofGciel  le  mol  assistance,  aux  mois: 
bienfaisance,  charil6,  secours,  aumfine,  avait  surtout  voniu  roicux  fixer  le  sens  el  d6tennmer 
Tătenduc  des  obligations  sociales  qu'il  s'ngissait  de  regler  pnr  la  loi. 

II  est  intăressant  de  comparer  Ies  idties  lilii  avec  celles  que  Laroclicfoucauld-Liancoort 
exprimait  au  nom  du  comită  de  mendicită,  dans  son  rapport  Iu  le  31  ianvier  1791,  h  l'AssembMe 
naţionale,  sur  Ies  bases  constitutionnelles  du  systăme  gănăral  de  la  lăgislalion  et  de  Tadmi- 
nislration  des  secours. 

Le  programme  tracă  par  le  lăgislateur  de  18&8  ălait  ă  coup  sâr  le  plus  vaste  qu^n  eftt  conţo 
jusque-lâ,  puisque  I'assislance  publique  reprăsentail,  suivant  Ies  expressions  de  l'un  des  rap- 
porteurs  de  Ia  coiiimission :  «  La  sollicitude  de  Ia  socidlă,  entrant  dans  la  maison  de  Tonvrier 
pour  assainir  son  logement,  dans  son  atelier  pour  rendre  l'air  plus  pur  et  le  travail  mbins 
dangereux,  facililant  ses  ăconomies,  encourageant  sa  prevoyance,  prenant  soin  de  lui  dans  Ies 
moraents  d'inaclion  volontaire,  le  soignant  dans  ses  maladies  et  ses  inOrmităs,  et  lui  donnant 
stn  appui  pour  Ies  jours  slăriles  et  souvent  dălaissăs  de  son  enfance  ou  de  sa  vieiilesse.  » 
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REVUE  DE  TH£RAPEUTIQUE 


TRiiraHENT  HANCEL  DE  L'OBSTRUCTION  INTESTINALE.  —  ANtTRTSME  AORTIQCE 
GVtui  PAR  LA  LIGATURE  DE  LA  CAROTIDE.  —  NOUVELLE  ^PILATION  CONTRE  LE 
TRICHIAStS.  —  £CRASEITR  RECTILIGNE.  —  ASPIRATION  DE  L'CRINB  CONTRE  LA 
RfTENTION. 

Nous  signalons  Ie  fait  suivant  comme  une  preuve  des  moyens  souvent  etranges 
employes  par  nos  coafreres  d'outre-Manche.  Une  femme  de  33  ans,  souffirant  d'une 
coDstipation  habituelle,  n'avait  pas  eu  de  garde-robe  depuis  cinq  jours,  le  1» 
decembre  1871,  et  n'en  eut  pas,  malgre  tous  Ies  moyens  employes,  jusqu'au  11  de 
eemois.  Les  purgatifs  de  toutes  sortes,  la  pression,  Ies  bougies,  rien  n'y  fit,  et  Ton 
allait  pratiquer  un  anus  contre  nature,  quand  le  medecin  traitant,  M.  ^tteson, 
n'ayant  retire  aucun  avantage  de  plusieurs  consultants,  imagina  d'agir  lui-mâme 
dans  ce  moment  supreme. 

S'il  est  vrai,  se  dit-il,  que  des  prisonnîers  aient  pu  cacher  de  Tolumineux  Ins- 
truments dans  leur  rectum,  je  puis  bien  passer  ma  maln  pour  aller  ă  la  recherche 
de  l'obstruction.  Et  aussitot  dit,  aussit&t  fait.  La  main  gauche  bien  huilee  et  dis- 
poste  en  c&ne  passa  doucement  ă  travers  le  sphincter  dans  le  rectum.  Des  crampes 
douloureuses  l'obligerent  de  s'arrfiter  un  moment.  Puis  Ies  doigts  atteignirent  la 
courbure  sigmoîde  oîi  ils  trourerent  un  retrecissement.  Le  grand  doigt  put  ă  peine 
en  atteîndre  d'abord  Ie  centre,  puis  ii  franchit  cet  anneau  et  pen6tra  graduellement 
jusqu'ă  la  premiere  arliculation  phalangienne.  Une  sonde  oesophagienne  conduite  sur 
la  main  y  fut  introduite  et  poussee  â  plusieurs  pouces  au-dessus.  Une  injection  d'une 
pinte  d'eau  chaude  fut  alors  faile  par  un  assistant,  et  en  retirant  la  main  et  la 
sonde,  une  veritable  debâcie  de  matieres  les  plus  fetides  eut  lieu.  La  malade  en 
fut  tres-soulagee  et  revint  ă  elle,  mais  une  syncnpe  suryint  ensuite  et  Ia  mort 
enriron  trots  beures  apr^s. 

L'autopsie  montra  une  perforation  intestinale  au  siege  du  retrecissement  et  un 
^nchendent  dans  la  cavite  du  p6riloine  {Lancet,  avril). 

Beaucoup  plus  sage,  le  docteur  Heslop  renonce  ă  ce  proc6d6  et  le  condamne 
apres  l'avoir  experimenta  â  Birmingham  dans  des  circonstances  identiques.  L'issue 
Alt  fatale,  et  l'autopsie  montra  egalement  une  perforation  du  colon.  Le  danger  de 
eette  catastrophe  est  donc  evident,  et  la'  cons^quence  est  que  l'eXamen  et  l'intro- 

on  probleme  complexe  qui  a  pris  des  proportions  redoutables  chez  certains  peuples,  nous  ne 
chercherons  pas  d'autre  source  d*obligation  de  la  soci^tâ  envers  l'iadigent  maJade  ou  infirme, 
qoe  celle  qui  natt  spontan^ment  des  mouvemeDts  secourables  du  cceur  humain,  riglte  par 
rintărăt  social  bien  compris.  Cette  base  sufBt  pour  donner  son  meilleur  fondement  ă  Tinsti- 
tnlion  pnblique  dont  l'absence  est  une  tache  pour  la  civilisation  de  notre  pays.  D'autre  part, 
personne  nesauraitprâtendre  qu'en  envisageant  ainsi  l'assislance  comme  un  devoir  social  incon- 
testable  el  d'ordre  supârieur,  on  s'expose  ă  consacrer  pour  l'individu  un  droit  dangcreux  vis- 
i-Tis  de  la  sociala 

Deux  mots  sufBront  sur  cette  question  de  principe  :  S'il  est  vrai  que  les  sociăt6  chr^ 
Uennes  sont  fondtes  sur  cette  maxime  :  «  Aimet-vous,  c'est-ă-dire,  Aidei-vous  Us  uns  U$ 
autres,  comme  des  frires,  »  l'assistance  est  le  premier  et  le  plus  inconteslable  des  devoirs 
sociaux ;  mais  la  mdme  loi  morale,  qui  prescrit  ă  la  sociala  d'assister  Tindigent  dans  ses 
sonfTrances  et  ses  besoins,  prescrit  avcc  une  4gale  force  ă  Tindigent  valide  :  le  travail.  Ia 
prtvoyance  el  l'iconomie  qui,  seuls,  peuvenl  cr^er  les  moyens  d'assistance.  La  virilable  har- 
monie  sociale  r^sulte  ainsi  de  Taccomplissement  d'un  double  devoir  et  non  de  la  coexislence 
d'nn  devoir  et  d'nn  droit  Seulement,  en  pr^sence  des  infirmităs  et  de  Ia  maladie,  la  cons- 
cience  hum^ne  ne  saurait  se  soustraire  ă  Taccomplissement  du  devoir  social ;  celui-ci  s'im- 
pose  ă  elle  avec  toute  la  force  d'un  precepte  religieux  et  prend,  inddpendamment  de  toutes 
consid^rations  d'intâr6t,  Ies  caract^res  d'une  obligation  posilive  dont  la  loi  doit  r^ler 
Texercice. 

Nous  ne  cherchons  pas  ă  6lablir  aulrement  Ia  n^cessitd  de  l'assistance  mddicale,  ni  a  pr6- 
Cber  mieux  son  principe  obligatoire.  Si  Ton  se  place  au  point  de  vue  6conomique  el  ulilitaire, 
la  n^e!sit4  dont  nons  parlons  se  d^couvre  avec  non  moins  d'<^vidence.  Les  esprits  les  plus 
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duction  de  la  main  dans  Ie  rectum  ne  dolvent  etra  entreprht  qu'exceptionnellement 
et  apres  avoir  expose  Ies  dangers  aux  interesses  {Idem,  mai). 

Ces  resultats  ne  sont  guere  encourageants  pour  rerenir  sur  cet  strânge  procMe, 
et  cependant  Ies  Allemands  tendent  â  Tintroduire  dans  la  therî^eutique.  Au  recent 
congres  chirurgical  de  Berlin,  M.  Simon  a  presente  un  memoire  sur  une  metbode 
de  dilatâtion  artiflcielle  du  rectum,  suivant  laquelle  le  sternum  pourraiL  etre  peren 
par  la  main  introduite  dans  l'intestin....  Aussi  propose-t-il  de  res6quer  Ies  carci- 
nomes  de  la  courbure  sygmoîde  par  ce  procide....  L'audace  chirurgicale  allemande 
est  donc  auţourd'bui  &  la  hauteur  de  leurs  autres  progres  et  dâpasse  celle  de  tous 
Ies  autres  pauples. 

—  Le  ti^tement  des  anevrysmes  intemes  est  toujours  un  siget  de  recherches. 
Un  cas  de  guerison  par  la  ligature  de  la  carotide  ne  peut  donc  manquer  d'in- 
teresser. 

Un  laboureur  de  48  ans,  ăproKvant  depuis  quatre  ă  cinq  ans  de  la  douleur  da 
c5t6  droit  de  la  tete,  du  cou,  de  l'epaule  et  de  Ia  poitrine  qu'il  attribuait  au  rhuma- 
tisme,  remarqua  une  tumeur  pulsatile  au-dessus  de  la  clavicule.  Admis  â  l'iidpital 
AddenbrooliLe,  ii  presenta  Ies  sympl6me8  suirants  :  L'arliculation  sterao-elavicu- 
laire  droite  elait  deplacee  avec  saillie  de  la  portion  superieure  droite  du  sternum, 
et  le  creux  sus-sternal  rempli  par  une  tumeur  pulsatile.  Expansion  energique  de 
toute  la  tumeur  avec  matite  sur  toute  sa  surface.  Absence  de  bruit  remplace  par  un 
cboc  violent.  Murmure  respiratoire  faible  ou  absent  de  toute  la  portion  superieure 
du  poumon  droit.  Battemenls  du  coaur  profonds  et  masques,  sans  murmure  apprâ- 
ciable.  Pas  de  toux,  ni  diificulte  de  deglutition.  Le  pouls  radial  gaucbe  est  piua 
faible  que  le  droit;  oeil  gauche  ii^ecte  et  pupille  tr^s-dilat^e.  Le  moindre  exerdee 
determine  de  l'oppression,  des  palpitations  et  de  la  douleur. 

Le  26  fevrier,  M.  Heath  lia  la  carotide  primitive  gauche  au-dessus  de  l'os  omO' 
hyolde,  avec  une  cordea  boyau  pbeniquee.  Aucun  Irouble  circulatoire  ne  s'ensuivit 
et  pendant  quarante-huit  heures,  l'opere  put  reposer  et  dormir  sur  Ie  c6t6  droit,  ce 
qu'il  ne  pouvait  faire  auparavant.  La  congeslion  oculaire  dispărut  et  la  pupille 
revint  â  l'etat  normal.  Le  premier  bandage  fkit  enlevă  Ie  huiti^me  jour ;  la  piftie 
^tait  cicatrisee  par  premiere  intention.  L'am^lioration  s'est  manifestâe  par  une 
respiration  plus  facile  et  Ia  diminution  des  battements  et  de  Ia  douleur;  enfln,  la 
guerison  a  et6  si  rapide  que  l'operâ  a  pu  etre  presente  â  la  Sociiti  cliniqne  de 
Londres  le  12  avril,  avânt  de  retourner  dans  son  pays. 

enolins  ă  considirer  la  plupart  des  souffrances  bumaines  comme  Ies  cons^quences  de  la  liberU 
et  de  Ia  responsabiUtâ  individuelles  dont  la  sociâte  n'a  pas  ă  assumer  la  cbarge  morale,  seront 
forois  de  recoiinalU%  que  la  somme  de  ses  soufH'ances  retombe  en  d^flnitiTe  sur  elle  oomme 
cbarge  matârielle,  et  caose  de  graves  prâjudices  ă  Ia  richesse  et  ă  la  prosperite  publlques. 

En  (aut-ll  davantage  pour  prouver,  qn'en  crâant,  pour  une  lol,  leg  bases  d'organisatlon  de 
Tassislance  mâdicale  en  France,  TAssemblâe  naţionale  râpondra  enfln,  dans  une  juste  mesure, 
•  h  la  soUicitude  principale  de  notre  temps,  au  besoin  des  esprits  privoyanli  autanl  que  id 
nobUs  ămes,  d'alUţtr  le  malheuf  icl-bas  ei  d'amiliorer  le  sort  du  plus  grand  nombre,  sui- 
vant ces  belles  paroles  prononc^es  en  1857  (1)  par  M.  Vlllemaln. 

Tous  Ies  peuples  civil  is^,  depuis  la  Gr^ce  palenne  (2),  ont  admis  et  pfatique  I'assistance 
dans  cette  mesure,  et  ces  eflbrts,  mime  des  Ies  temps  recules,  ont  616  scuvent  efficaces  dau 
Ies  grands  centres  de  ponulation.  n  n'en  a  pas  ^16  ainsi  parmi  Ies  populations  rurala  Dans 
Ies  Etats  modernes,  ritalle,  TAutriche,  la  Suisse,  TEspagne  mame,  ont  tente  de  bonne  bea» 
d'organlscr  des  services  publics  pour  venir  en  aide  aux  indigents  malades,  non-seulement  ea 

(1)  Rapport  sur  le  concours  ouvert  devant  rAcadâmle  des  sciences  moralesetnolitionesiur 
rassistance  publique. 

(2)  Atheoes  a  montrd  h  cet  ^gaid  une  găndrositi  et  une  eiăvalion  de  moeurs  que  Rome  o'» 
pas  egaiees.  Non-seulemenl  elle  recueillait  el  prenail  sous  sa  sauvegarde  Ies  femmes  et  lesen- 
fanU  de  ceux  qui  etaient  morls  en  combatlant,  roais  elle  avail  des  secours  publics  tem}»: 
raircs  el  permanenta  pour  Ies  indigents.  D'aprts  des  textes,  commenles  par  Ducange,  ceux-d 
vivaipnt  surtout  du  prodult  des  olFrandes  faites  aux  dleux  dans  Ies  sacrillces. 
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Cest  Ui,  sans  eontredit,  un  beau  succes,  maia  sera4-il  pins  darable  qae  toiul  da 
M.  Lane  (V.  Union  Uio.^  n»  34).  That  ii  the  quettion. 

—  Dans  deux  cas  de  trlchiasls  et  de  dlstrlchiasîs,  rebelles  ăiit  ttloyens  6tăU 
naifes,  et  qui  d6Jă  avălent  amenâ  UQ  eertain  degr6  d'opacîte  de  la  cohiâe  et  tut 
a^blissement  de  la  vue,  M.  Hayes,  chlrurgien  de  rh5pital  Mater  ăfiiericorcUa  de 
Dublin,  eut  recours  au  procede  suivant  : 

Seirant  le  bord  palpebral  malade  dans  163  tnot^  de  lă  pince  ă  entroplbn  de  D«3- 
marrres,  au  point  d'en  arrâter  la  clrculatioto,  ii  flt  une  injeetion  de  perchlorure  de 
feravec  une  fine  seringue,  de  manifereăen  faîrc  parveilir  une  ou  deux  gouttea 
dans  Ies  follicules  de  chaque  cil  malade  ou  d6place.  La  pince  enlev^e,  11  sufflt  de 
baipier  la  pârtie  malade  et  d'appliquer  des  compresses  pour  combattro  rinflam- 
malion.  L'ulceration  du  bord  palpebral  et  la  âupptiratloa  C0iis6(iutive  entratne 
bientSt  la  destructlon  des  clls  mal  plantfe. 

Les  deux  malades  sont  sortis  de  rh6pital  parfaitement  guăris  {Dublin  Joum.  of 
med.  Science,  marş). 

—  Une  nouvelle  modification  de  l'ecraseur,  du6  au  doctfeur  Nott,  de  New-Tofk, 
change  completement  les  resultats  obtenus  avec  cet  instrument.  Cest  simplement 
une  forte  pince  ă  deux  branches,  ă  l'extremite  desquelles  sont  deux  plaques  metal- 
liques  de  3  pouces  de  long  comme  dans  le  clamp.  Une  rainure  existe  dans  toute  Ia 
longueur  de  l'une,  tandis  que  l'autre  presente  une  lame  d'une  ligne  d'6pais«eur, 
avec  de  petites  dents  de  scie,  correspondant  â  celte  rainure.  Un  fbrt  âcrou  plac6  k 
l'eitremite  manu'elle  des  branches,  comme  dans  le  c^phalolribe,  en  rapproche 
l'autre  extremlte  et  opere  la  pression. 

Cet  instrument  ne  divise  pas  les  tissus  comme  celui  de  M.  Cliassaignao;  ii  les 
comprime,  les  broie,  sans  les  resequer.  L'instrument  enlevâ,  ii  s'agit  d'en  attendra 
le  detachement  spontane  ou  de  jeter  nne  ligaturo  sur  le  pedicule. 

Des  tumeurs  b^morrhoTdales  ont  6tâ  enlev^es  ainsi  sans  hâmorrhagie  ni  accident 
quelconque,  ainsi  que  le  col  uterin,  le  p6nls,  les  testlcules,  la  langue,  des  noBvi 
comme  les  observations  en  temoignent.  On  ne  voit  pourtant  gufere  les  avantageâ  de 
cette  modiQcation  {Am.  Joum.  of  med.  «acnee,  avril). 

—  L'aspiration  de  l'urine  contre  la  râtention  a  k\A  faite  reeemment  par  M.  LaM)6 
avec  l'aspirateur  Dieulafoy ,  mals  aprfes  une  ponction  capillaire  arec  cet  ina- 
trument.  Le  docteur  O'Connell  a  proc6d6  autrement.  Un  r^tr^eissement  impet- 

coDstrtiisant  des  hdpitaux,  mais  encore  en  dtendant  sur  les  campagnes  des  secours  &  domtcile  (1). 
La  France,  apr^s  quelques  tentatives  peu  rnictueuses  de  l'ancienne  monarcMe,  est  eotrto 
pratiquement  dans  cette  voie  vers  le  commenceiuent  de  ce  siâcle.  II  existe,  depuis  le  pre' 
mier  Empire  (2),  un  service  de  midecine  cantonate  pour  la  populatlon  rurale  indigente  de  cea 
deux  d^partements  du  Bas-Rhin  et  du  Haut-Rhin,  que  la  guerre  vient  de  sdparer  de  nous  A 
crnellement.  En  1823,  une  organisation  analogue  fut  âtablie  dans  le  ddpartement  de  Ia  Mo- 
eelle.  En  1843,  le  dipartement  de  la  Haute-Sa6ne;  en  18A9,  celui  de  la  Meurthe,  suivirent 
Texeaiple  donnd  par  l'Alsace,  et  le  mouvement  se  propageant  et  s'acc^lârant,  ă  partir  de 
1854  (3),  on  comptait  d6jă  en  1863,  trente-sept  ddpartemenls  franţais  en  poisessiou  d*an 

(1)  Les  secours  ă  domiclle  gemblent  fitre  Ie  plus  ancien  mode  d'assistance  employâ,  »ls-â- 
^  de  Thomme  souflVant  sarlout.  Au  milieu  de  la  faveur  dont  Ies  hdpitaux  ont  si  longtemps 
joai,  notamment  depuis  les  croisades,  ce  mode  de  secours  a  obtenu  gânâralement  la  prădilec- 
Uon  des  meillenrs  esprits  et  des  plus  nobles  ftmes :  saint  Louis  £tat  de  ce  nombre. 

(2)  Cest  surtout  ă  un  arrttă  de  M.  de  Lezay-Marsdnia,  du  10  octobre  1810,  qu'est  due  l'or- 
gaidsation  du  service  mddical  des  Indlgents  dans  te  Bas-Rhin.  Ce  service  fut  râorgaois^  en 
1835,  par  U.  Ghopin  d'Arnouville.  Dans  le  Haut-Rhin,  le  service  fut  compl6tement  organisâ  en 
1835.  H.  Lebret  le  râorganisa  en  1837. 

(3)  Parmi  les  causes  d'impulsion,  ii  fant  compter  la  circulaire  du  ministre  de  Tintârieur, 
M.  Bineau,  en  date  du  15  aoilt  1854,  par  jaquelle  les  prâfets  ătaient  excit^s  ă  organiser  Tas- 
sisiance  puhlique  dans  les  campagoes.  Dans  cette  circulaire,  on  proposait  pour  modale  le 
dâpartcnient  du  Lotret,  od,  d^s  1850,  le  prdfet,  M.  Dubessey,  avait  etaoli  et  râglementă  Tins- 
titution  des  m^decins  cantonniix  et  Stabil  Ia  midecine  gratuite  pour  les  indigents.  M.  In  Cbe- 
vreau  organisa  un  service  analogue  dans  la  Loire-Inf6neure,  en  1856. 
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m^ablb  ^taot  donnâ,  une  sonde  en  gomme  61astique,  sans  yeux  Isteraox  et  ouverte 

â  son  extremite  vesicale,  est  poussee  jusque  sur  Ie  retrecissement.  Une  balle  en 
Qaoutchouc  munie  d'un  petit  tube  qui  s'adapte  etroitement  ă  l'extremit6  libre  de  la 
sonde,  fait  le  vide  et  aspire  ainsi  lentement  l'urine  d'une  maniere  continue,  sur- 
tout  si  le  malade  fait  quelques  efforts  d'expulsion.  Deux  patients  ont  âte  ainsi  subi- 
tement  soulages  {Laneety  2  marş). 

Reste  â  determiner  la  nature  de  I'obstacle  :  â  savoir  si  le  retrecissement  etait 
oi^ganique  ou  spasmodique,  ce  que  l'auteur  ne  dit  pas  et  ce  qui  etait  le  plus  impor- 
tant â  connaitre.  Devant  l'incommodite  des  deux  robinets  de  l'aspirateur  Dieulafoy, 
le  docteur  Rasmussen,  de  Gopenhague,  y  a  substitue  un  seul  robinet  ă  double  effet, 
analogue  â  celui  de  Babinet  pour  la  macbine  pneumatique.  Cest  un  perfectionne- 
ment  qui  faoilitera  encore  l'usage  de  cet  instrument.  G.  de  B. 
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Que  nos  germanophobes  me  le  pardonnent  i  L'ouvrage  que  je  viens  ătudier  ici  est  un  des 
plus  purs  fruita  de  la  science  allemande. 

Or,  y  a-t-il  une  science  allemande?  La  question  vaudrait  bien  qu'on  Ia  posât  et,  qui  mieux 
est,  qu'on  y  râpondlL  Le  moment  n'est  peut-6tre  pas  opportun  pour  celaţ  et  cependant,  s'il 
est  une  base  sur  Ibquelle  on  puisse  asseoir  une  opinion  ă  cet  6gard,  c'est  dans  Ies  essais  de 
pathologle  găn^rale  ^laborSs  par  le  travail  germaniqne  qu'on  peut  esp6rer  Ia  trouver. 

Cest  lă  un  premier  motif,  et  un  motif  d'ordre  gânâral,  pour  que  nous  engagicus  k  lire  Ie 
volume  indiquâ.  II  y  a  enrore  d'autres  motib  plus  sp^ciaux  au  sujet  lui-mime  et  au  InraU 
quI  Dous  occupe  en  particulier  :  j'7  roviendrai  tout  k  I'heure. 

Qoe  peutdonner,  en  fait  de  patbologie  gânârale,  une  science  qtrise limitei  une  stricte  obaer- 
vation,  et,  soit  parii  pris,  soit  impuissance,  se  condamne  h  ne  pas  SOTtir  du  fait  concret,  banoit 
Ie  subjectif,  comme  ils  disent,  pour  se  vouer  exclusivement  ă  robjectif? 

Nous  ne  sommes  plus  ici  sur  le  terrain  de  Ia  politique,  nous  ^loignerons  mame,  autant  que 
possible,  tout  sentiment  de  nationa1ite;mais,dM-on  nous  suspecter  de  chauvinisme,  nous  roon- 
trerons,  ce  livre  h  la  main,  que,  fâcoods  en  renseignements  utiles,  en  analyses  prteieoses,  en 
dâtails  curieux.  Ies  Allemands  n'ont  guere  idăe  de  ce  que  doit  6lre  une  viritable  syntbtae. 

On  a  reprochâ  ă  quelques-uns  de  nos  auteurs  de  patbologie  gtoărale  d'avoir  trailâ  des  gte£- 

service  midieal  des  indigents.  EnAn,  sous  la  pression  administrave  qui  s'exer^ait  avec  toeigle 
ă  cette  âpoque,  ce  nombre  s'6leva  ii  quatre-huit  dăpartements  de  1865  i  1867  (1),  et  k  cin- 
quante-un  en  1868.  Malheureusement,  l'instabilitâ  et  l'insufffisance  de  ces  crtotions  n'ont  pas 
cessâ  d'apparaltre  au  milieu  des  efTorts  tentes  pour  Ies  muIUplier.  En  1869,  on  ne  comptait 
plus  que  trente-cinq  d^partements  dotăs  de  Tassistance  mâdicale.  On  en  retrouve  quarante- 
cinq  en  1870.  Les  modes  d'assistance  adoptăs  n'ont  pas  iH  moias  variables. 

Pouvait-il  en  6(re  autrement  pour  des  services  purement  facultatifs,  Iivr6s  par  cons^ueot 
i  tous  les  cbangements  d'id^es  et  pour  ainsi  dire  k  tous  les  caprices  des  Conseils  munidpanx 
et  gân^raux,  arbitres  suprftmes  de  leur  sort  (2)  ? 

LMmpossibilit^  d'6tablir  solidement  et  de  gâniraliser  l'assistance  medicale,  en  debon  do 
principe  de  Yobligation  UgaU,  âtait  facile  k  pr6voir.  Elle  avait  pr6occupâ  le  l^islateur  ftan- 
ţais  (3)  lorsqu'en  inscrivant  ce  principe  dans  la  ioi,  ii  s'abstenait  de  crter  les  ressouroes  spi- 

(1)  Voir  le  rapport  &  ^l'Empereur,  par  M.  de  La  Valette,  ministre  de  Tiut^rieur.  en  date  da 
24  avrll  1867. 

(2)  On  a  vu,  pour  ne  ciler  qu'un  exemple,  le  service  raâdical  cantonai  brusquement  sop- 
primă  dans  l'Aube,  par  suite  du  refus  d'allocalion  de  fonds  par  le  conseil  gin^ral  el  les  com- 
munes.  Le  pr6fel  voulut  ensuite  r^tablir  le  service,  sans  aucune  r^tribution  pour  les  mfeJe- 
cins.  Le  d^parlement  de  l'Isfere  a  supprimâ,  I'ann^e  demi^re,  un  service  d'assistance  medicale 
qui  avait  commencâ  k  fonctionner. 

(3)  Voir  Ie  rapport  de  Larochefoucauld-Liancourt  ă  I'AssembMe  constituante  (1791).  Voir  h 
Conslitution  de  1791,  le  decret  de  la  Convention  en  1793,  la  disoussion  du  projet  de  Ioi  de 
VL  de  Salvandy  (18Zj7-1848),  et  enfln  les  documents  relatifs  au  projet  de  Ioi  de.M.  Dufaure,dn 
sre  novembre  1848. 
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rtSKa  de  la  pathologie  bien  ţlm  que  de  la  pathologie  gtoârale  eUe-mime ;  c'est  dans  ee  sens 
qu'oot  traraillă  MM.  Uhle  et  Wagner,  et  ii  me  paratt  qu'ils  se  sont  attachâs  k  mâriter  Ie 
nproche  que  j'indique.  Cest,  dira-t-on,  afTaire  de  tempiramenL  Je  le  veux  bien;  et  je  n*em- 
ptebe  nollement  ceuz  qui  leur  ea  font  un  marile  d'aller  Ies  consulter,  au  contraire. 

Cest  seulement  dans  nne  note  de  M.  Wagner  que  l'ouvrage  aborde  tr^-superficiellement 
Ies  idăes  gântfrales  dont  itlfeve  Tttude  de  la  mMecine.  Je  citerai  tout  sp^ialemeot  la  faţon 
caTiliire  dont  y  eet  }Ug6e  la  Ibâorie  dite  cellulaire,  dont  M.  Wirchow  s'est  fait  le  patron.  «  En 
tbise  g^nârale,  la  pathologie  cellulaire  ne  doit  6lre  consid^r^e  que  comnie  une  tentative  de 
Kţtttter  nos  itades  anatomiques  de  Ia  maladie  sur  l'histologie,  c*est-ă-dire  sur  Ies  der- 
sien  ăl^ments  appr^ciables  au  microscope:  U  faut,  en  effet,  que  nos  idies  atteignent  aussi 
lain  que  nos  sens.....  Le  sang  et  Ies  ner&  ont,  en  pathologie,  la  mame  importaoce  que  la 
cdlole. » 

VoQi  un  juţ^ement  dont  le  compatriote  Wirchow  pourrait  bien  n'Mre  pas  trte-satisfait.  11 
nrait  tort  oependant,  car  lui,  du  moins,  ii  est  cit6  et  apprteiă;  mais  de  nos  auteurs  de  patho- 
logie ginirale,  qui  ont  bien  et  dâment  cultiva,  sinon  ct6&,  cette  science,  ii  n'est  pas  question. 

Je  n'ezpliqne  maintenant  Ies  aspirations  que  professait  tout  r^cemmeot  i/L  Wirchow,  quant 
iîmM  de  la  science  allemande,  et  ă  la  dâtermination  autoritaire  de  cette  unita:  11  y  a,  en 
tftt,  encore  aujourd'hui,  dans  ce  concert,  des  notes  qui  doivent  lui  paraltre  terriblement  dis- 
cordanles. 

Ce  que  je  m*eiplique  mieux  encore  c'est  que  la  synlMse  sclentiflque  ne  puisse  sortir  de  sem- 
blablet  conceptions.  Qu'attendre,  en  eCTet,  de  gens  qui  ăcrivent  ceci :  «  II  faut  que  nos  id^es 
atlejgnent  aussi  lein  que  nos  sens. »  7  Oui,  la  synthfese  leur  estimpossible;  ils  ne  la  conţoivent 
pas.  Ils  ne  comprennent  pas  que  c'est  par  lă  que  Lavoisier,  qu'ils  altaquent  tant  aujourd'hui, 
a  fonda  la  chimie;  ils  ne  la  comprennent  que  dans  le  domaine  de  rimagination  ou  de  la  mâta- 
phj^ique  nuageuse.  Et  encore  s'ils  la  comprenaieot  bien,  devraient-ils  reconnaltre  qu'alors  ce 
o'est  pins  elle  et  qu'ils  n'ont  gu^re  jamais  su  la  rencontrer. 

Maii  revenoDS  k  notre  livre  qui  en  vaut  la  peine,  car  ii  a  d'autres  m^rites;  s'il  ne  nous 
donne  guire  d'idte  g^nârale  sur  la  pathologie,  sMl  definit  mal  son  objet  lui-mâme,  du  moins, 
ii  noos  oCTre  un  ntmbre  consid^rable  de  faits  de  d^tail  et  de  renseignements  curieuz  sur  Ies 
e^D^ralit^s  de  Ia  pathologie. 

Duu  ce  mfime  chapitre,  trăita  sous  cette  rubrique:  nosologie  g^nârale,  Je  signaleral  comme 
spicialemeot  intâressant,  celui  qui  a  trăit  k  la  terminaison  des  maladies:  la  guărison,  la  mala- 
die consfeutiTe  et  la  mort 

Dn  des  points  de  vue  le  plus  compendieusement  trait6s  est  celui  qui  se  rapporte  k  T^tiologie 
gininle.  Le  lectenr  trouvera  lă  rassembl^  Ies  âl^ments  Ies  plus  multiplii  de  rhygiâne  publique 
et  privte,  avec  des  dâlails  nouveaux  et  des  expâriences  intâressantes  sur  Ies  inOuences  morbi- 
giaes  des  divers  ^lăments  que  comporte  l'ătude  de  l'hygiăne. 

Poorquoi  &ut-il  que,  lă  encore,  nous  retrouvions  Ies  traces  de  cet  esprit  6lroit,  qui  craint 

ciales  indispensables  pour  sa  mise  en  pratique.  A  Toccasion  de  Ia  vaste  enquftte,  ouverte  en 
1B&7  par  M.  de  Salvandy,  Ia  Facullă  de  m^decine  de  Slrasbourg  signala  le  caractire  facul- 
ftKfet  nm  obUgatoire  du  service  medical  des  indigents,  comme  devant  £tre  le  vice  radical 
de  rinstitution  des  mâdecins  cantonaux  projet^e  par  le  ministre  :  «  Les  communes  rurales, 
diiait  cette  Facult^,  seront  rarement  dispoâ^  k  faire  des  sacrifices  pour  le  service  midical 
dtt  indigents.  II  est  difficile  d'en  douter  quand  on  examine  ce  qui  se  passe  dans  Tinstruction 
pitire,  et  le  sort  de  cette  instruction  serait  bien  compromis  si  Ia  dâpense  qui  la  concerne 
derenait  facultative  au  lieu  d'fttre  obligatoire.  Les  communes  les  plus  pauvres  qui  auraient  le 
pios  besoin  du  service  mddical  des  indigents  en  seraient  privdes?  »  Maiheureusement,  le 
GooTemeroent  n'osa  pas  proflter  d'une  aussi  sage  leton,  et  le  projet  de  loi  de  18^7  s'en  tint 
^re  ă  Tassistance  facultative.  Ce  projet  portait  que  :  «  Sur  la  demande  des  Gonseils  muni- 
<=ipaiix,  et  aprfes  d^lib^ration  du  Conseil  g6n4ral,  les  Prâfets  pourraient  ^tablir  dans  les  com- 
munes des  mădecins  chargâs  de  la  visite  des  indigents.  »  Le  rapporteur  du  projet  de  loi 
^ant  Ia  Gbambre  des  pairs,  M.  Beugnot,  n'h^itait  pas  ă  se  montrer  afiSrmatif  sur  le  carae- 
tire  obligatoire  de  la  loi ;  ii  d6clarail  que  le  projet  du  Gouveinement  avait  pour  but  «  d'ac- 
9'^tter  mu  dette  de  la  sociiii  etwers  la  cUas*  pauvre,  laborituse  et  si  digne  d'inUrit  qui 
^h'<«  nos  campagnes.  »  Mais,  effrayâe  peut-6tre  par  ce  fant6me  du  socialisme  qui  a  paralysi 
lut  d'lnitiatives  salutaires,  la  Chambre  reculait,  comme  le  Gouvemement,  devant  la  conclu- 
8ion  logiqne  du  principe  qu'on  posait,  et,  aprfes  avoir  reconnu  la  delle  de  la  soci^tâ,  on  s'abs- 
tenait  d'instituer  robligalion  de  l'acquilter. 

{La  suiie  â  un  prochain  num^ro.) 
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de  rendre  justice  k  qal  de  drolt,  et  quand  U  s'agit  de  d^couret-tes,  se  produtt  to^oun  ««g| 
dans  la  crainte  qne  Ies  autres  ne  l'^lipsent.  A  propos  da  climat,  par  exemple,  l'autear  ett 
amentf  ft  parler  de  la  gâographie  mădicale,  cette  6tude  de  cr^tlon  toule  franţatu;  et  ii  d« 
trouve  k  citer  ă  cet  ^ard  que  des  recherches  de  Miihry  et  nn  manoel  de  Hiracb.  Piui  Mq 
encore,  ă  propos  des  stations  dliiver,  Tautear  en  trouve  cinq  it  citer  en  Italie,  deax  en  Atrigne, 
pas  en  France,  et  cinq  en  Allemagne ;  oui  einq  ttations  d'hivtr  en  AUrmagne.  Tcus  seria 
pent-«tre  curieux  de  savoir  qnelles  stations  cela  pent  âlre?  Je  ne  votw  feraf ,  ni  ă  vous  ni  k 
noi,  l'injure  de  Ies  citer. 

La  premiere  pârtie  du  livre  est  consacr^e  ă  la  nosologie  giniratt,  ou  plutdt  aut  g^n^ralitft 
de  la  nosologie ;  la  seconde  a  ponr  objet  Ies  gdndralit^s  de  l'^tiologie,  sous  le  titre  de  :  JÎhV 
logie  ginirale;  la  troisifeme,  intiluMe  :  Anatomie  ttphysîologie  pathologiques  gtnirales,  estDD 
excellent  r^sumă  de  IMtat  de  la  science  sur  »  Ies  troubles  locauz  de  la  circnlaQon  et  de  la 
nutrition  »  qui  se  rattachent  k  T^tat  de  maladie. 

Od  trouve  lă  Ies  chapitres  consacrăs  ă  Panâmie  et  k  rhypirdtnie,  k  Ia  thrombose  et  k  rem- 
bolie,  k  rh^morrhagie  et  ă  l'hydropisie. 

Dans  Ies  troubles  gfen^raux  de  la  nutrition  Sont  successivement  pass^es  en  revue  ratrophie 
simple  ou  quantilative,  et  l'atrophie  qualilative  ou  d^g^n^rescence ;  d^gânărescence  atbumi- 
neuse,  graisseus,  pigmentaire,  caicaire,  lardacie,  amylacăe,  colloîde  et  cireuse,  oedămateuse, 
muqueuse  et,  enGn,  fibrineuse.  D'aulrepart,  on  trouve  Ies  mălamorphoses  dites  progressives; 
hypertrophies  el  n^oplasies,  r6g6n6rations  el  cicatrices,  n6oplasies  vasculaires  el  conjonclive», 
fibromes,  myxomes  etangiomes,  Ies  bom^oplasmes  et  Ies  hătâroplasmes;  un  v^ritable  laxe  de 
tumeurs. 

Je  signalerai  entre  autres  singuli^res  interpr^lations,  celle  qui  rapporte  Ies  sueurs  abon- 
dantes  de  certains  malades  ă  une  d^6n6rescence  graisseuse  des  glandes  sudorales,  et  de  I'ipi- 
tb^iium  glandulaire  en  particulier;  ce  qui  serait  âtabli  notammenl  poor  Ies  sueurs  des 
phthisiques. 

Au  chapitre  des  hâtâroplasmes,  k  propos  du  cancer,  je  cile  encore  en  passant  une  oole 
bonne  â  relever :  a  U  răsulte  de  ce  qui  prăcMe  que,  jusqu'ă  pr^sent,  ii  n'existe  encore  rqcbd 
caractere  histologique  propre  au  cancer  de  tissu  conjoncUr,  et  que  ce  neoplasme,  particuiito- 
ment  le  (bngui  mednllalre  riche  en  cellules,  ne  peut  etre  que  ditficilement  ou  nullement  dis- 
tingui  du  tissu  cytog^ne  byperpiastique  de  cerlains  sarcomes,  mame  de  certaines  infillrations 
purulentes,  etc.  Le  cancer  ne  conslitue  donc  encore  qu'un«  enliti  diniqiÂ»  el  non  anatomifue.  • 
Ce  n'est  pas  nous  qui  le  lui  faisons  dire. 

L'^tude  des  tumeurs  occupe  une  place  consid^rable  dans  ce  volume;  elle  noua  a  pam  of&ir 
un  rtoumâ  succinct,  mais  tr^s-condens^,  de  l'^tat  de  la  science  micrographique  sur  ce  nijeL 
Cest  par  Tâtude  de  rinflammation  qu'elle  se  termine  avec  Touvrage  entier. 

Wagner  passant  en  revue  Ies  diverses  th^ories  ^ralses  poor  donner  la  pathog^nie  de  fin- 
flammation.  Ia  th^orie  du  spasme,  la  thtorie  de  la  paralysie,  cella  de  l'attraotieo,  rentrqm 
que  cliacune  de  ces  tbăories  explique  quelques-uns  des  ph^uomănes  âlâmentaires,  ma^i 
qu'aucune  d'elles  ne  parvient  ă  Ies  expliquer  tous.  Arrivant  au  terme  de  ce  processus,  ii  d^ril 
Ies  exBudats  auzquels  ii  aboutit :  exsudal  sâreux,  exsudat  muqueux,  exsudal  fibrineux,  ei«udat 
mixte  et,  enfin,  exsudat  purulent 

L'aulcur  se  range  ici  totalement  k  Topinion  de  Cohnheim,  qui  regarde  ies  globules  da  pni 
oomme  Ies  globules  blanci  du  sang  sortis  des  voies  vascniaires.  II  ne  se  dissimule  pas  toule- 
fois  que,  lortqu'il  y  a  suppuralioD  abondante,  ii  est  impossible  de  prouver  que  tous  Ies  globulei 
du  pus  sont  r^llement  des  globules  blancs  extravasăs.  Sur  ce  point  encore,  ii  combat  l'opi' 
nion  de  Vircbow,  opinion  selon  laquelle  la  flbrine  extudăe  ne  viendrait  pas  du  sang,  mais  se 
produirait  sur  place.  II  pritere  se  rattacher  k  Topinion  plus  ancienne,  qui  attribue  aux  va^ 
seaux  le  rdle  le  plus  important  dans  ce  travail  morbide,  la  fonction  d'excr^ter  la  flbrioe  et  de 
la  verser  ă  la  surface  des  membranes  i^reuses  et  muqueuses. 

Du  reste,  tous  Ies  actes  morbide»  âludi^  dans  ce  traitri  le  sont,  Je  le  ripkte,  avec  on  uit 
minntieux,  leurs  caraetferes  y  sont  fouillte  avec  recherche ;  mais,  chose  extraordinaire,  on  0*7 
rencontre  aucune  Indieation  diagnostique ;  on  n'y  rencontre  non  plus  aucune  vne  d'eoMinM' 
qui,  prenant  tel  ou  tel  groupe,  en  separe  nettement  Ies  «l^ments,  et  fronde  T^tude  aoal^ 
tique  ati  proflt  d'nne  distinction  si  prâcieuse  et  si  n^cessaire-au  dinicien. 

Sans  donte,  c'est  Ift  un  livre  sclentillque,  ii  ne  faut  pas  tout  lui  demander,  et  Ies  conoaii- 
sances,  et  leur  appiication;  aussi  passerai-je  condamnation  sur  ce  chef. 

Je  ne  puis  mieux  terrainer  qu'en  recommandant  la  triple  classificalion  que  donne  ce  trăit* 
des  diffârentes  vari^lSs  de  l'inflammation ,  selon  ses  caractftres  g^n^raux  de  sth^nie  cu  d'as- 
th^nie,  selon  ses  causes  (traumalique,  toxique,  dyscrasique,  m^laslalique,  rhumatismalc,  con- 
tagieuse  et  miasmatique,  hyposlnliqne),  et  enfin  selon  que  pr^dominent  Fun  ou  l'aulre  ii^ 
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crseKrei  tUzneotAlret  (Ibrmes  vascniaires  on  cobgestiveâ,  brmes  exsadatives,  prodQctives, 
dtgAiiratiTes  et  Bp^ifiques). 

S  p  lă  louţe  nne  Uiâorle,  Oiais  elle  est  paremeDt  implicite;  l'auteur  s^est  garda  d'ea 
tfcn  fomoler. 

En  t^mi,  «Cest  \k  nu  Uvre  qiil  vaut  autant  que  vaut  Ie  labeur  patient  des  Sayants  d'ontre> 
MiiD;  U  a  leun  qaalltâs  et  leurs  dâfauts;  IMrudition  y  est  assez  riche,  dans  Ies  limlles  coa- 
tenponitiei,  comme  6po(tue,  et  dans  Ies  limiles  de  Ia  nalioa,  cotnme  espace.  tes  laIU 
bUrtssaots  y  sont  nombreux,  l'âtude  des  tumeurs  y  est  tris-beureusement  r^sumâe ;  maia 
WtORiie  pathologique  seiite  eat  Iraitâe  ti  toxtil  dans  ce  volume ;  et  c'est  ce  qui  fera  soQ  tort 
n  m  merite,  selon  rapprâcialion  qqe  Ton  fera  de  ce  caractâre, 

En  rkvtai,  ce  livre  aera  fort  utile  k  consulter  par  quiconriue  voudra  se  renseigoer  et  se 
teiir  ati  couraut  des  travaux  modernes  sur  tel  ou  tei  sujet  ressorlissant  aux  g^n^ralitis  de  la 
piUiologie. 

A.  PSSBAHO. 

ssaacac         ,  i     n  i  m  i,    .    ,  i,  i'      sB^^=tssGa^^     i  .isssasssasaa 

ACADfiMIES  ET  SOCIÎIT&S  SAVANTES 

ACADiNIE  DES  SCIENCES 

Us  cils  des  feuilles  des  Drosâras  indigfenes  exsudent  ă  leur  extrâmit6  une  gouttelette  de  glu 
i  laqnelle  se  prennent  ies  insectei.  Chaque  fois  qu'un  insecte  est  pris.  Ies  cils  extârieurs  se 
rtpfent,  couvreot  Tinsecte,  comme  feraient  Ies  doigts  crispâs  d'une  maiot  et  ce  se  redressent 
qu'iu  bout  de  quelques  joars  pour  laisser  suinter  une  nouvelle  glu  et  guetter  une  nouvelle 
pniie. 

ToQtes  Ies  substancps  albuminoldes  animales,  qu'on  a  prialablement  tenues  pendant  une 
mnnte  entre  Ies  doigts,  acqui^rent  la  propri^tă  de  faire  contracter  Ies  cils  des  Dros^ras.  Les 
mtaes  subslances  qui  n'ont  pas  616  en  contact  avec  un  animal  vivant  n'exercent  aucune 
iciion  tisible  sur  les  susdites  plantes.  Le  seul  contact  des  doigts  communique  donc  aux  sub- 
tianeei  animales  inertes  une  propriâtâ  physiqne  (ju'ellM  ne  pots^daient  pas.  La  cantracUon 
des  cih  n'est  pas  provoqute  par  la  chaleur  animale  que  les  doigts  ont  pu  communiquer  auz 
Hitstances  animales,  car  les  cils  se  contractent  de  ia  mdme  maniere  lorsqu'on  a  laissâ  refroidir 
la  sabslance  avânt  de  la  d^poser  sur  une  feuille.  La  transpiration  des  doigts  n'est  pour  rieo 
m  plus  dans  le  ph^nom^ne,  car  cette  curieuse  propri^tâ  peut  6tre  communiquâe  aux  sub- 
tees  animales  ă  travers  du  papier  ciră  fin,  et  en  ne  maniant  ces  substances  qu'avec  des 
lostroments  en  acier.  Enfin,  ii  n'y  a  aucun  inconvenient  â  entourer  ces  subslances  d'une 
cdoche  de  cire  pour  mettre  la  plante  k  Tabri  de  Taction  chimique  des  matiferes  solubles  que 
h  nibstances  animales  pourraient  contenir. 

Ud  animal  vivant  communiquant,  par  simple  contact,  de^nonvelles  propriât^  physlques  h 
incorps  Inerte,  U  ^tait  important  de  s'assurer  si,  en  exag^rant  cette  transmisslon  de  pro- 
ţMii,  on  n'arriveralt  pas  &  observer  quelques  changements  dans  l'âtat  vital  de  l'anlmaL  Des 
lapios  ont  616  enfermds  dans  des  cages  lâgeres  en  bois ;  ces  cages  <taieht  assez  dtroiles  pour 
que  leurs  parois  fussent  constamment  en  contact  avec  les  poils  des  lapins,  soit  d'un  cAtâ,  soit 
it  Tantre,  et  les  parois  de  Ia  cage  ătaient  flanquâes  ext^rieurement  de  sacliets  en  toile  ou  en 
JMpiff,  renfennant  pour  chaque  cage  3  kilogrammes  de  s^rum  dess^châ  (albumlne  du  sang). 
D'iotres  lapins  ont  etă  enfermto  dans  des  cages  exactement  semblables,  mais  non  garnies 
(Tiibomin*.  La  nourritnre  se  composalt,  par  vingt'quatre  heares,  de  35  grammes  d'avofne 
osDdte  et  de  feuilles  de  choux  h  discrâtion.  Au  bout  de  quelques  jours,  les  lapins  soumis  au 
(oolact  de  Talbumine  sont  devenus  diabătiques  ii  nn  haut  degrâ  quoique  sans  sucre,  Tur^e 
M  randue  en  quantitâ  normale,  mais  les  pertes  en  phosphate  ammoniaco-magtiMien  ^talent 
Ir^s^ndes,  et  ces  lapins  ont  dăp^ri  et  perdu  de  leur  poids.  Les  lapins  qui  n'âtaient  pu  ett 
contact  avec  Tolbumine  sont  rest^s  dans  leur  6tat  normal  et  ont  mftme  un  peu  augmenta  en 
poidi. 

11  itait  int^ressant  de  s'assurer  si  Tavidită  de  la  Drosâra  pour  les  insectes  ătait  insatiable, 
etderechercher  ce  qu'elle  deviendrait  si  l'on  exag^rait  sur  elle  le  contact  d'un  animal  vivant 
ou  Ie  contact  de  matiâre  animale  inerte,  modifice  par  nn  contact  d'animal  vivant  Des  Dro- 
tim  o&t  6t6  placâes,  avec  une  petite  molte  de  terre  et  sufflsamment  d'eau,  dans  des  capsules 
l^iies  en  platine.  Ces  capsules  ont  616  dâposâes  cbacune  sur  une  poign^e  d'albumine  du 
Nag,  qn'on  avait  eu  soin  de  tenir  pendant  une  demi-heure  dans  Ia  main.  Au  bout  de  vingt- 
<!utiţ  Inores,  tontes  ces  Drosâras  sont  devenues  compl^tement  insenslbles  aux  insecies  et 
aut  râpa  organiques  animaux,  modiQ6s  par  un  contact  vivant  Les  propriM$  de  ces  plantei 
'oM  it»»pii«i  invtrses,  et,  ohose  merveilleuse,  leurs  cils  se  contractent  alors  souB  Tinfluence 
de  lâmit»  oiganiques  qui  avaient  d'abord  âtâ  mises  en  contact,  pendant  j|uel{^uqyiţi|^ţs^(^ 
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avcc  des  paquets  en  papiers  ă  donble  ou  triple  enveloppe  renfennant  du  sutCaU  d«  ţuninu. 
Des  matiires  organiques  influencâes  de  cette  maniere  pnrement  physique  par  le  nilftude 
qalDine  ne  produisent  aucune  action  contractile  sur  Ies  cils  des  Drostots  dans  lenr  i\ii  dw. 
maL  Une  de  ces  plantes,  dont  Ies  propriât^s  physiques  ont  iii  renvers^  par  rinflaence  de 
Talbumine  de  la  maniere  qu'il  vient  d'itre  dit  ci-dessus,  peut  6tre  ramente  ă  son  ^tat  nonnal 
en  la  d^posant,  pendant  vingt-quatre  beures,  avec  la  capsule  en  platine  sur  un  paquel  de  ni- 
fate  de  quinine.  M  fant  nser  de  ce  moyen  chaque  fois  qne,  par  une  cause  quelconqne,  If 
feuilles  sont  devenues  Insensibles  aux  insectes.  Dans  tous  Ies  cas,  Ia  contraction  des  cils  «$l 
toujours  lente,  elle  ne  commence  k  6tre  visible  qu'an  bout  d'un  quart  d'heure,  et  n'est  aon- 
vent  complete  qu'au  bout  de  quelques  heures.  Parmi  Ies  matiires  T^âtales,  ii  n'j  a  qne  la 
graines  qui  soient  impressionnables  par  un  contact  animal.  On  peut  donc  râp^ter  Ies  expi- 
riences  ci-dessus  indiqu6es  en  remplaţant  Ies  mati^res  albuminoldes  animales  par  Ies  graines 
Tăgdtales. 

Ces  expâriences  sont  dues  ă  M.  Martin  Zi^Ier,  de  Mulhonse,  qui,  en  1866,  a  public  me 
brochure  intitulâe  :  Le  Fluide  vigHal,  sur  laquelle  nous  avons  toujours  ii&wi  appeier  Pil- 
tention  de  nos  lecteurs.  Pârtie  ajonmâe  n'est  pas  abandonn6e.  —  M.  L. 


soci£t£  medicale  des  hopitaux 

Sianee  du  12  avril  1879.  —  Prăsidenee  de  M.  Moissenet. 

SOMIfAIRE.  —  Correspondance.  —  Nolt  pour  tmrvir  ă  rtustoiri  d»  la  eonwiitteenct  ie  la  fim 
typholde,  par  M.  V.  Cornii.  Discnssion :  HH.  Moissenet,  Cornii,  Potain.  Cbant^rd,  BQeqaoy,Hinnl, 
â'Oturdel.  —  Traehiotomit  chef  un  tnfant  de  dix  moi*  attttnt  dt  eroup ;  ftiirieon,  pir  M.  I« 
docteur  Boardillat 

Le  proc&s-verbal  de  la  demiire  siance  est  Iu  et  adopt& 
La  correspondance  imprimâe  comprend : 

Le  numiro  de  marş  du  BulUtin  medical  du  nord  de  ta  France. 

La  qualritaae  livraison  de  la  SocitU  «Chydrotogie  midiţale. 

Le  N*  2  de  te  Gazette  mMieatt  ât  VAlgkrie. 

Le  sizifeme  fascicule  des  Btdletins  de  ta  SoeUti  tCanthropotogie. 

Une  lettre  des  organisateurs  du  Congres  medical  de  Lyon,  dont  le  Secr^taire  g4nM  doDw 
lectore. 

M.  Potain  d^pose  sur  le  boreau  de  la  Soci^t^  denx  brochures  de  M.  Malassez ,  Tune  sur  V 
Motuscum,  contenant  plusieurs  observations;  Taulre  sur  Ies  Vlciratiom  analei,  faisant  pârtie 
d'un  travail  beaucoup  plus  6tendu,  qui  n'a  pas  encore  păru. 

.  M.  Lailuer  annonce  ă  ses  coU^es  que  Ia  sdance  pour  laquelle  tous  avaient  iii  coDvoqnfe 
k  Saint-Louis,  a  eu  lieu  Tendredi*dernier.  Malbeureusement,  douze  mâdecins  des  bâpitau ; 
sont  seuls  venus.  On  a  eu  ă  examiner  vingt-cinq  malades  atteints  d'ulcârations  scrofaleuses  w 
eypbilitiques  de  Tarriâre-gorge,  et  le  temps  seul  a  emp6châ  de  ies  passer  tous  en  revue. 

L'opiDion  commune  a  sembM  Un  la  grande  diflScultă  de  porter  un  diagnostic  absola  en  s'eo 
rapportant  auz  seuls  signes  objectib. 

M.  LABBi  demande  s'il  n'y  aurait  pas  moyen  de  faire  venir  deux  ou  trois  de  ces  malades  i 
chaque  sdance. 

M.  HiRARD  se  propose  de  montrer,  dans  la  |Ht)chaine  stenoe,  nn  malade  atteint  d'u^iM 
•erofttleuse  actueUement  dans  son  service. 

L*ordre  da  Jour  appelle  la  nomination  d'nne  commission  pour  itablir  te  nonveau  prognwiK 
do  priz  E4iilips. 

Aprte  diverses  observations  4changâes  entre  MM.  Lailler,  Buequoy ,  Montard-Marlin,  ii  est 
dteidâ  que  Ies  membres  de  Tancienne  commissioD,  HM.  Labric,  Parrot  et  i.  Smon  fiien»ti< 
programme  du  prochain  concours. 

•  H.  CoRiiiL  lit  une  note  destina  k  servir  ă  Pbistoire  de  la  convalescence  de  la  flivre  typh*». 
(Voir  llJnioif  Mbdicale  du  27  aoOt  1872.) 

DISCDSSION. 

H.  MoissBRET  appelle  l'attention  de  M.  Cornii  sur  rexisteooe  de  l^ons  tuberealHisK 
ant^rieures  k  Ia  flfevre  typbolde. 
M.  Cornii,  n'a  pas  consideră  ces  Iteions  corome  donleoses.  II  a  not^  Ies  wjtiah  '<"*< 
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stlni^  de  pneumonie  intentUielle,  preuve  certaine  de  toberculisation  anUrieure.  ^ule- 
mat,  ii  but  en  săparer,  au  point  de  Tue  de  Tâvolution,  Ies  granulalions  r^ntes,  si^eant 
tortwt  dana  Ies  fausaes  membranes  jeunes  de  la  pifevre,  et  la  petite  caTerae  de  formation 
itente. 

Le  bit  impoctant,  o'eBt  que,  dana  cette  observation,  bien  qu'on  ait  nota  Ies  pliănom^nes 
dteritt  8008  le  odm  de  rechute  ou  de  recidive,  it  n'y  a  pas  ea  de  IiSsions  comparabil  ă  celles 
(Di  carar4irisent  Ia  premiere  invasion  de  la  fl^vre  typhoide.  D'ailleurs,  pendant  Ia  preini6re 
tueinie  de  fiăvre  lyphdde,  Ies  plaques  de  Peyer  avaient  iii  d^truites,  U  ne  pouvait  donc  plus 
j  (voir  le  m6me  processus  anatomîque,  et,  en  fait,  ii  n'y  a  pas  eu  de  travail  nouveau  portant 
sar  oes  plaques  pendant  la  pâriode  de  rechute. 

Df  a,  ciioiqaement.  Ies  ph^nomiDes  qui  caractftrisent  la  rechute  de  la  fitare  typhoide; 
DU,  anatomiquemeDl,  il  n'y  a  qu'un  catarrhe  intense  du  gros  intestin. 

M.  PoTAis  :  On  ne  pourrait  gSndraliser  cette  observation.  11  y  a  des  exemples  de  rechute» 
de  Mvre  typhoide  avec  16sions  recentei  des  plaques  de  Peyer.  Răcemment,  M.  Potain  a 
obterr^  dans  son  service  un  nialade  qui  eut  plusieurs  rechutes  de  fl^vre  typhoide.  On  a  pris 
pendant  tout  Ie  temps  la  tempârature  du  malade ;  la  marche  de  la  lempărature  a  iii  celle 
qiK  Fon  observe  dans  Ia  fi6vre  typhoide.  Or,  Ies  r^cidives  n'6taient  pas  caus^es  par  un  catarrh» 
intestioal,  car,  dans  la  premiere  et  la  seconde  atteinte,  il  n'y  eut  que  peu  ou  pas  de  diarrhăe. 

M.  Chacffaro  a  quelques  observations  analogues  k  prăsenler  k  M.  CorniL  Ce  qui  a  iii 
regulii  comme  une  rechute  de  iiăvre  typhoide  dans  ce  <:as  particulier  n'dtait  qu'un  catarrhe 
lia  gro9  intestin.  Mais  ce  malade  dtait  sous  l'influence  d'une  diathfese  tuberculeuse  ancienne 
et  rtoote.  Ne  devrait-on  pas  ratlacher  cette  rechute  ă  l'afTection  tuberculeuse  qui  amfene  si 
soment  uu  catarrhe  intestinal?  II  n'y  a  k  cette  opinion  qu'une  objection  grave,  c'est  l'appa- 
rilioa  de  taches  ros^cs  au  seplifeme  jour  de  la  rechute.  A  part  ce  signe,  tous  Ies  ph6nom^nes 
tenris  peuvent  se  rapporter  k  l'existeuce  d'une  tuberculose  aigu$  succ^dant  ă  une  &i\n 
Ijphoiâe. 

Fant-il  considdrer  Ies  taches  ros^es  comme  un  signe  pathognomonique  d'une  deuxi6me 
*roinlioD  typhoide?  On  peut  en  douter. 

Ce  plus,  Ies  lăsions  analomiques,  qui  t^mdgnent  de  la  nature  de  Ia  maladie,  ne  sont  pas, 
dani  cette  rechute.  Ies  l^sions  de  la  fi^vre  typhoide.  ou  ces  lesioos  tâmoignent  de  la  nature 
it  k  maladie  bien  plus  cerlainemenl  que  ies  taches. 

On  peut  donc  penser  qu'il  y  a  eu  non  pas  rechute  de  fiivre  typhoide,  mais  tuberculose 
>igD^  simulant  la  fiivre  typhoide.  Ce  sont  d'ailleurs  des  remarques  qu'il  n'est  possible  de  pti- 
iuter  que  sous  forme  dubitative,  puisque  M.  ChaufTard  n'a  pas  vu  Ia  malade. 

U.  CouiL  :  Je  ne  puis  accepter  cette  interpr^lation.  II  n'y  avait  pas  Ies  l^ions  anato- 
miqaes  de  la  phthisie  aigu&  II  n'y  avait  pas  de  I^sions  granuleuses  de  l'intestin,  du  p^ritoioe, 
te  mininges.  Il  existait  quelques  granulations  si  discr^tes  qu'elles  ^talent  faciles  k  compter 
iv  Ies  fausses  membranes  râcentes  de  la  pifevre.  C'est  la  forme  particulitre  que  l'on  observe 
to  Ies  tuberculisalioos  qui  succfedent  k  la  fî6vre  typhoide. 

Pour  justifier  Ies  hanles  temp6ratures  observa  dans  la  rechute  de  la  fifevre  typhoide,  il 
unit  fallu  des  granulations  miliaires  abondaotes.  Outre  la  marche  de  Ia  tempiralure,  le  ma- 
Iţte  eut  du  d^lire,  de  la  prostratioo,  de  la  surdită,  et  il  n'y  eut  pas  d'accidents  măningâs. 
L'^niption  de  taches  rostos  a  iii  confluente.  Aprte  vingt  jours,  le  dălire,  la  surditi,  etc.,  dis- 
puuieot  La  malade  resta  dans  une  cachesie  qui  se  termina  par  la  mort,  aprăs  un  mois  ou  un 
»»i8  eţ  demi. 

U  est  donc  impossible  de  nier  la  rechute. 

^>  Potain  nous  a  ciii  des  faits  dans  lesquels  il  y  a  un  nouveau  processus  anatomo-patho- 
h«iw  lyphique.  Mais  cela  n'est  pas  constant  En  1862,  j'ai  recueilli  dans  le  service  de 
M.  Lailler  une  observation  de  rtoidive  de  Qâvre  typhoide  sans  nouvelles  I^sions  anatomiques 
^e  l'intestin.  J'ai  publi6  le  fait  dans  Ies  BuUetins  de  la  Sociâtâ  medicale  d'observation  en  1863. 

Jttiens  k  noter,  du  reste,  que  je  ne  gânâralise  pas,  que  mes  conclusions  ne  se  bornent 
?u'i  DO  faiL  Les  accidenta  qui  troublent  la  convaiescence  de  la  flâvre  typhoide,  et  que  Ton  a 
groapa  tous  Ie  nom  de  rechutes,  sont  d'ailleurs  trfes-divers,  et  tiennent  souveut  k  des  ^carts 
de  rigime,  k  des  refroidissemeols,  etc.  Dans  Tobservation  que  je  vieos  de  vous  lire,  ces  acci- 
dent! 6taient  dus  k  un  catarrhe  intestinal  intense. 

M.  BocQDOT  :  M.  Cornii  a  6mis  cette  opinion  assez  absolne,  que,  dans  Ia  recidive  de  fi^vre 
'ipholde,  il  ne  fallait  pas  s'altendre  k  trouver  des  Msions  intestinales  analogues  k  celles  de  la 
^n  typhoide  primitive,  puisque  Ies  plaques  de  Peyer  avaient  6tă  ddtruites  par  les  premiferes 
"Ictralions.  Nousavons  tous  vu,  dans  Ies  aulopsies  de  malades  ayant  succombâ  k  des  rechutes 
°Ş  ftvre  typhoide,  des  ulc6ralions  ricenles  si6geant  sur  des  plaques,  k  c6t6  de  parties  cica- 
'"s*»  on  en  voie  de  cicalrisation.  Cela  s'explique  facilement,  car  toules  les  plaques  ne  soni 
P^»  I>ri»Ba  toot  entiires  dans  la  Qfevre  typhoide. 
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D«  plus,  je  n'weepte  pu  non  pios  que,  dans  Ia  rtoidive,  IM  aeeidtnts  Mdtnt  dos  iQ  eiUnki 
gastf  o-lntesUnal.  II  semU*  idntM  qa'U  stagisse  d^un  eomplicatioii. 

SofiB,  dantcertains  cas,  U  y  a,  ion  d«  It  recidive,  de  noavelles  IMoa  portant  m  ki  M|. 
CDles  isolds  au  lien  de  porter  sur  Ies  foUicales  agminds. 

J'ai  TD  une  autopsie  de  r6ddive  de  fiine  typholde,  3  b^  hvait  en  aoeuM  impradMM,  et 
f  al  trouvi  toute  la  surfoce  mnqueuie  du  gros  intestin  oecup6e  par  des  ulotations  dei  UH< 
«ales  isol6a.  Cest  la  mtene  6volnlion  frappant  le  mtme  organe,  mais  dans  un  antre  iiigt, 

Cest  k  tort  aussi  que  H.  Cornii  considere  miile  causes  diffirentes  Oomine  ponnnt  doutr 
■aissance  k  des  răcidives.  La  rteidive  est  une  viritable  fltvre  typhcdde  {«'iseatant  toarni 
tous  ses  8ympt6mes,  ayant  parfois  une  durte  raceourcia. 

M.  CoRRiL  :  Je  ne  fais  aucune  gânâralisatlon,  je  me  borne  an  cas  particaller  qne  fil  rqi- 
port&  Cependant  Tobservalion  rapport^e  par  M.  Buequoy  plaide  en  feveur  de  ma  thîse.  H  y 
•vait  ohez  son  malade  un  catarrhe  du  gros  intestin  avec  uletotion.  Or»  dans  la  fiivrs  typhoHe, 
Ies  lisions  aont  bomfes  le  plus  souvent  h  Fintestin  gr61e;  le  malade  de  IL  Bocquoy  atiit  m 
colite  uletreuse. 

M.  Hiiuit»  t  ftl  observi,  ii  y  un  mois,  un  cas  analogue  :  cMtait  un  type  de  redmte  de 
itevre  typholde;  ii  n'y  avait  que  des  lăsions  du  gros  intestin. 

M.  Brouardel  ;  Je  ne  partage  pas  ropinion  de  M.  Cornii  sur  la  raretd  des  IMont  dn  gm 
Intestin  dans  Ia  fl^vre  typholde.  D'aprte  une  statistiqne  donnie  par  Oriesinger,  Ies  IMn  dl 
gros  intestin  accompagneraient  dans  uta  tiers  des  cas  Ies  lâsions  de  IMntestin  grSIe. 

M.  BccQCOT  ;  Dans  Tobservation  que  f  ai  rapportâe,  H  ne  s'agissalt  pas  d'uoe  eolile  nk^ 
reuse,  mais  d'ulc^raUong  si^geant  sur  Ies  folh'cules  isol6s.  Ces  l^sions  ont  Hi  examinto  i  î(â 
nu  et  au  microscope,  leur  valeur  a  donc  6[6  bien  stabile.  Elles  se  produisent  par  le  atat 
mecanisme  que  Ies  I^ons  des  plaques  de  Peyer. 

M.  Coiira.  met  sous  Ies  yeux  des  membres  de  la  Socidt4  Ies  priparations  microMopiqaei 
OMOtrant  Ies  lâsions  dâcrites  dans  son  observation. 

—  M.  BovRDiLUT  lit  une  observation  de  trachtotomie  pratiquâe  pour  un  oroqpcheiu 
esfont  de  dix  mois  et  suivie  de  godrisoo.  (Voir  rusioii  MioicAu  du  8  juin  1873.) 

L$  iterHmr»,  W  BkmAXBM» 

BpkAHtArMea  HMIealea.  —  81  Acer  1681 

Le  Parlement  de  Paris  enregistre  un  Mit  de  Louis  XIV  pour  la  pnnition  des  maKfleei,  ou- 
peisonnements  et  autres  crimes.  Cet  Mit  porte  onze  artides,  aniqnels  nous  emprutSBi  Iu 
faits  suivants : 

«  Toates  personnet  se  milant  de  deviner,  et  se  disant  devins  ou  devineresiei,  iW«mI 
Incessamment  le  royaume. 

«  D^fense  d'exercer  toute  pratique  snperstitieuse  de  sort,  par  terits  ou  par  paroles. 

«  La  mort  pour  oeux  qui  seront  convaincus  de  s^etre  servis  de  v6n4flees  et  de  poinnsi 

«  Sont  r^potte  au  nombre  des  poisons,  non-seulement  oeux  qui  peovent  eauser  Qoe  nnt 
ptompte,  mais  aussi  oeux  qui,  eu  altirant  peu  ă  peu  la  santâ,  causent  des  maladies,  soft  ^ 
lesdits  poisons  soient  simples,  naturels,  ou  composta  et  liiits  de  main  d'artiste. 

«  Mense  b  toutes  personnes,  autres  qu*aux  m^decins  et  apothicaires,  d'employer  «k»' 
insectes  v^n^neux,  comme  serpents,  crapauds,  vipires,  et  autres  semblables,  sous  prtteri*  ^ 
s'en  servir  ă  des  mMicaments. ,  etc.,  etc  »  —  A.  Ch. 


COURBIER 


tkcovti  BB  HtosciKB  DE  Paus.  —  MM.  fUcbelot  et  Humberl  sont  nonuuta  aidei  d'u>- 
tomie  prăs  la  FacuU6  de  mâdecine  de  Paris. 

—  M.  Farabenf  est  wnamt  troisiime  prosecteor  k  la  Facultâ  de  n^declBe  de  Farifc 

■  ficoLB  DB  MiDBCiHB  0B  TouRS.  -^  M.  Millet,  docteur  en  mMecine,  snppl^nt  pd*  ^ 
chaires  d^accouchements  ă  r£cole  de  mâdecine  de  Tours,  est  nommâ  professeor  dlifti^ 
et  de  th^peutique  (ofaaire  nouvelle)  prto  ladile  £cole. 

M.  Bodin,  docteur  en  mMecine,  est  nomm4  suppiiant  pour  Ies  chaires  d'aonncbeiMoti* 
l'icole  pr^paratoire  de  m^decine  et  de  pharmacie  de  Tours,  en  remplacement  de  H>  V^ 

—  Par  dteret  en  date  dn  IA  aoftt  1872,  M.  le  docteur  Minifcres,  doctcur-mWedn »  W'^ 
•  i\&  nomm^  cbevalier  de  la  L^oo  d'bonneur. 

U  Qinmt,  G.  RlCHBt»^ ,  _ 


PAxu.  —  Txpograpble  Hux  HtxrwtnrXj»,  rue  dci  Deux-Porttf-Satait4aatvWi  M^' 
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iNUNM  >'ouair»  tuiniMnQinţ 

Im  k  la  SotAM  midkal9  des  taftpitmx,  dans  la  st^vx  d^  Teiidredl  38  anU  |Ş7| , 
Par  Ic  docteur  Constantin  Pacl,  m^decia  de  TtuMpiu  de  Biettre. 

UM  (loi^biDe),  flgie  de  17  ans,  a  6U  atleinte  â  Page  de  8  ^s  par  bm  taile  qu)  W  flrt 

tmMe  sur  la  I4te. 

Cetii  rontasioB  a  eu  peur  sons^ence  une  b-aclHre  eemmiaotive  de  i'aa  şari^tal  du  tM 
itoit  et  nae  enc^phalite  traumatique. 

k  D'ai  pas  ă  m'ătendre  sur  ce  fait;  je  veux  seuleraeat  centtater  pe  la  naiad^  a  itâ  tfU|li 
jwl^â  l'bipHal  des  Enranis,  oii  elle  a  dâ  rester  pendant  dix-huit  niois. 

Ies  premiere  sfmpUtDies  de  celle  afTection,  Ies  sympldmes  d'enc^pbalita  dartrent  peBdaat 
nieouioes.  A  ce  moment  Teofant  pul  se  lever,  mais  elle  resta  paralys^e  du  cdU  gaţicbe.  I4 
bs  et  la  jambe  ^talent  atteints.  Peu  ă  peu,  cependaot,  la  paralysie  s'amenda,  el  quand  Yma 
tatMrtit  de  l'hd|>iUI,  au  hout  de  dii-huit  mois,  elle  ătail  comp'itement  gu^Fie. 

iile  Ksta  easnite  cbez  ses  parents,  sans  aucun  Irouble  de  sa  sanl^,  jusqu'ft  Tâge  de  $  aaa. 
lee  moment,  on  la  mit  ă  Tăcole,  oii  elle  resta  jusqu'A  S  ans.  U,  son  ^dueatiea  fot  diffiAile; 
Fofanl  maoguait  de  mămoire,  et,  bien  qu'elie  eât  commene^  k  appprendre  ă  lire  avec  tadllIĂ 
feediDl  son  s^'our  ă  l'bdpitaK  elle  ne  put  arriver  k  retenir  ee  qu'elie  apprenalt  chaque  josr. 

On  la  retira  de  IVcoie  et  on  lui  fit  apprendre  ă  coudre ;  elle  aida  alors  sa  m6re  ă  piquer  det 
Sileis  de  flanelle  et  devint  bient6t  assez  habile. 

.  A 11  ang,  00  la  mit  en  apprentissage  chez  une  coloriste,  oii  elle  montn  ase  lntelligen« 
Ws-soffisacte.  U  y  avait  six  ou  huit  mois  qu'elie  travaillait  ainsi,  lorsqu'elle  fol  prise  i'vM 
l^at  en  tombaot  dans  Ies  escaliers.  Elle  ^lait  charg^e  de  conduire  une  petite  fille  de  &  «oi 
1%  ooe  petite  camarade  loreque,  descendant  Tescalier  en  jeuant,  elles  tomb^rent  teutes 
Inis  et  d^ringolferent  dans  l'escalier.  Dans  ce  moment,  elle  eut  une  violente  frayear,  aea 
*mk  t*xne  de  ed  propre  chute  qne  par  ni  cralnte  d'avoir  blesse  une  eaittbl  que  sa 
Mreteoait  en  garde  et  dont  elle  «tatt,  par  cons^quent,  responsable. 

TiBft-qoatre  heures  aprts,  elle  ful  prise  d'une  attaque  d'6pilepsie  avec  cri  initiad,  eentrM- 
tne  daas  le  bras  gauche,  et,  floalement,  perle  de  connaissance. 

DiBs  la  onil  suivante,  la  malade  eut  quatre  nouvelles  attaques  d'^pHepeie. 

Beat  ou  trois  jours  aprte  ii  y  eut  de  nouvelles  attaques  noctumes ;  Ies  attaques  revmaient 
tHs  ies  deai  ou  trois  jours,  se  r^p^taient,  de  maniere  que,  dans  one  seule  nuit,  f enfenţ  en 
nit  trois  ou  quatre.  Jamais  d'attaque  pendant  le  jour. 

FCUIUETON 

(iHEHHiS  UiTIDIUU,  Wi) 
L'ASSISTAMGB  MfiNGALB  OANS  LBS  GAIffA«IIB8  (<) 

Nsent^e  par  HM.  Thâophile  Roussel  et  Horvait,  membres  de  TAssemblde  lUitlonalş. 

|<'e]fi^aee  et  le  raisonnement  prouvent  cependant  que  l'avenlr  de  l'assistanoe  pabUqae, 
tiiotinent  ioscrile  comme  principe  obligatoire  dans  le  texte  de  nos  Constilutions  depvia  1791, 
i^li  leut  entier;  que  jamais  ce  principe  n'a  pu  pssser  et  qu'il  ne  passera  pas  solidement  do 
^omaine  de  la  tbtorie  sur  le  terrain  de  la  pratique,  tant  qa'il  ne  sera  pas  assis  sur  des  bases 
«Hociires  fixes  el  răgl6es  par  la  loi. 

1  ea  a  Ui  de  mame  pour  l'instruction  primaire,  si  justement  citâe  en  exemple  par  Ia  Facull^ 
w  Strasbourg,  et,  dans  un  autre  ordre  d'intărâts  mat^riels,  on  peut  dire  qu'il  en  a  616  dţ 
**nie  pour  la  viabilii^  vicinale.  Les  appels  au  nom  de  Tintârât  public  et  des  principes  sont 
''«meurfe  impuissants  jusqu'au  jour  o<i,  en  inscrivant  robligation  dans  la  loi,  on  j  a  poad  eo 
"^■ne  lemps  Ies  bases  financferes  de  son  application ;  ă  daler  de  ce  jour  seulement,  Tiostrucr 
•"n  primaire,  comme  la  viabilitâ  vicinale,  onl  pris  rang  parmi  nos  inslitutions  publiquea.  _ 

"  «en  gaurail  fetre  autremenl  pour  l'assistance  mddicale ;  et  nous  n'avons  pas  besoin  d'in» 
'*i»er  encore  ici  ni  les  principes  chr^tiens  ni  les  lois  de  la  solldaritd  humaine.  II  suffil  de  89 
''Pl'eer  gous  la  lumifere  de  la  conscience  pour  que  chacun  sente  qu'il  n'esl  pas  moins  rigou- 
'«laeiiient  tenu  envers  l'indigent  malade,  le  vieillard  Infirme  ou  l'enfant  abandonul,  qu'envers 

(<)  SoHt.  -  Voir  te  nnaivo  du  81  aodt  1171. 
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E,  mftme  temps,  huit  jours  aprfes  rapparilion  de  la  premifere  attaqne,  renfant  «ait  rtglfc 


savait  i 

toire  naturelle  ou  d'anatomie.  ,     -    .  •       i  <  • 

A  rheure  qull  est,  Ies  attaques  ne  surviennent  gufere  que  toutes  Ies  trois  semamcs  el  nonl 
lien  que  la  duU.  Elles  sont,  en  gdnăral,  prtc^dăes  dans  la  journde  ou  tout  au  moins  dansb 
soirte  par  une  envie  de  dormir.  Cependant  si  Ies  attaques  sont  toujours  pr6c6d^es  de  som- 
nolenceria  somnolence  se  pr6sente  assez  souvent  le  soir  sans  qu'elle  soit  sume  n^cessaireH 
ment  d'une  atlaque  pendant  la  nuit  .,   ^     » • 

n  n'y  a  pas  d'aura  apprfciable.  Ies  attaques  snrvenant  pendant  le  sommeil.  Denx  na  «en^ 
lement  depuis  Ies  six  annfees  que  dure  la  maladie  l'attaque  a  eu  lieu  pendant  le  jour,  et  iln'j 
a  pas  eu  de  phdnomfene  iniţial  appr^ciable. 

L'attaque  commence  par  un  cri,  l'enfant  appelle  sa  mfere  ou  sa  tante.  Les  convnlsions  cloi 
niqnes  dSbutent  par  le  bras  gauche,  puis  la  jambe  gauche,  puis  les  membres  du  c6l6  oppoi*, 
si  bien  que  la  raideur  envahit  les  qualre  membres  el  porte  la  tâte  vers  IMpanle  gauche  amt 
que  les  secousses  ne  commencent  Puis  surviennent  les  convulsions  toniques  et  la  perte  de 
connaissance.  Ces  mouvemenls  itaient  trfes-violenU  au  d^but  de  la  maladie,  et  Teufant  laBr\ 
bait  constamment  de  son  lit  Aujourd'hui,  les  alUques  sont  moins  graves  el  cela  n'a  plo»  Uen. 

Dans  le  commencement  aussi,  la  langue  6tait  mordue  et  l'oreiller  «tait  pleia  de  sang;  cel» 
tfexiste  plns.  La'  langue  tfa,  du  reste,  pas  de  cicatrice  bien  manifeste.  II  en  est  de  mfime  de 
l'toission  des  urines,  qui  «ait  autrefois  constante  ă  chaque  altaque  et  ne  se  montre  piu»  qo^ 
bien  raremenU  •  u- 

Les  altaques  sont  suivies,  sans  transition,  d'un  sommeil  profond  et  dnrable,  si  bien  que,  ^ 
le  lendemain  matin  on  ne  riveille  pas  la  malade,  elle  dori  jusqu'ă  onze  heures.  Quelquefoii 
m6me  le  sommeil  rasiste  aux  tenUtives  qu'on  fait  pour  la  r6veiller,  et  elle  coatinue  âdomiir! 
ii  est  vrai  qu'en  pareil  cas  on  n'insiste  pas.  ^        .  , 

C'est,  du  reste,  le  seul  ph6nomfene  qui  survive  aux  attaques,  car  on  n'observe  d'ordujairfl 
ni  paralysie,  ni  aneslh&ie.  11  n'y  a  que  de  la  courbature  et  de  la  sensibilitd  musculaire. 

dans  la  pârtie  qui  a  Hi  blesste  Les  maladies  iotercurrenles  n'onl  âgalement  pas  eu  d'aclio» 
apparente  sur  l'âpilepsie;  l'enfant  est  sujetle  ă  avoir  des  angines  au  printemps,  el  ces  mala- 
dies passagferes  ne  paraissent  modiOer  en  rien  la  maladie  principale. 

L'6tal  mental  de  notre  malade  est  bon;  le  caract&re  est  gai ;  elle  ne  parall  pas  irascible ;«ltt 
est  soigneuse  et  travailleuse. 

La  lăcuită  qui  parall  le  plus  atteinte  est  la  mâmoire;  elle  se  rappelle  mal  les  choses,  di» 
pas  les  recommandalions  râcentes  ou  immădiates,  mais  des  renseignements  remontanl  k  pla^ 
Bieurs  semaines.  En  outre,  elle  est  trto-peureuse. 


FignoranL  II  suffit  qu'une  telle  questlon  soit  posăe  pour  que  personne  n'hăsite  h  comprendre 
dans  la  tâche  de  rtorganisation  qui  s'impose  ă  TAssemblâe  naţionale.  Ia  miss  en  pratiqiM 
riqoureuse  d'un  principe  grave  dans  nos  lois,  plus  profondâment  grave  dans  les  coeurs,  et 
cependant  stările  jusqu'ă  ce  jour. 

La  loi  du  24  vendămiaire  an  II,  avait  pos6  nettement  le  principe  de  l'obligation  dans  l'w-; 
ticle  18  du  titre  5 :  «  Tout  malade,  est-il  dit  dans  cel  article,  domicilii  de  droit  ou  non,  ţA 
tera  tans  ressource,  sera  secouru  ou  ă  ton  domicile  de  fait,  ou  h  Châpital  le  plus  «et»».  • 
Qnelque  claire  que  soit  celle  prescription  lăgale,  elle  a  616  forcăment  invalidăe,  comme  noo! 
l'avons  dit,  par  l'omission,  de  la  part  du  Idgislateur,  de  dăterminer  el  dfcrăter  les  reswnw* 
financiferes  de  cette  assislance,  dans  le  texte  qui  en  indiquait  le  caractăre  obligatoire. 

Les  grandes  villes  et  un  cerlain  nombre  de  localilăs  privilăgiăcs  ont  pu  sulfire  k  cette  Ucbe 
avec  leurs  ressources  particuliferes.  On  a  organisă  ainsi,  en  grand  nombre,  des  services  de 
secours  hospilaliers  et  de  secours  k  domicile  en  faveur  des  indigenls.  On  doit  mfime  recoo- 
naltre  qu'aujourd'hui,  dans  beaucoup  de  nos  villes,  non-seulement  l'assistance  mddicale,  mm 
encore  Tassistance  sous  toutes  ses  formes,  est  prodiguăe ;  qu'elle  s'6lend  non-seulement  au 
Tăritables  indigenls,  mais  encore  ă  celle  categorie  honteuse  d'hommes  valides  qu'on  app^"' 
le  mendimt.  Mais  ne  sent-on  pas  combien  une  semblable  siluation  devienl  cbaque  jour  ji'^ 
fâcbeuse  par  les  inăgalilăs  choquantes  qui  en  răsullenl?  Le  trăit  dominant  de  l'ătat  de  cb<^ 
actuel  et,  en  m6me  temps,  le  mal  auquel  l'Assemblăe  naţionale  doit  porter  remfede,  c'est  ?«• 
cisăment  cette  in6galil6  de  condiiions  reconnues  par  tout  le  monde,  entre  l'indigent  des  w ks 
ct  celui  des  campagnes :  Ie  premier  jouissant  de  tous  les  bienfaits  des  institutions  cbţril^j'^ 
(Boreaux  de  bienfaisance,  bdpilaux  pour  les  malades,  hospices  pour  les  infirmes  et  '^' 
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Us'y  a,  da  reste,  aucane  complication;  Ies  monvements  sont  bien  coordonnâs.  H  y  a  seu- 
kmiDt  QD  pen  de  faiblesse  du  cdt6  gauche  et  elle  ne  peut  pas  rester  loDgtemps  k  cloche-pied 
BL'  la  jambe  gaucbe.  Elle  travaille  avec  plaisir  ă  son  6tat  de  coloriste,  mais  elle  ne  peut  paa 
cwdre,  et,  quand  on  a  essa.j€  de  Ia  foire  coudre  assidâment  â  Tăge  de  13  ans,  elle  a  eu  une 
iltaqne  dans  le  jour.  (Test  la  seule  attaque  qu'elle  ait  eue  dans  le  jour. 

Laeausede  l'epilepsie  paralt,  ici,  âvidente,  c'est-ă-dire  le  traumatisme.  Bauchet, 
dus  sa  th^  d'agr6gation  sur  Ies  lesions  traumatiques  de  l'encephale  (1860),  en 
eite  trois  obserrations  (p.  177),  l'une  qu'il  a  observ6e  lui-m6me,  une  seconde  emprua- 
ieeă  im  medecin  anglais,  une  troisieme  observee  ţar  Follin.  M.  Yoisin  en  cite  un 
aemple  dans  l'arlicle  £pilepsie  (p.  605)  du  Nouveau  dictionnaire  de  tnideeine  et 
k  chirurgie,  et  MM.  Falret  et  Legrand  du  Saulle  m'ont  assure  en  avoir  observe  de 
learcote.  Enfin,  le  mame  fait  a  ete  observe  sur  des  cobayes  blesses  experimenta- 
lement  par  M.  Brown-Sequard,  et  dans  lesquels  la  leslon  a  porte  sur  l'encephale. 
[irehives  de  physiologie,  1870,  p.  516.) 

Ici,  la  relation  entre  le  traumatisme  et  l'epilepsie  paralt  evidente.  La  lesion  du 
crane,  qui  porte  sur  le  parietal  droit,  a  emporte  Ia  voâte  osseuse  qui  fait  defaut 
aujourd'hui  dans  une  etendue  d'une  pi6ce  d'un  franc.  On  y  voit  parfaitement  Ies 
ioulevements  du  liquide  enc^pbalo-rachidien.  Cette  pisde  est  douloureuse  ă  la  prea- 
sion.  Je  ne  sais  ce  qui  arriverait  si  l'on  pressait  sur  ce  point  du  cerveau,  car  c'est 
la  une  exploration  que  je  n'ai  pas  voulu  tenter. 

Ce  qui  est  remarquable  c'est  la  concordance  entre  le  point  de  I'hemisphere  16se  et 
le  membre  superieur  du  c6le  oppose,  siege  des  premieres  convulsions  de  l'attaque, 
et  qui  est  le  siege  unique  des  convulsions,  quand  Ies  attaques  sont  faibles. 

Mais  ce  n'est  pas  tout.  Les  phenomenes  convulsifs  n'ont  apparu  que  huit  ans 
apres  Ia  lesion  iniţiale;  11  a  fallu,  pour  Ies  produire,  l'epoque  de  l'etablissement  de 
la  menstruation  et  une  cause  occasionnelle:  la  peur. 

Cette observation est  tres-rassurante,  pulsqu elle  nous  monireici les Qeux  âl6- 
ments  de  l'epilepsie  parfaitement  distincts. 

La  lesion  cerebrale  seule  n'a  pas  suffl,  ii  a  fallu  y  ajouter  certaines  conditions 
eirculatoires:  l'etablissement  des  r^les.  II  en  r^sulte  donc  que,  pour  guerir  l'epi- 
lepsie, ii  n'est  pas  necessaire  de  demander  que  la  Msion  vienne  ă  disparaltre,  ii 
snflira  de  retablir  des .  conditions  eirculatoires  analogues  ou  equivalentes  ă  ce 
qu'elles  etaient  avânt  la  menstruation.  Ajoutons,  en  outre,  que  cette  Epilepsie  tend 

Tieillards,  maternit^s,  dispensaires,  salles  d'asile,  ouvroirs,  crfeches,  etc) ;  Tautre,  toujours 
Ind  i  l'isolenient  et  ă  l'abandon,  sans  secoars  r^uliers  ă  sa  portăe. 

Aujourd'bui,  Tcuvrier  des  chatnps,  qui  n'a  que  son  travail  pour  ressource,  ne  peut,  dans 
tine  grande  pârtie  de  la  France,  compter,  en  cas  de  maladie,  que  sur  le  secours  de  la  charit6 
privie.  Partout  oti  le  service  gratuit  des  indigenls  n'a  pas  i.K&  sârieusement  oi^anisâ,  on  voit 
le  lardeau  de  Tassistance  medicale  relomber  tout  entier  sur  les  m^decins  ruraux.  Ceux-ci, 
Kins  doute,  font  partout  leur  devoir,  et  on  sail  qu'ils  ne  refusent  aux  malheureux  ni  lenr 
lemps  oi  leurs  soins.  Mais  beaucoup  d'entr'eux,  n'ayant  pour  vivre  que  leurs  faonoraires  et 
riossissant  ă  peine,  dans  les  conditions  si  rudes  de  la  mâdecine  des  campagnes,  ă  fournir  aux 
liesoiDS  de  leur  familie,  ou  m6me,  i  gagner  leur  vie  par  un  travail  opini&tre,  est-il  possible 
de  leur  demander  d'ajooter  aux  conseils  midicaux  Ie  secours  materiei  et  le  medicament,  qui 
ne  sont  point  nicessaires?  On  se  plaiul  de  plus  en  plus  de  la  dăsertion  des  campagnes  par  les 
'nrailleurs,  et  on  se  plaiot  aussi  de  la  diminulion  du  nombre  des  mădecins  dans  les  cam- 
pagnes et  de  leur  accumulation  dans  les  villes.  Nous  laissons  ă  d'autres  ă  dâcider  quelle  peut 
ilre  Finfluence  du  d^raut  de  toute  organisation  de  Tassistance  sur  Ie  premier  de  ces  maux ; 
■naisnoDs  aCDrmons  quexe  d^raut  est  une  des  causes  sârieuses  du  second. 

KoOT  ne  voulons  pas  cherchcr  d'autres  arguments  pour  prouver  qu'il  n'est  pas  permis  de 
''mr  plus  longtemps  aux  inconslances  de  Tinitiative  individuelle,  aux  efTorts,  souvent  si 
s^nirables,  mais  presque  toujours  insulBsants,  de  Ia  cbarit6  privâe,  ce  qui  est  la  dette  de 
tons,  et  pour  prouver  que  l'lieure  est  venue  d'appeler,  par  la  loi,  la  soci6t6  entiăre  &  payer 
eettedette. 

fit'Dţemier  point  essentiel  consiste  dans  la  r^partition  ^quitable  de  Ia  chai^e  sociale  qu'im- 

Poiţnflristance  medicale  des  indigents.  11  faut  d^terminer  d'abord  daos  quelle  mesure  cette 
■>  'V  •  I 
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4'elle^eine  â  s'ameader,  et  qu'elle  diminue  k  mesure  que  ia  malade  prend  de 
I%e. 

Le  trait^ment,  du  teste,  a  deja  eu  une  influence  beureuse. 

Une  premiere  foiSf  ă  l'âgâ  de  13  abB,  la  malade  «st  enlr6e  h  rh6p)tal  dea  Bnhdtg 
pour  une  angine  passagere,  on  en  a  profite  pour  la  traiter  de  son  epilepsie  par  da 
b^Dtnut^  de  pdtâselutn  et  im  balos  salfureui .  Bile  48t  rest^  aihsi  huit  raois  taus 
ctta()ue.  Elle  m  partife  eh  coHtcHesceode,  eomilie  guârie,  mais,  le  tfaltent^ots^ 
eSBSâ,  Ies  attaques  ont  reparu. 

Uile  deutieme  fois,  elle  a  6te  traitee  â  rbâpital  Necker  par  M.  Pdtain ;  l'anneS 
derniere,  elle  est  restee  6lx  mois,  elle  ă  6te  traitee  de  nouveau  paf  le  bh)nlure  d« 
potassiudi  etdes  douobes  froldes.  Pendant  tout  oe  temps,  Ies  aitaqued  ont  et«  de 
nouTcaii  suspenduea» 

En  râsume,  ce  fkit  m'a  păru  ihtâressant  parce  qu'il  peut  contribder  k  râclairoi*- 
sement  de  i'bistoire  de  l'epilepsie. 

1«  G'eit  tih  eâs  d'^ilâpsie  traumatique,  et,  au  dire  des  mâdecins  alienistes,  ces 
fUlts  eefaient  beaucoup  plus  frdquents  qu'on  de  le  suppose; 

2*  G'eât  ufle  Epilepsie  de  oăuse  C6r6bfale,  clrconstance  bonne  ă  rappdler  aujour- 
d'fiuij  que  I'âtude  des  âpllepsiâs  d'origine  pâripbMque  tendrait  &  faire  oubller  Ies 
ţttîaiiite»; 

3«  L'insuffisance  de  la  lesion  cerebrala  petit  produlre  Tăpilepiie,  fait  tout  &  fait 
Un  rapport  aree  rblstolre  des  âpUepsies  qul  ont  pour  origine  une  tumeur  cerebrale; 

4«  La  pdâ6ibillt6  de  gilerir,  par  consfiquent,  cette  epilepsie,  toalgre  la  perslstânet 
de  la  leslOll  «icatriciellâ  de  l'encepbale. 

'" II    tfllll  II ..i.i  II    ; I      iilii         -l  r      I 

PATHOLOGIC 


kB  ta  OLtcdstkllt  âMtiHfiaB  dans  les  nfevaBs  PALtstRBs. 

Vierzon ,  6  aoat  1871 

Vh  pratioien  tris^tistingut  d'AngouKme,  M.  le  docteur  Oigon,  a  publlâ  ddlis  rumoa  Hisi- 
BAU  (namâroa  de  juin)  plusiedre  articles  sur  Ia  glycosurie  et  la  glfcoâmie;  et  je  n'aonis 
qu*i  m'iDclinar  certainement  devant  la  science  profonde  de  mon  savant  confrere,  qui  trăite  de 
maia  de  maltre  l'âtiologie  de  cette  perturbation  organique;  et  ă  en  faire  mon  proGt,  si  ce 
iiMtait  le  d^dain  assez  marquâ  avec  lequel  ii  parle  des  travaux  d'Lommes  savanls  et  dislio- 

charge  ddit  6tre  sbpport)^  par  chacun  des  groupes  sociaux  de  la  commune,  du  dâpartemenl 
et  de  r£tal7  Or,  Texpârience  comme  le  raisonnement  dâmontrent  encore  qu'on  ne  peul  laire 
mieut  que  d*appliquer  ă  Tassislance  mâdicale,  coasidâr^e  comme  instilution  publiqae,  te 
r^gles  qui  ont  servi  pour  doler  ie  pays  de  TiDstruction  primaire  et  de  la  viabilitâ  vicinalt. 
t*our  I'assistatice  medicale,  comme  pour  les  deux  grands  services  que  nous  venons  de  nommer, 
c'est  Ie  groupe  communal  qui  est  le  premier  et  le  plus  direectement  inl^ress^.  Vis-ă-vis  de 
l'enfant  1  instruire,  la  commune  semble  6lre  plus  parliculiâreuient  dans  Ia  siluation  da  pire 
de  familie,  qui  doit  aide  ă  tous  les  membres  de  celle-ci.  Ces  points  de  vue  ont  616  ctoide 
DOS  lâgislateurs  depuis  les  aiiteUrs  de  la  toi  du  24  vendâmiairc  an  It.  II  faiit  mime  reconnattre 
qu*en  pratiquC  on  s'y  est  trop  enfermâ.  Aujourd'bui,  I'indigent,  qu'il  soit  sain,  inflnne  ou 
malade,  reste  compl^tement  k  Ia  charge  de  la  commune,  et  I'on  sait  ă  quel  point,  dans  beau- 
coup de  comtnunes,  Ies  ressources  sont  en  disproporlion  avec  une  telle  charge. 

Cest  de  ce  fait  capital,  ă  savoir  l'insuffisance  des  ressources  communales,  que  lialt  Ia  n&es- 
8it6,  toutes  les  fois  que  cette  insuffisance  est  constat^e,  de  recourir  aux  groupes  sup^rienrs 
dti  dâpartement  et  de  Tfilat  qui,  en  pareille  malifere,  ne  peuvenl  pas  plus,  ă  coup  sta,  « 
dtoint^resser  qu'en  matifere  d'instruclion  primaire  ou  de  viabilit6  vlcinale.  Demander  &  Fîtat 
de  pourvoir  aux  trais  de  tralletnent  de  tous  Ies  indigents,  ce  serait  une  exag^ralion  vj» 
bsoutenable  que  celle  ^al  consislait  ă  lui  demander  d'assurer  du  travall  ă  tous  Ies  ouwi» 
Măis  obliger  le  dSpariement  â  aider  Ies  comraunes  pauvres  â  secourir  leurs  indigents  malato. 
fet  ăppeler  Ittal  ă  assislef  dans  cette  mame  lâche  les  d6parteraenls  pauvres,  c'esl,  plus  tUSt^ 

Su'en  matifere  d'instruction  el  de  viabilii^,  obia  auz  prescriptions  de  la  raison,  de  la  iMf, 
e  la  cbarite  et  de  l'iotârit  social  •>' 

Ces  t^\ia  po^Ms,  U  reSte  &  diterminer:  1*  Qaeile  doit  «Ire  pour  fat  France  ottttr^ttlildltc 
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In»,  t«M  qte  BotidUarflat,  Mlalhe,  etc.,  Jr  tottpriâ  cenx  iliolnnr.te  plu«  bddjWa)  et  plat 
rtodesles,  etute  autrts  ki  fails  pnblids  par  vOfrt  servitesur  louchâtit  ce  quc  f«ti  oppeM  la  gly' 
caurie  iphimh-e  obserr^e  dans  quelques  fifevres  palustres. 

in  âocilne  fafOD,  je  n'enlendâ  ine  feire  le  chiiinpUiD  de  MM.  feoBchardst,  Mlalhe  et  ttttti 
ipiMtiTfttita  ăe  pHttrmitiin»,  d'ăpotHteafirti.  dortl  lee  traraai  ne  ronţ  qu'Un  ilitu  d'{riv»n^ 
tfoiu  et  iă  tnensoHgts.  pi  870*  juin  1878),  ces  hiesaieur»  «onl  assez  grandg  et  assei  forU  pmt 
K  d^fendfe  eut  et  Ifeuf  Ih^otie;  d'anladt  pln«  qtie  je  «uis  lio  fenrent  adepte  des  tfavant  de 
Claade  Beroard  et  qile,  ai  je  de  me  trompe»  o'eat  sur  cea  trava«  iflâmes  que  a'appoie  mon 
confrtre  Gigon.  Comme  lui  je  pense  que  la  glycosurie  a  pour  source  ualque  le  fbie,  et  que 
k  glande  bepatiqne  est  blen  le  seul  et  unique  jtroducteur  du  auere, 

Uiij  ii  oonvlent  d'ajouter  que  celte  glande  qul  fabrique  lâ  mere  ntirmal  et  le  sufje  pathcH 
bgique,  eiant  animde  par  des  plexus  nerreilx  pafllculifers,  leaquels  n'tlant  eux-nieraes  qu'une 
teanatioD  du  systeme  ganglionnaire  cdribro-spinal ;  ii  doit  a'en  solvre  nâdessairement  que 
tunt  ce  qui  troable  celle  portion  do  centre  nerveux,  devra  par  cela  meme  trouUer  l'orgaoe  et 
«oi^ueniment  la  fonclion  et  Ies  produils  de  cette  fonetioo. 

Cest  sur  ce  point  capital  que  je  veux  m'arrâter,  d^sirant  prouver  par  des  faits  irr^futables 
V^  l«  glycosurie  ^himere  des  fifcyres  palustres,  est  bien  un  faii  et  non  un»  inventiotu 

lAoglempg  aranl  moi,  j'illustre  professeur  du  Collâge  de  Fraoce  avait  dit  que  u  la  gljeo' 
wrie  semblait  etre  le  rfeultat  d'un  defaut  d'equilibre  entre  le  systeme  nerveux  oer^bro-spinal 
«t  le  syslfeme  nerveux  sympathique.  »  El  comme  depuis  longtemps  moi  aussi  j'avais  pense  et 
^t  que  la  Dfevre  palustre  n'etait  aulre  que  le  râsultat  d'une  perlurbation  des  centres  ner- 
woi  cirtbro-spinal  et  du  grand  Sympathique;  qu'un  defaut  d'dquilibre  en  un  mot  produit 
pil'  DO  fluide  telluriqut  frappant  Ies  centres  nerveux  ganglionnaires ;  je  voulus  m'assurer  si, 
«us  cet  6tat,  c'est-6-dire  si  dans  Ies  flevres  palustres,  je  ne  rencontreraîs  pas  la  glycosurie, 
M  moins  pendant  Ies  plus  grands  troubles  de  Torganisme  causes  par  la  fievre. 
^C'est  en  poursuivant  ces  travaux,  c'est  en  chercbant  k  m'assurer  que  la  flfevre  paludeenne 
L**'^'"  '*''''^'''8™si'  qu'une  ndvrose  spdciflque,  el  que,  dans  Ies  troubles  organiques  qui 
fc  produisefal,  le  premier  phdnomfcne  observă  et  le  point  de  dfiparl  de  tous  Ies  autres  est 
fwUeiDcnt  le  d^liiut  dVqulIlbre  qui  surgit  enlre  le  systfeme  căr^bro-spinal  el  le  systeme  gan- 
glionnaire :  aue  J'al  cnnslâlA  la  pr(«sence  de  la  clywM»  Harta  loa  uHnes  d'un  grand  notnbre  de 
OMfeux,  —  Je  dls  un  grand  nombre  de  fievreux,  —  car  l'on  se  tromperalt  etrangement  si 
l'oD  supposait  que  de  prime  abord  j'ai  d(k  rencontrer  la  glycosurie  chet  tous  Us  fiivnux  qui 
ont  i\i  soumis  ă  mon  examen ;  non,  tant  s'en  faut,  car  la  glycosurie  palustre  tphimin  alosi 
lue  je  l'ai  denommâe,  ne  se  rencontre  ni  dans  tous  Ies  acc6s  ni  dans  tous  Ies  types. 

U  0(1  l'ofl  peut  la  rencontrer  le  plus  sGremenl  et  ie  plus  Wgiiemment,  c'est  lorsqu'â  Ia 
flilte  de  rScidives,  la  cacliexie  et  l'aneraie  se  prononcent  d'une  manifere  intense;  car  dans  le 
m^moire  que  j'ai  adress6  en  1859  &  I'Academie  des  sciences,  je  disais  «  la  quantite  de  sncre 
inovâe  dans  Turine  des  impaludâs  a  ete  fort  varlable,  d'antant  plus  dtevâe  que  Ies  troubles 

il«  rasslstauce  medicale  ou,  en  d'autres  termes:  quel  est  Teifort  contrlbutif  que  l'Assemblee 
*)ll  Imposer  aux  communes,  aux  dfipartements  et  ă  l'fitat  pour  âtabllr  et  gâneraliser  ce  ser- 
vice public?  2°  Quelle  sera  Ia  part  contrlbulive  &  meltre  â  ia  charge  de  chacua  des  trds 
Pwpes  inWresses? 

1*  DiP£nSfi« 

La  premiere  de  ces  queslions  a  ete  l'objet  d'une  eiude  officielle  sous  le  dernier  Râgime,  et 
l«  rapport  de  M.  de  La  Valelte»  ministre  de  I'Interieur,  4  la  dale  du  24  avril  1867,  offre  des 
doDD^g  importantes  pour  sa  solution.  Les  releves  contenus  dans  ce  travail  portent  sur  Ies  A8 
d^partemenls  dans  lesquels  le  service  gratuit  des  malaces  indigents  fonctionnait  en  1865. 
D'apres  ces  releves,  la  proportion  des  indigents  inscrits  etail  de  1  sur  25  babitants.  Mais  si 
l'oa  considere  que  l'organisation  de  Ia  science  medicale  concerne  presque  exclusivemeni  la 
popuIatioQ  rurale,  qui  ne  forme-  guere  plus  des  deux  tiers  de  Ia  population  totale,  on  arrive  k 
i^Dstater  que,  pour  les  campagnes.  Ia  proportion  des  indigents  inscrits  est  &  peu  preş  de  1  sur 
16  ou  17  habilants.  ce  r^sultat,  compare  &  ceux  que  donnent  des  relevâs  operâs  posierieure- 
uwnt  avec  beaucoup  de  soin,  nous  paratt  encore  trop  favorable  et  Infârieur  ă  la  rdalite.  11  y  a 
Ileu  d'admcttre,  en  efTet,  d'une  part,  que  dans,  beaucoup  de  pays,  un  cerlain  nombre  d'indi- 
(cnls  ont  ni?glig6  de  se  faire  inscrire,  el  que,  dans  d'autres,  I'admintstratlon  a  ete  plus  sâvere 
i^ins  leg  inscripiions  sur  les  Ilstes  d'indigents.  Dans  un  rapport  du  docleur  Slmonin,  concer- 
"^it  le  d^partcment  de  la  Meurlhe,  on  trouve  pour  ce  pays,  qui  est  riche,  la  proportion  de 
1  lojigent  sur  8  babitants.  En  clierchant  un  terme  moyen  entre  ce  dernier  chilTre  et  celui  que 
doait.  le  rapport  ministeriel  du  2/t  avril  1867,  on  aurait  la  proportion  de  1  indigeni  sar  12 
•xiliitaiAs.  Mai»  aous  voulons  tenir  eocore  cetie  proportion  pour  un  peu  forte,  et  comme  en 
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organiques  ont  iii  plns  violents;  d'autant  moins  et  nuls  que  Ia  fifevre  venait  sans  BecoaBn  i 
types  simples,  quotidiens  ou  tierce,  augmentant  au  contraire  lorsque  la  cacheiie  se  pronoih 
^t  de  plus  en  plus.  » 

la  plus  grande  quantitâ  de  glycose  que  j'aie  rencontrt  a  M  de  12  grammes  pour  1000;  dam 
Ies  antres  cas,  beaucoup  plus  nombreux,  Ia  dose  a  itA  de  6,  de  U  jusqu'ă  0.  Mais,  ce  qull  est 
important  de  signaler,  c'est  qu'ă  mesure  que  le  traitement  agit,  que  la  quiniue  esl  administree, 
le  sucre  disparalt  avec  une  brasquerie  caraclâristique;  ce  qui  prouve  une  fois  de  plus  que  cette 
glycosurie,  (phimire  et  fugace  ainsi  que  je  Tai  appelâe,  n'est  qu'uue  numifestatiou  de  la  per- 
turbation  c^râbro-splnale. 

II  est  certain  que  cette  sorte  de  glycosurie  n'aurait  aucuue  importance,  je  dirai  m^ 
ancune  valeur,  si  elle  n'avait  cette  significatioa  pathog6n6lique,  de  IMquilibre  rompu  dans  Ies 
centres  nerveux  de  la  vie  organique;  et  si  ellen'^tait  Ia  confîrmation  bien  claire  et  bien  posi- 
tive  des  rechercbes  de  M.  Claude  Bernard. 

Si  TimpaludatioD,  disais-je,  est  bien  rfellement  aiosi  que  je  le  pense,  une  n^vrose  sp^qoe 
atTectant  Ie  systfeme  ganglionnaire,  et  si  la  cause  perturbatrice  est  un  agent  tellurique,  c'est-i- 
dire  un  agent  nă  du  sol  sous  raction  des  rayons  solaires  et  qui  frappe  rorganisme  partrae 
sorte  de  sidâration;  je  dois  en  trouverla  preuve  dans  Ies  troubles  si  âvidents  et  si  parliculieri 
des  oiţanes  soumis  k  I'influence  vilale  de  ce  syst^me  nerveux ;  dans  leurs  fonctions  et  dans  le 
produit  de  ces  fonctions.  (Mâmoire  ă  l'Acadâmie  des  sciences,  1869.) 

Lorsque  je  me  suiş  livră  ă  Texamen  des  urines  de  tous  mes  fîăvreux  de  Ia  Sologne,  je  cher- 
chai  tout  simplement  ă  mettre  en  âvidence  Ia  perturbation  primitive  du  sysi^me  ganglionnaire 
tmpaludi.  Adversaire  implacable  des  pr^tendus  miasmes  palustres  et  de  tous  Ies  sysUnes 
tAi&ia  par  Ies  chercheurs  de  pelites  b6les,  je  voulus  trouver  dans  Ies  troubles  des  plexas  ner- 
Teux,  une  preuve  irrăcusable  de  la  secousse  imprimte  par  I'agent  tellurique,  lorsqaeces 
faits  me  furent  râv616s. 

La  glycosurie  palustre,  je  le  râpfete-  encore,  n'est  lă  qu'un  dtat  accidentel,  apparalssaot  et 
disparaissant  suivant  Ies  pbases  et  l'intensitâ  de  la  fi^vre;  elle  n'cst,  en  un  mol,  quelacon- 
s^quence  de  Torage  organique  qui  frappe  Ie  syst^me  cârăbro-spinal  et  Ie  sympathiqae;  k 
răglant  suivant  sa  violence,  arrivant  comme  une  sorte  de  temp^le,  fuyant  avec  elle,  maislais- 

Mnt  toujours  ojn^o  eUo,  >ueiiic   luTBqu'Cilc  B*a)mioc,    d«D  iMaunli'CS  que   Io   tem)»  nfpare  lOU- 

jours  avec  lenteur.  Cette  glycosurie  est  quelquefois  Ie  premier  phinom^ne  des  troubles  qui 
s'observent  dans  la  grande  fonction  abdominale  (fonction  qui  pr^ide  ă  Ia  sanguiGcalioD  et  i 
la  caloriflcatioo) ;  d'autres  fois,  au  contraire,  elle  en  est  le  dernier;  car  dans  Ies  troublei 
apportăs  &  cette  grande  cavit6  qui  rec6le  tant  de  fonctions  harmonisăes  ensemble;  non-seule- 
ment  Ia  fonction  glycogănique  du  foie  peut  £tre  troublăe,  mais  en  m6me  temps  anssi,  l'oo  voit 
peu  ă  peu  l'bâmatosine  et  la  flbrine  dlminuer  de  quantitâ,  et  avec  elles  le  nombre  des  glo- 
bules  rouges.  Le  sârum  alors  ainsi  que  Falbomine  angmentent  dans  des  proporlions  parfoii 

pareille  mati^re,  ii  faut  avânt  tout  6carter  Toptimisme,  nous  croyons  qa'on  doit  admettre  comoie 
reprdsentant  le  mieux  une  moyenne  exacte  pour  Ia  France  enti^re.  Ies  cbiffres  r^cemment 
pabWia  pour  le  dăpartement  de  la  Sarthe  et  correspondant  aux  annâes  1870  et  187L  Cei 
chiffres  sont  Ies  suivants: 

1870  PopulatioD  totale &63,619 

Indigents S7,755 

Noiiă)re  des  malades 8,8S& 

1871  Population  totale A63,619 

Indigents &0,0&2 

lOombre  des  malades 9,50& 

On  doit  donc,  pour  iviter  des  mâcomptes,  admettre  que  Ies  registres  de  rassistaDce  medi- 
cale comprendront  ă  peu  prfes  le  dixifeme  de  Ia  population  rurale  de  la  France.  Cette  popula- 
tion, qui  âtait,  en  1866  de  26,&71,716  pour  Ies  communes  de  2,000  habitants  au  plus  agglo- 
mirăs,  n'fitant,  depuis  la  s6paration  d'Alsace-Lorraine,  que  de  25,495,021,  on  trouve  cobim 
reprâsentant  le  dixiâme  en  question  le  cbilTre  de  2,549,502  babitants. 

Dans  le  rapport  ministâriel  du  24  avril  1867,  on  trouve  encore  Ies  donnâes  suiranles:  la 
proportion  des  malades  a  Hi  de  1  sur  3  1/2  indigents;  chaque  indigeni  malade  a  reţa  3 
Tisites  1/2  et  1  1/5  consultation,  soit  en  moyenne  3  1/2  visites  ou  consullalions.  Cbaque  nn- 
lade  a  co(M  5  fr.  en  moyenne,  mădicaments  compris.  Ces  cbiCTres  font  ressortir  le  prii  de  li 
visite  ou  consultation,  avec  Ies  mădicaments,  ă  1  fir.  35.  En  r6partissant  Ia  ddpense  sur  le  low 
des  indigents,  on  arrive  au  chliTre  de  1  fr.  AO  par  t£le  d'iodigent,  qui  correspood  assez  «i«^ 
tement  avec  le  taux  de  la  visite. 
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effiiTaotai;  et  Ies  globule*  blancs,  c'est-ă-<Ure  Ies  globules  cbylif^es  passent  dans  le  torrent 
dr  la  circulation  ă  demi-mâlaniorphosâs. 

Pendant  l'annte  qui  vient  de  s'teouler,  j'ai  tenu  ă  renouveler  mes  recherches,  a8a  de 
m'assurer  que  je  n'avais  pas  commis  d'erreur,  car  l'anD^e  1871  a  «6  ici,  Tune  des  plus  U- 
vreoses  que  j'aie  vues  depuis  longlemps.  Tai  donc  examina  l'urine  d'un  grand  nombre  de  116- 
ireu;  voici  quel  en  a  614  le  râsultat  ; 

Snr  134,  alleints  de  flfevre  quotidienne,  Je  n'al  renconW  que  29  fois  de  Ia  glycosurie.' 
Sur  122,  alteints  de  fifevre  tierce,  —  17  fois. 

Sur   76,  atteints  de  flivre  quarte,  —  11  fois. 

Sur   40,  alleints  de  cachexie  palustre  tr^prononc6e,  32  fois. 

Mn  snr   11.  alteinls  de  fifevre  pernicieuse,  3  fois  seulement. 

me  hâtant  d'ajouter  que  dans  celle  dernifere  catigorie.  Ie  chiffre  3n'a  gufere  de  valeur,  attendu 
k  difflcolti  de  recueiilir  des  urines  chez  Ies  personnes  alteintes  de  fifevre  pernicieuse,  eu  ăgard 
an  d«Iire,  ă  la  perle  de  connaissance;  car,  mfeme  4  l'fepoque  oi  j'ai  pu  recueiilir  Turine, 
faTais  dâjă  administra  Ia  quinine.  Ie  malade  6tait  hors  de  danger  et  la  quanlilâ  de  glycose 
tn)Dv6e  dans  Ies  urines  6tait  insignifiante. 

h  me  souviens  qu'itant  ă  Paris,  peu  de  temps  aprfes  Ia  publication  de  mon  premier  m6- 
moire,  et  ayant  616  visiler  ă  Bellevue-sous-Meudon,  rdlablissement  hydrotliărapique  dirig6  par 
HM.  Fleury  et  Tarlivel,  M.  Fleury  me  fit  voir  ă  ce  propos,  un  colon  venu  d' Alger  atteint 
fnne  cachexie  palustre  des  plus  profondes  avec  leucocylkămie.  «  En  cherchant,  me  dil-il, 
qnelle  pouvait  fetre  la  quantilfe  d'albumine  dans  Ies  urines,  fai  6tfe  on  ne  peut  plus  6tonn6  de 
«nconlrer  une  nolable  proportion  de  glycose.  »  Mon  savant  confrfere  el  ancien  condisciple 
Boochut  m'a  raconW  peu  de  lemps  aprfes,  qu'ayant  trouvi  un  glycosurique  atleint  d'accfes  de 
uhm  mal  caract6ris6e,  ii  ne  ful  pas  plus  surpris  de  voir  la  glycosurie  disparaltre  au  fur  et  ă 
■nesiire  qu'il  administrait  Ia  quinine.  C'ilait  probablement  une  de  ces  fifevres  Iarv6es  comme 
10118  en  rencontrons  souveot  dans  Ies  pays  palustres,  qui  reslent  longlemps  obscures  et  qui, 
Mog  nn  aspect  binin,  caclienl  un  caractfere  insidieux  el  parfois  pernicieux.  Ces  cas  sont  trfes- 
'«•'es,  je  n'en  doute  pas  ă  Paris  et  dans  Ies  grands  centres ;  pour  Ies  saisir,  ii  faut  fetre  sur  le 
lerraio  palustre  el  rester.  nour  ainsi  dire.  conlinueilement  en  observation,  afin  de  ne  pas  se 
Irouver  diţn  et  surpris  par  une  issue  funeste  (1). 

De  rexposilion  de  ces  dilTferenls  fait,  ii  ne  râsulle  pas,  ainsi  que  I'a  voulu  croire  M.  Ie  docteur 
Gigon,  que  nous  supposions  que  Ie  sucre  qui  se  trouve  dans  Ies  urines  de  nos  fiâvreux,  doive 
eiisler  dans  la  circulation  g6n6rale,  pour  de  lă  passer  dans  le  rein;  non  certainement,  mais 

(i)  I^oablions  pas  de  signaier  que  1'Union  M£dicile  (3<  s6rie,  tom.  II,  p.  683)  a  reprodnit  l'expiri- 
nentatioD  pratiquie  par  Senff,  qui  avait  ponr  eSct  de  constater  que,  dans  Tempoisonnement  par  l'oxyde 
it  carbone,  on  troavait  constamment  dn  sucre  dans  l'urine. 

Un  examen  trfes-attentif  de  ces  queslions  nous  porte  h  considirer  encore  ces  cbiffres  comme 
trop  &ib!es,  et  nous  pensons  que,  pour  s'ilablir  solidement  dans  Ies  rialitfes  praliques,  mfeme 
en  abaissant  autant  que  possible  Ia  râmuniration  du  mâdecin  et  Ies  prix  du  tarif  (l)  des  m6di- 
cameuts,  il  faut  admettre  un  chilTre  moyen  de  2  fr.  20  c.  par  tfete  d'indigent,  doot  1  fr.  60  c. 
pov  Ies  soins  midicaux  et  0,70  pour  Ies  mfedicaments  fournis.  Ce  chiOre  61feve  Ie  prix  de  Ia 
Me  ou  consultalion  ă  1  fr.  50  et  Tenscmble  du  Iraitemenl  ă  7  fr.  50  par  malade.  Il  faut 
ooter  qu'avec  ces  donoâes  Ies  Irais  mâdicaux  de  I'assistance  des  indigenls  soni  encore  nota- 
blemenl  fnfferieurs  ă  ceux  que  payenl  Ies  Sociăl^s  de  secours  muluels  pour  leurs  malades.  Le 
prix  d'abonnement  annuel  de  ces  Soci6l6s  est  habituellement,  en  efiTet,  de  2  fr.  par  tfete  pour 
fes  soins  mâdicaux  et  de  1  fr.  pour  Ies  midicaments. 

Les  dătails  qu'on  trouvera  plus  loin  sur  l'organisation  de  I'assistance  medicale,  indiquent 
Ies  accoocbements  comme  devant  former  un  chapitre  parliculier  dans  Ie  budget  des  dipenses 
de  celle  assistance.  Nous  avons  admis  que  le  prix  d'un  accoucbement  devait  fetre  flx6  ă  6  fr.  (2). 
D'antre  part,  les  donnies  de  Ia  slalistique  pcrtent  ă  67,000  environ  le  nombre  annuel  des 
accouchements  qui  seraient  aux  frais  du  service  mâdical  des  indigenls. 

Nous  avons  consideră  Ie  secours  k  domicile  comme  la  rfegle  gfenârale,  et  le  traitement  h 
l'h6pital  comme  l'exception  dans  I'assistance  mfedicale.  Il  ne  faut  pas  oublier  que  les  cas  chi- 

(1)  Voir  p.  53  (Annexes,  n*  3)  Ia  nomenclature  et  le  tarif  des  mfedicaments  mis  ă  ia  dispo- 
WOD  de  I'assistance  publique  dans  la  Sarlhe. 

f?)  Le  crfedit  annuel  inscrit  depuis  un  grand  nombre  d'annâes  au  budget  du  dfepartement 
^  SaAne^i-Loire  ă  titre  d'indemnili  et  d'enconragement  aux  sages-femmes  est  de  2,000  fr. 
Cette  somme  est  suffisante  pour  payer  tons  lei  soins  donnto  aux  femmes  en  coacbes. 


Digitized  by 


v^oogle 


fi^  LlMid^  ItâHfiALbi 


^nl-  Aoăă,  ilOtis  hâ  pbnliini  ti^us  ettiti^Ber  de  voir  dâtiă  ceâ  fl^b1«§  ils  la  fthxitioft  ilt^ 
nique  du  foie,  frapp^e  par  Tinfluence  tellurique,  une  perltlt-bâUoH  frdppant  le  i^tfeme  «lertettt 
âp6ciăl  qdi  pl^ide  ă  Ia  fondtiofl  glycog^niqufe;  de  mfime  âUssi  quesOus  Ift  tortwe  lnfloeh<«,  ou 
iurpfend  cetle  pertUrbâtiOil  ne  troublUit  pili-ibu  le  foie  que  datis  ti  ptoănenoa  biUalfe; 

îf  fii  fioRb^t. 


OBSTtTRiaUE 


PBIiTI-PfBITOlirfE    PfaLEGHONEDSB.    OUVERTDBB   A    t'BT^dGÂSffaK  Atf   ll6tEII    tfE   U 

PATE  DE  ViEMftE.  GCâtttâOH  (<). 

Le  22  d^mbre  1867,  je  suiş  appeie  h  Bitrv  pour  accoucher  la  femme  Jallet  Cest  noe 
^Ittilpare,  âg^fe  de  22  ans,  d'un  temperament  fymphăliqtie.  La  tfite  de  Tenfant  est  ell  (wshlon 
OCcipito-sacree;  elle  me  paralt  volumineuse.  Leă  douleiirs  sont  fares,  peu  ănergiques.  J'adtoi- 
flistre  le  âelgle  el-got6.  tdais  6ads  resultat.  Le  forceps  me  paraissaht  Indispensable,  je  fap- 
ţlique  ăvec  quelqtleâ  difllcultâs  occasionli6eâ  j^ar  reMvation  de  \A  t^te.  ib  parriens  k  eitftlre 
reDfant;  c'est  une  fille  forte,  bien  conslitude,  d'un  poids  et  d^un  Volutne  au-des6us  de  U 
moyenbe.  Elle  ne  donne  d'abord  d'autres  signes  de  vie  que  des  baltetoents  cardia^ues  l^gers 
et  prâcipitâs.  Soiis  rinfluentie  des  presslons  oue  f  exerce  snt-  la  poitrine.  elle  fait  tane  inspira- 
tiOQ  et  se  met  a  crle^,  falblemeul  d'abOrd,  pvia  avec  une  ibtensite  toujoură  crolssaote. 
ys  cordon  s^âlant  rompa,  je  dtiâ  introdtiire  la  tnain  dans  l'nt^rds  pour  extralre  le  deilvre. 

II  ne  survint  pas  dWidents  pendant  Ies  jours  qui  suivirent  raccouctaemeoL  Corome  le 
ventre  restait  Tolumineux,  je  tecotntnandai  ă  Taccouchee  de  ne  pas  se  lever  atant  plusieors 
âemaines,  et  de  se  falre  portei-  pat-  son  mari  de  son  Ut  dans  un  autre,  lorsqu*elle  aurait  besoia 
d'en  changer.  Malgrâ  ma  recommandatlon,  elle  se  leva  au  bout  de  quelques  jours,  et  elle  se 
mit  &  marcher  dans  sa  chambre,  s'eO'ort^nt  mfime  k  prolonger  sa  marche,  d'apres  Ies  avis  des 
ftmmes  du  Volslnage  et  en  dâpit  des  douleurs  qu'elle  en  eprouvait. 

Le  22  janvlet-,  Ud  mols  aprfes  raccouchement,  le  mat-i,  tres-inqulet,  vient  me  cherchfir.  Je 
tfouve  le  ventre  enorme,  douloureux,  trfes-tendu  surtobt  â  l'hypogastre,  o£l  11  folme  un  relief 

bifn  iMmUi,  (tui  e*iltlinH  en   t>M.<.4  jtu.^t*k  Aau*  Irnvora  <io  dolQt  au-doeeod4  (1p  l*mtiKitir,  ei 

Bur  Ies  c6tes  dans  toute  la  lai^geur  jusqu'aux  epines  lliaqucs  antero-superleures.  îl  y  a  eu  des 
iHssons,  des  vomissements,  perte  d'appetit,  constipation,  urines  âpaisses,  trâs-colorees ;  le 
pouls  est  petit,  le  lelnt  jaune.  Ia  figure  amalgrie,  sans  fitre  grippde. 

Je  aiagnoslique  une  pelvl-pdritohlte  phlegmoneuse,  et  je  prescris  des  bains,  des  frictions 
d'onguent  napolitain  belladone,  des  laxalifs  par  la  bouche  et  en  lavements.  Les  gencives  etant 
devenues  gonfiees  et  douloureuses,  je  cesse  les  frictlons,  et  j'appilque  sui-  le  bas-veatre 

(1)  Cette  observation  a  ix&  communiquie  k  la  Sociiti  de  m£deeine  pratique  de  Patis. 

rurgicaiis,  les  operatlons  â  pratiquer  et  beaucouti  de-  circonstances  particuliei-es  amfeneront 
dans  chaţue  dâpat-tement  un  certatn  nombre  de  malades  indigents  k  l'hdpitaL  b*apres  Ies 
meilleures  donnâes,  nous  avous  admis  (1)  pour  ce  cbapitre,  une  depense  annuelle  moj^nne  de 
6,000  fr.  par  departement 

L*asslstAnce  medicale  devra  compreodre  eneore  (ţuelques  autres  services  publtcs,  notam' 
flient  celui  de  la  vaccine;  mals  notis  ne  les  i^ronă  pas  Ogut-et-  aU  nombre  des  serviceS  retribu^ 

£n  resumant,  d'apreă  ce  qul  precede,  les  eiements  du  budget  des  depenses  de  rassistaoee 
laedicale,  nous  arrivons  aux  restiltats  suivants  i 

(1)  Le  departement  de  Sa6ne-et-Loir,  dont  le  Conseil  gdneral  a  doflnâ,  dans  ta  deraierei 
anneei,  beaUcoUp  d'attenlidn  ftUx  questions  d'atsistanoe  medicale,  considerent  que  presqne 
toutes  Ies  communes  rurales  sont  privees  d'hdpitaux,  avait  pris,  des  1852,  des  mesures  pour 
que  tous  Ies  iadigents  tronvassent  ă  leur  portee  des  hâpilaux  qui  seraienl  teniis  de  les  rece- 
voir  conformement  aux  prescriptions  de  ia  loi  du  7  aoAt  1851.  Cnaque  malade  devait  eire  reţo 
et  trăite  au  prix  de  1  fr.  par  jour,  aUx  frais  des  communes  du  domiclle  de  secours  que  leur 
situation  financiare  meltrait  ă  mame  de  supporter  celte  depensc.  Dans  la  session  de  1871,  on 
â  recouu  qUe  le  cliilTre  de  1  fr.  par  jour  est  iosufDsanl;  le  Conseil  a  vote  Un  credit  de  1,500  fr. 
pour  oet  articlSt  e'ett-it-dire  pour  Ie  traitement  des  malades  et  incurables  indigenţă  des  com- 
munes privees  d'etablissements  hospitaliers.  II  a  voie  en  outre  une  somme  annuelle  de 
Ai600  fr.  payte  k  l'hospice  de  rAntiquailIe  de  Lyoo  pour  Ie  traitement  des  malades  mdigeoU 
syphilitiques  ou  psoriques  du  deparlement.  Les  communes  contribuenl  h  cette  depense  lorsqoi 
l'ur  «itualion  la  permet.  Ainsi,  en  1870.  la  somme  payee  k  l'hospice  de  l'ABliquaille  euit* 
atAaSt  sur  lesquels  A,072  provenaienl  des  fondadâpartemeotauxelâSfides  funds  Gommuoalii' 
Celte  somme  avait  itedepensee  pour  2  makd«8«  et  reprâwnlail  d,563  iournew.  Ce  qui  W 
une  moyenne  de  122  joumees  pour  chacun, 
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IKlargtsVdddatoireă  Tolabts.  L6  2  inits,  (ine  \iikf6  f^niteBce  H  iMbtieAi  â  iiMntinlfetres 
ja-dessus  âd  ii  sydiphîse  du  pubis.  Tj  applique  un  rond  de  pate  d6  Vifeiine,  Le  15,  Teschârt 
tiM  ftobile,  Je  l'dnlfeve.  Le  lendetnalb  13,  la  raălade  est  râveillăfe  par  une  sensation  d'hUml'» 
i\{L  Elle  kignalt  dans  du  pus  ({ut  avalt  cOoM  dans  6(m  lit  jusqu'ă  ses  pieds.  On  l'ăssit  sur  titl 
fenteuil,  et,  pendaftt  le  temps  qn'elle  y  J-esla,  le  pus  qui  s'ecoula  pai-  roilvei-ldre  de  l'eschart 
lempiit  presque  un  vase  de  nuil  Ce  pUs  avait  une  odfeur  infecte  qui  jjerslsta  tdote  lâ  jouro^e. 

U  mi«iit  sQlTit  de  pr66  ceite  âtacdatiot.  Attt  dotiletirs  tlolent^  et  k  t'lnsdtnale  sdocâdâi^nt 
OM  detente  ettiii  dahtie  completa;  rappâtil  feparut,'  Ies  gărde-robes  se  râgulaflsei-ebi;  la 
telM  jititie  de  h  pedd  s^eiTă^)  la  maigreur*  qul  ^tait  deveaae  exdessive,  dispărut  peti  ă  peui 
le  ţOi  contioda  a  eofllef  pendant  prte  de  trois  mols,  en  dimitiuaat  chaque  jotif  de  qttantit^ 
h  tonlala  placer  un  draln  dans  rouVerture,  ii  fot  reftisâ.  II  nâ  me  festa  qu«  Ia  re^otli'ce  ăi 
ţmam  un  tigitaă  forllflant  ti  quelques  prâcautions  hygiâd^ufes.  \6ti  Ie  tiioia  de  julllet,  id 
femme  Jallet  avait  repris  son  embonpoint  et  si  livrait  aUx  tfataux  de  la  campâgne.  SeS  f^glSi 
InieDt  reparu  et  oonlinuent  ă  se  taontrer  tous  Ies  mois.  Elle  n'a  pas  eu  de  nouvelle  grossesse. 
L'enftot,  âgM  aujourd'hui  de  pr6s  de  5  aos,  n'a  eu  d'autro  maladie  qu'ane  ohoMrin«  Ugin 
km  la  premiere  annâe  de  sa  naisaaooe.  I)*  A.  Axa4 

PitUtiers,  10  aott  isrt. 
^fe*^-"-— —'———■■  >" 'II  III  I  Iii  iii'i  iii  îiii I 

ACABllMIES  ET  SOCIfiTES  SAVARTES 

SOCliTE  OC  CHIRURGIE 

SAncM  do  ÎS  mai  bq  31  juiUet  ian.  —  Prtoidence  de  M.  Itiut. 

Souuu.  —  Luiation  incienne  du  coude  en  arrlire.  —  PrteeUtation  d'lnstrument.  —  Traltemetit  d6  la 
lamedr  lacrymale.  —  Persistance  de  l'ouraque  —  Ploinbage  des  plales.  —  Abeâs  pM-prostatlqufe  et 
p(rl-oritliral.  —  R^sections  soas-periosties.  —  Eaux  minireles  d'Aiz.  —  GHffin  animates  transplanta 
iur  rhomme.  —  Penitis.  —  Luxation  sous-astragalienne  sans  plaie  des  t^nments.  -^  Ulcire  de  la 
fulv*.  —  Traitement  des  fractures  de  la  clavicule  par  l'attituile  du  membre.  —  Traitement  des  hemies 
itraogl jes  par  la  ponction  asplratrlce.  —  Patboginie  des  kystes  des  mUcbolrej. 

Pttw  rfft'ir  '<'>fc"î«"  *^«*.p*«  «jt»/!..^  TI"""  »"^«a.  f^.a-irf  ^-— y^w  i/.«t/vn-*  1q  y^gnmi^  snmmjiire 
de  la  discussion  sur  Târysipâle,  a  laquelle  Ia  Sociala  de  chirurgie  a  oonsacrâ  de  nombreussa 
iteDoes,  du  2&  avril  au  ik  juillet  Nous  devons,  maintebabt,  leur  offi-ir  ufl  aperţu  des  autres 
travaux  adress^s  ă  cette  Soci6t6  jusqu'au  31  juillet. 

NOu^  trouvons  d'abord  une  prâsen  talion  de  piâce  faite  par  M.  Mare  S6e.  Ils'agit  d'une  loxa- 
tioD  ancienne  du  coude  eu  ar ri^re.  La  pitoe  a  616  recueillie  â  l'&sole  pratique  sur  un  sujet  mort 
I  I'b6pital  Beaujon  a  Tâge  de  64  ans.  M.  S66  a  constata  rint6grit6  parlaite  de  loutes  Iei  partiag 
moUes.  Muscles,  apouâvrose,  capsule  arliculaire,  ne  prâsentent  aucbne  trace  de  Uiiona 
tociednea,  si  bien  que  la  pitee  pourrait  6tre  considâr^e  commâ  normale,  aauf  la  luxation. 
'"" ■■ - -■ 

Habltanti. 

I^rais  midlcalix  (rtsites,  consullations) 5,64&,502  X  1  fr.  56  =*  ă,B%i6ă  tt    n 

Frais  pharmaceutiques  (mâdlcaments,  etc.)    2,549,502  X  O  tr.  70  >«  1«784,651  fi*.  ÂO 

Naissances. 

AcconchemenU 87,092  X  6  fn  00  «•     &oa,662  fr.    » 

Djpartedienti. 
Frais  dans  Ies  hdpitaux 87  X  5,000  fi-.**     435,000  fr.    » 


Total 6,446,456  fr.  40 


Od  doit  donc  6valU6r  Tensemble  de  la  dâpense  ii  6  millions  et  demi.  Ndua  n'avdns  paa  com- 
pris,  en  eflet,  dans  Ies  calcula  qul  prdcfedent,  le  linge,  la  eharpie,  Ies  bandea  etd'auires  acoea- 
■oires,  ni  Ies  alimenta  qui  conviennent  pour  Ies  convalescenta,  en  particulier  las  bons  de 
Yiande.  Nous  avong  beaucoup  comptd  du  reste,  pour  cette  part  de  dâpense,  sur  Tasaistance  de 
la  cbarild  priv^e. 

(La  tuit»  ă  un  prochain  numifo.) 


Mort  de  Jacques  Cretenet,  chirurgien  de  Champlite  (FranChe-tiomlâ).  11  cddsâcre  toiis  Ite 
bieng  «u'il  avait  amassâs  ă  la  fondation  des  Pritres  mUsionnaires  de  Sainî-Joseph  de  Lyon. 
'  A.  dh.         I 
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L'articulation  est  d'une  soliditâ  parfaite  et  ne  permet  aucune  disjoncUon  dea  os  qui  la  coq. 
posenU  Dans  Textensioa  complete,  Tavant-bras  forme  avec  le  bras  un  angle  de  l&O  degr^  Dav 
la  fleiion  extreme,  Tangle  est  r^duit  ă  80*.  Les  mouvements  de  flexion  et  d'exleasion  se  font 
doDC  dans  une  ^lendue  de  60*.  Qsont  toute  la  facilita  et  toute  la  prteision  de  r^tat  phygiolo- 
gique.  Les  mouvements  de  pronation  et  de  supinalion  s'exteulent  avec  non  moins  de  iadliU 
et  ne  sont  gu6re  moins  âtendus  que  dans  une  articula  tion  saine. 

Priimtatim  tCinttrwnenU  —  M.  Prost  sonmet  &  la  Sociâtâ  de  chirurgie  une  modificatioo 
qu'il  a  apportăe  an  serre-noeud  dcrasenr  ă  fii  de  fer  de  M.  Haiso&neuve.  La  modiQcalion  con- 
piste  i  remplacer  le  fii  de  fer  par  une  anse  de  fii  d'acier  articula  b  charnifere  dans  la  parti& 
destinăe  h.  embrasser  les  tumeurs  et  sosceptible  de  se  courber  et  de  conserver  sa  coorbnre, 
de  maniăre  &  circonscrire  leur  base  tout  en  entrant  dans  la  galne  du  serre-noead.  Ce  ffl 
d'acier  est  entour^  d'un  tissn  de  fii  tr^fort,  de  sorte  que,  si  la  charnifere  venait  ă  se  briser, 
Ia  section  poorrait  £tre  terminâe  par  Tenveloppe  du  fii  d'acier. 

Traitement  de  la  tumtur  lacrymale.  —  M.  Giraud-Tenlon  Ut  un  rapport  sur  un  travail 
de  M.  le  docteor  Monoy er,  professenr  agr6g6  ă  l'ancienne  Facultâ  de  midecine  de  Strasbooiţ, 
travail  intitula;  De  la  cure  radicale  de  certaines  fcrmes  de  tumeurs  lacrymales  au  moyt»  <U 
Cexcision  partielte  du  sac,  du  caMtMsme  mitfwdique  el  des  injections  au  tulfUe  de  toude, 

L'auteur,  dans  son  m^moire ,  trăite  d'un  cas  particulier  des  mucocâies  rebelles,  le  cas  od  te  stc 
dilali  pr6sente  une  surface  s^r^tante  en  disproportion  avec  la  lumiire  inKrieure  du  canal,  et 
oii  Yhyperlrophie  de  sa  paroi  ne  permet  pas  d'espârer  le  retour  du  r^servoir  ă  ses  dimensiont 
normales.  U  propose  d'enlever  la  portion  bypertropbite  et  de  râduire  ainsi  le  sac  â  ses  dimeo- 
sions  normale».  M.  Monoyer  pr6sente,  ă  Tappni  de  ses  id6es,  deux  observalions,  dans  lesqaelles 
ane  tumeur  lacrymale  ancienne,  inutilement  traitâe  par  d'autres  măthodes,  a  gu6h  radicale- 
ment  et  rapidementea  dix-buit  jours,  gr&ce  k  l'excision  partielle  du  sac. 

L'aoteur  ajoute  â  l'op^ration  Ies  cathât^rismes  măthodiques  et  des  injections  d'une  solution 
de  salBte  de  soude  aux  200%  auxquelles  ii  attache  une  grande  importance  coouae  compliment 
de  la  mithode. 

M.  le  rapporteur  pense  que  cette  mâthode  dont  la  prioritâ  est  due  ft  von  Ammon  et  iBorr- 
mann,  constitue  un  v^ritable  progres  dans  le  traitement  de  la  tumeur  lacrymale. 

par  les  deux  conditions  suivantes  :  1*  En  diminuant  r^lenduc  du  r^servoir  contraclile,  oo 
accrolt  sa  contraclilitâ;  2°  on  r^duit  la  quantitâ  des  mati^res  B6cTi[6ea  en  râduisant  l'ătendoe 
de  la  surface  săcrătante. 

Maintenant  toute  tumeur  lacrymale  pourra-t-elle  £tre  sonmise  k  cette  m^thode?  £videm- 
ment  non.  Elle  ne  pourra  s'appliquer  aux  cas  d'altâration  du  canal,  suiles  de  caries  osseosei 
et  de  d^g^n^rescences  granuleuses,  cas  graves  qui  requi^rent  des  traitements  plus  complexei 
apris  lesquels  ii  serait  tâm^raire  d'esp^er  la  reconstitution  fonctionnelle  dans  son  int^t& 

Aprfes  un  savant  historique  de  la  question  da  traitement  de  la  tumeur  lacrymale,  M.  Girand- 
Tenlon  termine  en  proposant :  1*  de  publier  le  mâmoire  de  M.  Monoyer  dans  Ies  BulUtiM\ 
2*  d'inscrire  son  nom  sur  la  liste  des  candidata  au  titre  de  membre  correspondant.  Ces  coo- 
closions  sont  adoptâes  &  Ia  suite  d'une  courle  discussion  k  laquelle  prennent  part  MM.  Cbas- 
sidgnac,  Desprto,  Vemeoil,  Forget,  Dubrueil,  Giraldte,  Boinet,  Tr^lat,  Le  Fort  et  Giraud- 
Teuton. 

Persistaneedefouraque.  —  M.  Gu^niot  pr6sente  un  enfant  de  six  mois  qui,  depuis  sa  nais- 
gance,  a  une  tumeur  fongueuse  k  Tombilic  qui  laisse  sourdre  de  Turine  parfaitement  recon- 
naissable  aux  rtectib.  U  croit  ă  une  persistance  de  l'ouraque. 

StaphyUmte  petlucide  de  la  eortUe.  —  M.  Trilat  pr^nte  un  malade  atteint  de  staphykNM 
pellucide  de  Ia  cornăe,  qu'il  a  gu6ri  par  la  mâihode  de  de  GraefTe,  en  produisant  uu  ulcire  de 
Ia  comde  et  en  cautârisant  ensuite  cet  ulcere  avec  le  nitrate  d'argent.  Ce  malade,  avânt  l'opâ- 
ration,  lisait  ă  peine  k  15  millim. ;  ii  lit  maintenant  ă  15  centim. 

—  Dans  la  s^ance  du  12  juin,  H.  le  docteur  Dubouâ,  de  Pau,  membre  correspondant,  a  fait 
deux  Communications,  l'une  relative  ă  Yodeur  acide  de  l'hateine  comme  tigne  du  diab'ete ;  l'aatre 
ayant  pour  titre  :  Observation  de  fistule  visico-vaginale,  guMson  apris  opiration  par  le  pro- 
cidl  ă  lambeaux ;  reprodudion  de  la  fistule  apris  un  nouvel  accouchemeni,  opiratum  rUtnli 
par  lemlme  procidi,  risuUat  encore  incertain. 

Ptombage  des  plaits.  —  H.  Ie  docteur  Burggrave  (de  Gând),  membre  correspondant,  bit 
ane  communication  relative  k  l'immobilisation  des  plaies  k  l'aide  d'un  bandage  dont  la  prio- 
rit6  apparlient  ă  R^veill^Parise  et  qui  se  compose  d'une  lame  de  plomb,  d'ouate  et  de  bandei 
plAtr^es.  Ce  petit  appareil,  dit-il,  devrait  se  trouver  dans  Ies  gares  de  chemins  de  fer  et  dSBi 
tous  Ies  endroits  od  ii  peut  arriver  des  accidenta. 

Le  plomb  en  feuille  est  placa  autour  des  membres  blesste  conune  une  goutU^re  plettif  «< 
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fe^  par  des  bandes  de  diacbylon  ou  des  bandes  plătries.  S*!!  7  a  fractare,  on  place  nne  petite 

aKelle  par-desssus  le  piomb,  au  niveau  de  la  fracture;  on  peut  praliquer  rirrigation  entre  la 

^a  et  Ia  gonUi^re  de  plomb,  qui,  k  TiiiTerse  du  pansement  ouată  dont  le  but  est  la  corn- 

pressioD,  ne  doit  pas  6tre  serice. 

Les  appareils  inamovibles  sans  ouate  ne  doivent  jamais  serrer;  on  a  renoncă  en  Belgique  an 
bandage  amidonnâ  sans  ouate,  etpn  lui  a  substitui  Ie  bandage  amovo-inamovible.  Lagoutti&re 
de  plomb,  qui  ne  serre  pas,  n'est  point  passible  du  reprocbe  adressâ  ă  Tappareil  amidonnâ. 
L'occIosioD  absolne,  pour  le  traitement  des  plaies,  ne  paralt  pas  ă  M.  Burggrave  aussi  indis« 
pecsable  qu'on  Ie  croit  Le  pansement  avec  la  goutti6re  de  plomb  râussil  trfes-bien,  qnoiqu'il 
ne  lasse  pas  Pocdusion  complete.  Le  pansement  ouată  lui-măme  ne  răalise  pas  Tocclusioa 
parfiiite,  fl  n'emptehe  pas  la  fennentalion  des  gaz  el  des  liquides  des  plaies. 

Âbds  peri-proitatique  et  ■piri-urithral.  —  M.  Dnbrueil  prăsenle  une  pifece  patbologiqae 
provenant  d'un  malade  âgă  de  &2  ans,  mort  d'infection  purulente.  Ce  malade  est  entră  a  rh6- 
pita!  pour  une  rătention  d'urine  datant  de  trois  jours.  II  avait  eu  deux  blennorrhagies  dont 
lademi^re  avait  laissă  une  blennorrhâe  nonencore  guărie. 

Le  calbitărisme  fut  immădiatement  pratiquâ ;  la  sonde  fut  arrâtde  brosquement  &  la  pârtie 
pest^rieure  de  la  portion  membraneuse.  Une  pression  \i%kn  avec  la  sonde  determina  l'issua 
d'aoe  cerlaine  quanlitd  de  pus  accompagnâe  de  Ia  sensation  d'une  râsistance  vaiacue ;  rina- 
tmnent  pănătra  dans  la  vessie  et  Turine  put  ătre  ăvacuăe. 

U  toncher  rectal  dămontra  Texistence  d'une  collection  purulente  en  avânt  du  rectum.  Le 
cathtiirisme  fut  continuă  et  toujours  donna  issue  ă  du  pus  au  moment  oâ  la  sonde  allait 
entrer  dans  la  vessie. 

U.  Dubrueil  incisa  par  le  rectum  la  collection  purulente  qui  faisait  saillie  da  cAtă  de  cet 
intestin,  et  ăks  lors  ii  s'ălablit  une  communicalion  entre  Ie  rectum  et  I'urfethre.  Le  malade  ne 
Urda  pas  &  prăsenter  des  pbănomânes  dMnfection  purulente  et  succomba  cinq  jours  aprto  son 
enlr«e  ă  l'hfipital. 

L'aDtopsie  a  dămontră  Tezistence  d*une  grande  poche  purulente  entamant  la  portion  mem» 
braneuse  de  rurfethre,  dont  Ia  paroi  inKrieure  6tait  presque  compWtement  dătruite  et  s'ou- 
vrait  aussi  dans  Ie  rectum.  II  y  avait  des  abc6s  mătastatiques  dans  le  poumon  et  dans  le  foie. 

~-  IlilaB  la  &^iiuj  Uu  10  julllct,  M.  aujvti,  ovi^icmIic  g^iuai»!,  »  iu,  an  nnm  de  M.  Ollier 
(de  Ljon),  la  răponse  de  ce  cbtrurglen  a  M.  Chassaignac  au  sujet  de  la  question  de  priorită 
(onlev^e  par  ce  dernier  relalivement  ă  la  mătbode  des  r&eclions  sous-păriostăes.  U  va  sans 
dire  que  M.  Ollier  repousse  ănergiquement  les  prătentions  de  M.  Chassaignac  et  afErme  une 
fois  de  plus  ses  droits  ă  la  paternitd  lăgitime  de  la  mătbode.  Nous  devons  a£5rmer,  en  histo- 
rien  fidele,  que  Ia  răponse  de  M.  Ollier  a  pani  un  peu  forte;  en  revancbe,  la  râplique  de 
M.  Chassaignac  a  send)l6  un  peu  faible,  surtout  aprăs  la  fiaţon  si  vive  et  le  grand  fracas  avee 
lesquels  ii  avait  commencă  Tattaque  et  sonnă  Ia  charge. 

—  Dans  Ia  săance  du  17  juillet,  M.  Amâdăe  Forget  a  Iu  un  rapport  sur  un  travail  de  M.  le 
doctenr  Lăon  Brachet  sur  YefficaciU  du  traitement  thermal  avai  etMx  d'Aix  (Savoie)  dans  Us 
Utions  cmsicutives  aux  plaies  par  arma  de  guerre.  Cetle  efflcacitd,  d'aprfes  M.  le  rapporteur, 
est  Incontestable  dans  les  fractures  anciennes  compIiqu6es  de  fistules  mi-fluentes  avec  săquestres 
OQ  corps  ătrangers  dont  Ie  traitement  thermal  provoque  răiimination.  Elle  se  manifeste  ăgale« 
nent  contre  les  pseudartbroses,  Ies  râtractions  musculaires  et  Ies  paralysies  traumatiques. 

Gr<f«  animatei  transplantles  sur  Chomme.  —  M.  Dubrueil  a  essayă  de  grelTer  sur  des 
plaies  ou  des  ulcires  en  bon  ătat  des  lambeaux  de  peau  empruntăs  k  des  animauz. 

Sar  un  premier  malade  atteint  d'ulcâre  k  la  jambe,  ii  a  grefTâ  cinq  petits  lambeaux  de  peau 
de  cochoD  d'Inde.  La  face  profonde  de  ces  lambeaux  avait  616  d6pouill6e  avec  soin  des  par- 
«lles  de  lissu  graisseux  qui  lui  ătaient  demeurdes  adh^rentes ;  cbaque  lambeau  pouvait  avoir 
1  centimfetre  carr6.  Ces  fragments  de  peau  ainsi  transplantăs  et  maintenus  k  l'aide  de  bande- 
letles  de  diachylon  ont  contracta  des  adhârences  avec  les  parties  sur  lesquelles  ils  avaient  6t6 
appliquăs,  et  ont  continuă  ă  vivre  dans  leur  portion  dcrmique. 

Qnaot  k  Tăpiderme,  ii  s'est  dătachă  au  bont  de  quelques  jours,  enlralnant  avec  Iui  les  poiis. 

^r  une  femme  âgăe,  portant  ă  la  pârtie  supărieure  de  la  joue  droite  une  plaie  răsultant  de 
la  eautărisation  d'un  ulcere  ăpithălial,  M.  Dubreuil  a  appliquă  un  lambeau  allongă  ayant  ă 
peu  prte  3  centim^tres  de  long  sur  1  centim6tre  de  haut,  lambeau  empruntă  ă  la  paroi  abdo- 
minale d'un  jeune  chien.  Celte  portion  de  peau,  un  peu  trop  petite  pour  couvrir  toule  l'ăten- 
dae  de  la  perte  de  subslance  qu'elle  ălait  deslinăe  k  combler,  n'en  permettra  pas  moins  d'ăvi- 
)er  Pectropion  et  Ia  r6traction  de  Ia  commissure  labiale  qui  ătaients  imminents.  Dans  ce  cas, 
Cdnme  dans  le  premier,  ii  y  a  eu  chute  de  Tăpiderme. 

Upeau  du  chien,  surtout  celle  prise  sur  Ia  paroi  abdominale,  est  prăfărable,  pour  ces  sorles 
^.eţţA»,  k  celle  du  cochon  d'Inde. 

(Ia  suite  d  «n  prochain  mimiroA    . 
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Colchique  pur. O  gr.  08  eentiţjr. 

Bau  distillâe 8  grammes. 

Alcool i     — 

Faftes  dissondre. 
1,'apţeur  cppseilje  ceţte  jsolution  ^  Ia  doşe  de  5  gouţtes  en  pluşieurs  foiş  dşp;  Ia  jonm^eţ 
ş*^fevş  ir^cluellement  jusqu'ă  10  gouttps  dans  le  rhumatisme  articulaire  aigq,  iqais  seuleqeoţ 
quand  Ia  fl^vre  est  lomb^e.  Valcoolisme  niodfere  iţs  doijleurs  eţ  am^pe  des  ^v3ciia|ions  alvines 
pullac^es,  saos  râveiller  la  sensibiliţâ  des  intestins.  Cerendant  elle  doil  6tre  adminisli^e  arec 
beageoup  de  prudenpe,  sans  dâpaeser  la  dose  de  O  gr.  001  milligraiDme  par  iour^  paree  qu'elle 
ditşrmipe  facilemeqt  de  I9  diarrbie,  des  vomisseinepts  et  da  d^lire,  —  Iţ.  Qt 

IjM  iTOMAms  liMWAis.  -r-  Au  demier  eiaraea  d'apatoraie  qul  a  eu  Ueu  k  VUnWenUit  de 
Berlin,  deux  candidata  seulerasnt,  sur  Ies  treize  qui  ^j  ^talent  prăsent^,  reţurent  la  noie 
bien.  L'un  des  deux  ătail  un  japonais,  âtudiant  en  mădecine,  appeli  Sasumi-Satoo.  On  se 
rendra  comple  du  travail  d'intelligenee  et  de  la  persâv^rnnne  que  ce  suce^s  a  exig^,  qoand 
on  saura  qu'en  novembre  1860,  ăpoqueă  laquelle  Snsumi-Satoo  a  6le  envoyâ  par  son  iiin  i 
Berlin,  ii  ne  eonnaissait  mame  pas  Ies  lettres  de  l'^riture  ailemande.  Aprte  avoir  ^tndi^  cetle 
langue  exclusivement  pendant  Ies  cinq  premiers  mois,  ii  acquit,  dans  ies  six  mois  soivanti, 
Ia  connaiseanoe  de  tontes  Ies  autres  matiâres,  y  compris  Ia  langue  latine,  exig^s  pour  l'en- 
men  auqnel  ii  se  priparait  Le  p6re  de  Sasumi  est  oa&lecin  particulier  du  Mikado ;  ii  jouit,  au 
lapon,  d'une  graâde  eâlâbriti  comme  opărateur,  et  dirige,  k  Ted4o,  une  £cole  de  m^edoe 
importante.  (Journal  officM  du  20  aoâL) 
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Ţypbus ,  •  > !  t 
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Inarrhte  cboMrifonuedesjea- 

nes  enfanls 

Obolăra  nostras , . 

Gbol^  asiatique.. ,.,,,,, 
Aagioe  couenpeuse ,,..... 

Croup .,...,,. 

AiTections  puerpirales 

Autres  alTections  aiguâs. . . . 

AiTections  cbroniques. 

Affections  cbirurginales. . . . 
Causes  accidentelles. 
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(I)  DoDt  16  enfants  au-dessous  de  6  mois,  8  de  6  mois  i  I  an,  9  de  (  an  ii  2  ans. 
(3)  Sur  ce  cbiffl-e  de  331  tiicia,  146  ont  etâ  causâs  par  la  pbtbisie  pulmonaire. 

Vo  :  U  Midecin  de  ta  Prifectwt  de  la  Seine,  D'  Jules  WOBHS, 


Le  Girant,  G.  Bichelot. 


PatU.  —  T/B0gr«pJ))e  FImx  MunsTB^et^C»,  nie  de«  D«ux-Port«t-Salnt-S«uvenr,  M. 
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SUR  hk  SiAMCK  DB  L'ACAOÂMIB  DE  MtDBCINK 

lls'est  produit  hier,  ă  l'Acadtoie,  un  petit  incident  qui  semble  n'avoir  pas  6te 

bien  compris  par  lout  le  monde.  Cest  encore  ă  propos  de  la  digitaline,  destinee, 

ptfatt-il,  â  jeter  une  certaine  agilation  dans  Ies  esprits  que  cet  incident  s'est  produit. 

M.  Hl\x  Boudeta  expose,  dans  une  note  d'une  forme  parlementaire  irreprochable, 

ţiie  divers  chimlsles  et  pharmaciens  ayant  voulu  reproduire  la  digitaline  cristailisea 

d'aprfe  Ies  procddes  indiques  dans  le  rapport  de  M.  Buignet,  rapport  â  la  suite 

flnquel  le  grand  prix  de  6,000  francsa  et6  dâcerne  â  M.  Nativelle,  ont  echoue.  Sans 

doute,  a  dit  M.  Boudet,  que  M.  Buignet  dans  son  rapport  a  neglige  quelques  details 

ro  l'op^ration  qui  doivent  se  trouver  dans  le  memoire  meme  de  M.  Nativelle.  Ce 

ţni  le  ferait  croire,  c'est  qu'un  autre  chimiste  ayant  demande  communication  au 

secretariat  de  l'Acadâmie  du  memoire  meme  de  M.  Nativelle,  y  a  trouve  Ies  indica- 

lions  necessaires  pour  obtenir  la  digitaline  cristallisee,  dont  M.  Boudet  a  presente 

M  ^antlllon  â  rAcadămie. 

Se  fbndant  sur  ces  faits,  M.  F.  Boudet  a  depoande  que  le  memoire  M.  Nativelle 

ffit  Immediatement  publie  dans  le  Bulletin  de  TAcademie,  de  faţon  â  ce  que  Ies 

ţhiniistes  et  Ies  pharmaciens  puissent  obtenir  la  digitaline  cristallisee.  II  y  a  lâ  un 

uSerât  therapeutique  de  premier  ordre  et  I'Academie  qui  a  si  largement  recom- 

P«ftâ6  la  decouverte  de  M.  Nativelle,  doit  concourir  â  la  divulgation  et  â  la  propa- 

gation  de  cette  decouverte. 

Slalheureusement,  la  proposition  tres-juste  et  trfea-urgente  de  M.  Boudet  soulevait 
une  question  de  dăpense,  et  si  pauvre  est  le  budget  de  I'Academie,  si  exigues  sont 
ies  ressources  qu'elle  peut  consacrer  â  ses  publicalions  que  cette  demande,  sous  la 
lorme  od  elle  s'est  produite,  n'a  pu  âtre  accueillie.  Mais  M.  le  tresorier  ayant 
aaaonoâ  <{uo  Hr  untetnmc-tm  m.  iTaurcno  cuiii  uans  CC  mumeui  mcuie  a  i  xmpressiun, 
des  epreuves  pourront  en  âtre  distribuees  procbainement  ă  qui  en  fera  la  demande. 
Une  certaine  satisfaetion  a  donc  cte  doanee  ă  la  proposition  legitime  de  M.  Boudet. 
Nous  disioas  qu'il  y  avait  urgence;  ea  eiTet,  dans  une  publication  recente  et  dis^ 
iribuee  k  tous  Ies  medecins  et  pharmacienB,  publiostion  dans  l«quelle  quelquM 
toefflbres  de  l'Abadâmie»  en  compagnie  d'autres  honorables  personnes,  sont  assez 
mal  trait6es,  on  lit  Ies  lignes  suivantes  : 

FEUILLETON 

(iMOniiB  nmoiuu,  1873) 

VâmuitkiicM  ■MfotLi  Min  un  <i&ii»AMi»  (<) 
frâsentdâ  par  MU.  Thiophile  Bousssi.  et  Morvah,  membres  de  TAssemblte  naţionale* 

S*  ttiPAKTtriON  DE  U  CiFESSE. 

Aprfes  avoir  dressd  le  budget  des  dâpeoses,  ii  reste  ă  âtablir  celui  des  recettes,  el  &  mer- 
niner  ta  part  contributive  de  Ia  Commune,  du  D^partemeot  et  de  Fitot  dana  tos  restource* 
i  wiet  pour  rastistance  medicale. 

6aM  te  rapport  olBciel  du  3A  avril  1867,  ia  charge  existant  ticn  iM\  r^partie  dani  Ie« 
pn^rtiom  suivantea  i 

Les  eonttiuttes  y  coatrOmalent  pour  Iei  6  dlxlfemes. 
Les  dâpartements  pour  les  .«.«»*.  3       — 
L'£tat  et  les  dous  particuliers  pour «  >  .  1       — 

MouB  âcartons  de  nos  calcula,  comme  od  l'a  vn,  les  souscriptions  et  tonte  eoBtr3>ntiott  de  la 
cfam'l^  privâe.  Ce  n'est  pas  aeulement  paree  que  cet  «Ument  contributif,  itant  essentiellement 
ioskible«(  vmteUe  par  m  natan,  dolt  6tre  considera  comme  ^chappant  h  un  calcul  rigoureux. 
Cnt-Mitoat  pan»  qa'en  tmposant  a  ta  socMtd  comme  obligation  legale  et  positive  Tobligation 
ptiKţB«iit  mwale  Jusqu'id  de  Passistance,  nous  croyons  ne  devoir  lui  Imposer  que  l'essentiel 

(1)  Soite. — Yoir  l«s  nomiros  des  81  aoikt  et  8  septembre. 
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«  II  Y  a  pour  l'obtenlion  de  cette  digitaline  cristallisee,  comme  pour  tout  autre 
.  produit  chimîque  delicat,  des  manipulations  spMales,  un  tour  de  motn  parttcvr 
«  lier,  une  habitude  inimitable,  exclusive  a  l'inventeur.  »  ..        j      .. 

De  sorte  que,  si  la  mort  nous  enlevait  M.  Nativelle,  la  Ui6rapeutique  demit 
renoncer  ă  l'emploi  de  la  digitaline  cristallisee!  , 

Heureusemcnt,  ii  n'en  est  pas  ainsi;  le  chimiste  dont  M.  Boudet  a  donne  le  nom, 
apres  informations  prises  dans  le  memoire  meme  de  M.  Nativelle,  a  parfaitemenl 
reussi  â  obtenir  la  digitaline  cristallisee,  et  est  en  mesure  de  la  livrer  en  quantite 
au  commerce.  De  sorte  que  l'Âcademie  n'aura  pas  la  douleur  de  voir  se  transformer 
en  spiciaim,  c'est-â-dire  en  monopole,  un  produit  qu'elle  n'a  si  largement  recom- 
pense que  pour  qu'il  devieniie  une  propriele  publique. 

M.  Verneuil  aspire-t-il  au  r61e  de  pourvoyeur  de  l'Âcademie?  Pendant  Ies  plus 
mauvais  jours  du  siege,  ii  posa  devant  elle  la  grave  question  de  la  pyohemie  et  de 
l'influence  des  habitudes  alcooliques  sur  cette  redoutable  affection. 

Ce  sujet,  on  s'en  souvient,  etles  discussions  auxquelles  ii  donna  lieu,  rendirenta 
nolre  Academie  une  apparence  de  vie  et  de  resistance  quand  tout  scmblait  mort  a 
la  science  et  â  l'art.  Pendant  l'epreuve  moins  douloureuse  des  vacances,  maispeut- 
etre  plus  sterile  encore,  M.  Verneurl  est  vcnu  lire  un  memoire  interessant  swl  ic- 
tere traumatique.  Ce  travail  sera  publiâ  ou  tout  au  moins  largement  analyse  dans 
ce  joumal. 

M.  Ie  docteur  Perier  a  clos  la  seancepar  une  communicalion  tres-interessantesur 
un  cas  de  dystocie  par  hydroc^phaiie. 


GLINIQUE  DES  MALADIES  V£n£RICNNES 


■tilIOIBB  BUH  I.B  MUPBI1I0SI8  (<)  ; 

t>ar  rnxatvs  Mirau r     m^i\i>r'\j\  Af  l'Mnilal.dU-MidJ 
III 

OBS.  IV.— M.  D...  (Bagtae),  bonlanger,  kgi  de  3A  .-ins,  entr^  Ie29.janvier  1870  dansmoa  ter> 
Tice,  n*  20,  salle  6,  avait  eu,  ă  l'âge  de  32  ans,  une  premiere  blennorrhagîe  compliqute  d'oue 
orchite  doiÂle,  mais  sans  accident  du  cdt6  du  prăpuce. 

Dans  la  premiere  dizaine  de  janvier  1870,  &  Ia  suite  de  rapports  lrâ»-fr6queDt8  pendant 

(1)  Sulte.  —  Voir  Ies  număros  des  22  jnin,  a,  1 1 ,  20  jnlllet  et  27  aodt. 

et  nndispensable,  en  laissant  le  secondaire  et  l'accessoire  pour  la  charitâ  privâe.  La  crâatioo 
de  Dispensaires,  l'achat  et  Tentretien  de  ce  que  I'on  peut  appeler  le  mobilier  de  I'assistance; 
Ia  fournitare  auz  malades  d'une  foule  d'adoucissements,  celle  du  vin,  du  bouillon,  des  forli- 
fiants,  etc.,  aux  convalescenls,  laisseront  encore  une  ample  carrifere  ă  la  bienfaisance  (1)  indi- 
viduelle  et  fourniront  h  la  rictaesse  priv6e  asaez  d'occasions  de  se  faire  bânir. 

Pour  d^terminer,  d'apris  Ies  rfegles  de  l'ăquit^,  Ia  part  contributive  obligatoire  de  chaou 
des  trois  groopes  sociaux  qui  ont  la  charge  de  I'assistance,  ii  faut  prendre  en  consid^ralion 
tout  ft  Ia  fois  l'intârdt  plus  ou  moins  direct  de  cbacun,  et  la  somme  de  ses  ressources.  A  ce 
poiot  de  vue,  si  Fon  considere  Ia  pauvrel4  d'un  grand  nombre  de  communes  rurales, 
on  reconnattra  que  Ia  part  de  6/10  de  la  dâpense  imput^e  auz  communes,  confonntoent  ao 
document  ofiBciel  de  1867,  est  trop  forte,  et  qu'une  part  de  1/iO  faite  ă  r£tat  seralt  Uen 
faible.  Nous  admettons  que  la  charge  principale  doil  incomber  &  la  Commune,  mais  ii  semble 
qo'en  Ia  fixanl  ă  Ia  moitiâ,  soit  k  3/6  de  la  depense  totale,  on  se  tient  dans  Ies  vraies  limitei 
de  la  raison  et  de  la  juslice.  Nous  croyons  faire  un  partage  non  moins  iquitable  et  ratiomitl 
de  Paulre  moitiâ  en  proposant  d'attribuer  2/6  au  dâparlement  et  1/6  ă  r£tat. 

3*  lUSSQDRCES  A  CRiEII. 

Ces  bases  6tant  posâes,  ii  reste  ă  montrer  comment  Ie  produit  de  deuz  centimes  sp^cianx 

(1)  Nous  croyons  devoir  signaler  comme  nne  des  oeuvres  de  charitâ  qoi  măritent  d'Mrt 
prises  pour  modale,  Toeuvre  de  l'Hdtel-Dieu  de  Măcon,  appelăe  CBuvrt  d»  Saint-Joeeph.  !/■ 
dames  de  Mâcon  ont  fonda  celle  instilulion  dans  le  bul  de  subvenir  au\  premiere  b^oins  ies 
indigenls'  pauvres  convalescenls  qui  sortent  de  l'Hâlel-Dieu  de  cette  viile.  On  leur  donmdes 
aiiments,  ainsi  que  des  vilemenls  et  du  cbarbon.  Eu  1869,  cette  josUtulion  a  secooni  378 
convalescenls  et  88  ouvriers  indigents  en  voyage. 
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tm  ODits  cons^tives  avec  nne  femnie  qui  n'avait  point  donn^,  paratt-il,  de  mal  k  d'aotres 
peisoDnes,  ii  ent  un  âcoulement  nr6thral.  Huit  jours  aprfes,  le  prâpuce,  qui  d'ordioaire  glis- 
Hit  tris-librement  sur  le  gland,  devint  ronge,  oAimalit,  donloureux;  et,  quand  le  malade  se 
fiiseaii  Ie  33  janvier  ă  ma  consnltation,  ii  avait  un  paraphimosis  ffidimato-inflammatoire, 
nu  nlc^ration.  Je  Ie  r^duiais,  mais  avec  beaucoup  de  dificulti.  PodcUods.  Soulagement 
niiide, 

La  guirison  marchait  k  grands  pas,  lorsque  le  malade,  sans  grand  elTort,  dâcouvit  le  gland. 
Hau  ramenâ  en  arriire,  le  prâpuce  ne  tarda  pas  k  s'âtrangler  de  nonveau,  derrifere  la  cou- 
nooe  iur  Ies  corpa  caverneax,  mais  avec  des  ph^aom^nes  beaucoup  plus  graves  et  plus  dou- 
looreax  que  la  premiere  fois. 

A  la  coDsuItation  du  29  janvier,  ces  phinomfenes  existaient  depnis  trois  ou  qaatre  jours,  et 
tODte  la  face  dorsale  du  pripuce  ^tait  dâjă  le  si^ge  d'une  ulcâralion  âtendue.  CEdtoie  toorme. 
R^DctioD  impossible. 

Le  31  janvier  (sixiâme  jour  de  Taccident),  je  trouvai  Ies  parlies  malades  dans  T^tat  suivant: 
KoDgeur,  oedfeme  da  gland  et  du  prâpuce,  dont  la  moitii  iafârieure  forme  une  Enorme  saiilie 
an-dessas  de  la  vei^  Cette  sailIie  est  limit^e,  en  arrifere,  par  un  des  sillons  qui  parlent  de 
h  lace  sup^rieure  du  pr^puce,  et,  en  avânt,  par  la  rainure  glando-prâputiale.  A  un  centi- 
DDitre  en  arri^  de  cetle  rainure,  ii  existe  un  sillon  profond  partant  des  deux  extrâmitâs 
d'uae  ulc^ration  situ^e  sur  Ia  face  dorsale  du  pr^puce  dont  elle  a  dâtruit  Ia  plus  grande 
pulie. 

Cette  ulc^ratiOD,  produite  par  Fâtranglement  du'prâpuce  sur  le  corps  caverneux,  est 
obloDgne  dans  le  sens  transversal,  large  de  1  centim^tre,  longue  de  2  ou  3,  ă  bords  taillte  k 
pic,  i  fond  constitui  par  Taponâvrose  pr^putiale.  Des  extr^mitâs  de  cette  ulcâration  partent 
plntiears  sillons,  dont  Ies  plus  importanta  sont  ceux  qui  dâiimitent  en  avânt  et  en  arrlire  le 
jibot  formă  au-dessus  de  Ia  vei^e,  par  la  pârtie  infărieure  du  prăpuce. 

Je  lenouvelai  Ies  tentalives  de  râduction,  mais  inutilemeut :  1*  parce  qa'il  6tait  impossible, 
i  cause  des  adbârences,  de  foire  passer  le  gland,  m6me  fortement  comprima,  au-dessous  de 
la  bride  ulcirâe ;  2°  parce  que  cela  eât-il  6tâ  possU)le,  la  râduction  n'aurait  pas  pu  6tre  main- 
t«nue,  la  face  dorsale  du  pr6puce,  rong6e  par  l'ulcăration,  6lant  devenue  trop  courte  poar  recou- 
frir  le  gland.  (Bains,  ponction  des  parlies  oedâmatiâes,  pansement  avec  du  vin  aromatique  et 

itt  »»i»j.l-„mo«  ar~- ^-  J'— ■    l.l--»u.,  ^    _       

Le  11  fâvrier  (dix-sepli^me  du  paraphimosis).  Ies  phânomfenes  inflammatoires  avaient  beau- 
eoDp  diminua,  mais  pas  complălemenl  dispăru,  et  Tulcăralion  de  Ia  moiliâ  supârieure  du  pr6- 
poce  ălait  en  grande  pârtie  cicatrisâe.  Quant  k  la  moitiâ  infărieure  de  cet  organe,  elle  for- 
mait  au-dessous  de  Textrâmitâ  antărieure  de  la  veiţe  une  ânorme  tumeur  ovolde,  renQâe  ea 
jabot,  une  sorte  dYlăpbantiasis  localisă,  constitui  par  l'hypertrophie  de  la  peau  et  Toedâme  du 
tiiso  cellulaire  sous-jacent.  Pour  faire  disparaltre  cette  difTormiti,  je  circonscrivis  la  tumeur 
far  deux  incisions,  Tune  antârieure,  l'autre  poslirieure,  qui  se  rejoignaient  obliquement  anx 

des  communes  et  d'uq  centime  d6partemental  special,  sufflt,  avec  une  modique  subvention  de 
I'£tat,  pour  assurer  le  fonctionnement  gioâral  de  l'assistance  medicale  en  France. 

II  faut  d'abord,  par  Ies  raisons  donnâes  plus  haut,  que  la  loi  ilabiisse  que  Ies  communes  et 
ks  dăpartements  seront  tenus  de  s'imposer,  pour  Tassistance  medicale,  comme  ils  le  sont  d6j& 
pour  Tinstruction  primaire  et  pour  Ies  chemins  vicinaux.  îl  faut  que  cette  dăpense  soit  dâclarîe 
obljgatoire  jusqu'ă  concurrence  d'une  somme  agale  au  produit  de  deux  centimes  additionnels 
ao  principal  des  quatre  cootributions  directes.  II  faut  que  le  dăpartement  soit  soumis  k  Ia 
mime  dâpense  obligatoire  jusqu'ă  concurrence  d'une  somme  ^ale  au  produit  d'un  centime. 

Le  centime,  pour  la  France  enti^re,  reprăsente  un  produit  de  3,113,000  fr.  Mais  on  ne  sau- 
rait  admettre  qne,  dans  Ie  budget  de  Tassistance,  telle  que  nous  l'avons  dăflnie,  on  puisse 
tialiser  le  produit  inl^ral  de  trois  centimes  găniraux.  II  faut  remarquer,  d'une  part,  que  Ia 
population  des  communes  rurales  ne  reprisente  que  Ies  deux  tiers  de  la  population  totale  de 
b  ftance,  et  qu'elle  en  repr^ente  gâoâraiement  la  pârtie  la  moins  riche  et  dont  le  centime 
est  le  moins  prodnctif.  n  est  donc  prudent  d'admetti-e  que  Ies  deux  centimes  communaux  des 
localitâs  mises  ă  contribution,  mame  en  y  comprenant  un  grand  nombre  de  petites  villes,  ne 
produira  pas  une  somme  beaucoup  plus  âlev6e  que  le  produit  d'un  seul  centime  giSnâral.  Nous 
ne  l'inscriroDS  donc  au  budget  des  ressources  de  l'assistance  que  pour  ....    3,113,000  fr. 

11  ne  faut  pas  attendre  nou  plus  que  le  produit  du  centime  spăcial  des  dipar- 
lements  soit  iquivalent  k  celui  d'un  centime  gânâral.  U  faut  en  difalquer  au 
moina  me  somme  ^ale  au  produit  du  centime  du  dăpartement  de  la  Seine, 
leţjd  possMe  son  systtaie  complet  d'assistance,  soit  A&d.OOO  fr.,  ce  qui  riduit 
Ie  amtant  du  centime  des  dâpartements,  k. 2,66^,000 

Ka'^ntant  k  ces  deux  somraes  la  subvention  de  l'ttat,  qne  nous  fixons  h 
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itox  angles  de  la  cioatrioe  8U8-prâputiB]^  pute  fenleval  oette  tanwar  «a  dMqBtnt  tethn 
cellalaire  gou8-culan6  jugqu'ă  l'apondvrose,  o'est-k-dire  que  fenleval  toule  la  pârtie  do  prt, 
pnoe  qui,  n'ayant  pas  6W  soumiao  d'nne  maniere  directe  4  r^traaglement,  avalt  Hi  retpee- 
Ue  par  l'nloiratlon.  Le  lambeau  enlev6  mesuralt  6  oenlimMres  1/2  de  longueur  et  1  âi 
krgenr. 

Les  bords  de  la  plaie  furent  rtunis  par  des  serres-flnes;  mais  la  cicatruaboo  fot  retarf«« 
ţar  qnelqoes  accidente  qn'il  importe  de  faire  eonnaltre.  Ms  le  lendemaio,  la  riaction  iaflun- 
matoife  menaţait  d'ftlre  trfes-violente;  goniement  «edimateui  toorme  de  toutelaterge,  ecchy- 
mose  occnpant  la  fece  tup^rieure  du  foorreau,  fitvre  locale  trto-viTe  et  eependant  rtasioii 
Immâdiate  des  l^vres  de  la  plaie. 

cet  «tat  persista,  sans  amălioration  pendant  cinq  on  siz  jours,  malgrâ  Ies  applicatlow  m^ 
gârantes  continues. 

Le  18  făvrier  (septi&me  jour  de  ropâration,  vingt-quatrifenic  da  paraphîraosis),  les  livro  d« 
la  plaie  se  dâcollferent  et  laissferent  ă  dteouvert  une  plaie  ovalaire  d'un  mauvaia  aspect  {pu- 
semeni  avec  le  vin  aromatique).  N^nmoins,  cette  plaie  ne  tarda  pas  ă  se  cicatriser.  %n  oiiM 
temps  Toed^me  du  fourreau  diminua;  l'ecchymose  dispărut,  et,  le  25  fâvrier,  la  guiritODM 
k  peu  pr6s  complete.  Le  pr^puce  pr^sentait  la  mame  pbfsioDomie  p'apr6s  Topâraliap  ia 
pbimosls  pratiqude  avec  succes  dans  des  condiţiona  normales. 

Le  paraphimosis  peut  se  produire  h  Ia  suite  d'une  bleQDOiThagie.  L'oteervatiw 
precâdeote  en  est  un  exemple.  Mais  ii  faut,  en  general,  que  le  prepuce  y  soitpre- 
disposâ  par  sa  structure,  et  qu'il  devienne  en  outre  le  siăge  d'une  IjmpbtU,  d'iui 
oederae  aigu,  ou  d'une  postite  aveo  ou  sans  balanite.  J'ai  vu,  aprăs  les  opentiou 
pratiquees  sur  le  prepuce,  telles  que  dâbridement,  circonoision^  ablation  d«  vije- 
talîons  avec  l'instrument  tranchant,  r^duction  laborieuse  d'un  paraphimosis,  sarn- 
nir  des  ^oulements  aigus  de  l'urethre,  en  dehors  de  toute  eontagion.  Ces  blennor- 
rhagies  spontan^es  peuvcnt  attcindre  un  haut  degre  d'acuit^;  elles  ont  ă  peuprts 
la  mdme  marche  et  la  mame  durde,  Ies  mâmes  complications  que  Ies  blennorrlia- 
gies  Tirulentes.  Possfedent-elles  les  mfimes  proprietes  contagieuses?...  La  blennQt- 
«^Mt^u-ipn  ^w^-^it^itm  ta  paiuyuluivsia  un  oat»rc^maique  point  ia  rfiductloD  ou  rţm- 
ploi  de  Tinstrument  tranchant  pour  debrider  ou  circoncire;  mais  ii  faut  s'altondn 
li  Ia  Toir  presenter  une  recrudescence  manifeste  dont  un  traitemept  approprie 
triompbe  du  reste  facilement. 

IV 

Oas.  V.—  G...  (Louis),  âg6  de  26  ana,  palefrenier,  entrâ  le  29  janvier  1870,  salle  6,  n*  39,  anii 

un  peu  moina  d'un  Bixiime  de  la  charge  totale,  soit  & l,0«e,lM<l 


On  obtient  ainsi  un  total  gân^ral  (1}  de  ressources  de,  .....  , 0,625,600  b. 

c'est-ă-dire  une  somme  de  ressources  qui  d^passe  d'envirDn  100,000  fr.  ia  somme  totale  dei 
d^penses  pr^vues. 

Le  vote  des  cenlimes  additionnela  fc  affeoter  obligatoirement  k  raisiitanee  nl^eal^  nt  m 
pas  n^cessaire  partout  o(i  les  commanea  ou  mame  les  ddpartements  pourront  sufBre  an  (hi* 
au  moyen  des  ressources  ordinaires  de  leurs  budgets.  II  peut  m6me  se  fiire  qna  daoi  dd 
cerlain  nombre  de  communes,  les  revenus  des  bureaux  de  bienfaisanee  on  de  l'^spice  loal, 
soient  suRigants  pour  eupporter  k  eux  seuls  la  charge.  Aussi,  pour  procâder  k  la  er6*l!oii 
des  ressources,  devrait-on  prâiever  tont  d'abord,  lorsqu'il  y  a  lieu,  en  tont  on  pârtie,  la  part 
cootributive  de  chaque  commune  sur  les  revenus  du  Burean  de  Bienfaisanee  ou  de  rHoipiM> 
JĂ  oii  ces  dtablissements  manquent,  on  prendra  sur  les  ressources  ordinaires  lorsqa'ellea  le 
permettront,  et  la  commune  ne  sera  obIig6e  de  s'imposer  extrordinairement  que  lortqne  aa 
revenus  ordinaires  ne  sufBront  pas,  et  dans  la  mesure  de  leur  insulfisance.  Cest  dans  oe  cu 
qu'elle  aura  k  s'imposer  obligatoirement  jusqu'ă  concurrence  de  deax  centimei. 

Le  produit  de  cette  contribntion  ne  suflBsant  pas  pour  couvrir  les  tnit  de  rassistanee  m^- 

(1)  On  avait  calcuM,  en  18&5,  qne  Tâtablisiement  des  mâdedns  cantonaux  dans  toail* 
d^partements,  grâverait  te  budget  gân^ral  de  la  France,  ceux  des  d^partementt  et  eeux  d< 
communes,  d'environ  6  miiliong.  Voici  un  calcul  aoeepti  &  cette  ^poque : 


luuiuucs,  u  cuviruQ  o  miiiiong,  voici  un  coicui  aoeepie  a  ceiie  epoque : 

« II  y  a  en  France  2,A/il  cantons.  On  admet  2  m^decins  oantonaui  par  canton  et  l,00f  fr* 

r  mâdecin,  on  arrive  ii  la  somme  de  A,8B2,000  fr.  ■  (Compte  tendu  dn  Coasta  mtl^ 
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âf  leijŢQâ  Qoe  premiere  I<â»  dang  mon  service,  «n  aoTembre  et  dâceniibrQ  i8Q9,  poarm  para» 
pjitaosiş  excessivement  ipflammatoiFe  et  d'un  volume  ânorme. 

Toici  qael  6tait  l'^tat  des  parties  malades  ve^s  la  fin  de  novembre  :  Le  gland  ropge  tumâ06 
ii  dar  semblait  6lrangW  ă  sa  base.  La  pârtie  sup6rieure  du  prâpuce,  repoussfe  en  arrifere  de  Ia 
conronpe  et  comme  replice  sur  elle-m6me  ă  ce  njveau,  ^tajt  le  si^  de  plusieurs  ulc^ratioB» 
prodnites  par  la  pression  que  Ies  plis  de  la  peau  exerţaient  Ies  nos  sur  Ies  antres.  La  pârtie 
iBftrieuFe,  au  eontraire,  retenue  par  le  i^iii,  n^^tait  pas  porlto  m  arriire,  iMia  elto  Ibrmalt 
an-dessoos  du  gland  une  lumeur  du  volume  d'uoe  petite  pomme,  farmte  par  l'^paiaBiiaeaieBt 
de  la  peau  et  Teedâme  du  tissu  cellulaire  sousrcutan^  Le  fourrean  de  la  verge  6tait  Iui-m6me 
trtwEdtoali^,  surlout  vers  la  pârtie  ant^rieure.  Pour  compliquer  Ies  dâsordres  produits  par 
FAnaglernept,  ii  s'^tait  fonnd  Bur  le  dos  dq  la  wge,  i  dţţUo,  m  abols  volunqpeux  ^li 
s'oDvralt  par  deux  on  ţnus  fiatules  «lerri^  ia  eownqe  «t  itcrâtait  vm  WfWi^  qoaoţit^ 
depns. 

La  reuttignemeDts  qne  noat  douuit  le  malade  sur  l^origioe  et  Ia  dale  du  paraphiiqotis 
^Uieot  trto^seurs.  CraigBant  pe  Ies  uleirations  ftuseat  de  natnre  cbmdreu^  j'ajoiirnsi 
llfqle  opâration  et  je  me  contentai  d'appiiquer  un  traitement  anUphlogistiqua  simple^ 

A  la  sortie  du  malade,  le  U  janvier,  Ies  ph^nomănei  inflammatQires  et  roedânte  du  fonf" 
reau  avaient  diminua;  mais  l'abc^s  du  dos  de  la  verge  et  la  tumeur  formâe  par  1%  QoKi4 
iifMeure  du  pr^puee  persistaient  toujours.  U  ne  tarda  paa  h  reveair  dans  mon  Mrvlee,  parte 
qoe  la  icpiiie  de  ses  oocnpations  babituelles  avait  exaspiîrâ  tous  lea  acddenta.  Apris  qttelqiiea 
joora  de  repos  et  de  traitement  antiphlogistique,  je  rae  dăeidai  k  fiiira  l'ablati<m  de  Ia  mtitU 
iiKrieure  du  prâpuce,  le  h  f6vrier  1870.  Derritre  Ia  rainure,  k  droite,  s^ouvrttit  toujours 
i^ibeis  du  dos  de  la  verge  qui  versait  d'abondantes  qnantitto  de  pus.  La  tumeur  fut  oiroons- 
erite  par  deux  inelsions  et  dissdqude  profondâment  jnsqu'a  l^pon^vroae.  Le  lambean  enlev4 
DKsurait  6  centim&lres  de  longueur  et  trois  de  largeur.  Les  livrea  de  la  plaie  furent  rânnles 
pv  des  ierres-flnes  qn'on  laissa  en  place  douze  heares. 

IVeis  jours  aprta,  7  Mvrier,  rânnioB  par  premiere  intenţii»  sur  tona  Ies  poiata,  sauf  I 
droite  du  filet  oâ  existe  tme  petite  plaque  gangrâneuse  eaosto  aana  doate  par  rappUeatiOB 
trop  prolengte  de  la  serre-fine. 

La  KuMson  de  la  plale  fnt  rapide;  tnait  l'abofes  du  des  de  la  yerge  persista  epouie  jnqo^i 
lafln  ae  levrier,  lormant  une  grănae  trxcwivottou  a-va  s-ccuaion  ];7c<n>..up.  x»  juu^^ianaJ* 
tarif  et  roblilârer,  ii  fallut  recourir  k  des  cantârisations  i^p^ţ^es  avec  le  nitrate  d'Ufeut  et 
i  des  injeetlona  de  teinture  d'iode,  L'opâration  avait  eu  pour  râsultat  de  diminuer  oonald^ 
nblement,  slnon  de  Ittire  disparaltre  tout  ă  iait,  kt  monstraenae  dieformitâ  du  piipuce  eoQSd- 
cutive  au  parapbimosts. 

Les  abces  du  dos  de  la  verge  constituent  une  des  oompUcaţions  Ies  pl\is  86rieu4e$ 
du  paraphimosls.  Dans  Ia  plupart  des  eas,  ils  sont  consecutifa  h  des  ulc^ratioas 

^•'^^-~—       '        ...  -^_— _j 

cale  dans  Ia  eommune,  le  oompMment  aera  fourni  par  le  dâpartement,  soit  aur  Ies  reesouraM 
ordinaires,  soit,  au  besoin,  par  le  produit  du  centime  additionnel  apteial.  Enfin,  en  CM  d'ia- 
saflisanoe  de  cette  contribution  d^partemeittale,  le  d^cit  sera  eouvert  par  uue  snbientiw 
d«  rfttat. 

H.  —  Organisation  de  PAttktayee  mlcUeate, 

Aprte  avoir  pos6  le  pţinoipe  obligatoire,  et  assis  aur  ce  principe,  Iffil  basea  fisasci^ea  de. 
l'sstistance  medicale  et  ses  sources  multiples,  nous  avons  k  itudţer  rorganisation  mtoe  de  ce 
grand  service  public. 

II  existe,  en  pratique,  dans  nos  d^partements,  plqsieurs  fermes  ou,  si  l'on  veut,  plusieun 
şţstimes  d'assittance  medicale.  Avânt  de  mettre  en  relief  et  es  balaace  lea  avantages  et  les 
incoDv^nients  propres  k  cbicun  d'eux  et  variables,  d'ailleurs,  suivant  les  condiţiona  locales, 
ii  convient  de  poser  encore  quelques  r^les  gânârales,  qui  peuvent  trouver  appUoatiOU  par- 
loDt,  quel  que  soit  le  syst^me  adopta. 

La  premiere  de  ces  râgles  consiste  dans  la  liberte  qu'il  faut  reconnalire  aux  communei  de 
choiiir  la  forme  ou  le  systime  qui  leur  convient  le  mieux,  pour  assurer  lea  secoura  mâdi- 
ciux  k  lenrs  indigents.  Oette  libertâ  ne  doil  avqir  d'autre  limite  que  celle  des  intărâla  pluB 
gtniraux  qu'elle  pourralt  Mser.  Ainsi,  lorsque  Torganisation  da  Tasaistance  dana  un  departe- 
M«Qt  ou  un  canton,  exigera,  et  ce  sera  le  oaa  le  plus  frâquent,  que  plusieurs  commuoea  se 
gWDpent  ensemble  pour  former  une  circonscrlption,  ii  ne  saurait  dipendre  d'une  seule  com- 
noit  d'e|Bp4cher,  par  aon  choix,  celle  organisation  de  fonctionner.  Si  l'entente  ne  s'^tablis- 
nit  laa  entra  Ies  commnnes,  celies-ci  devraient  6tre  appel^es  ă  prendre  une  nonvelle  diltM» 
nlion  et,  le  d^eoord  pertistant,  le  Conseii  gân^ral  serait  appelâ,  sur  Tavis  d'un  comiM 
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chancreuses  et  ă  des  lymphites  de  mfime  nature.  Leur  pus  est  alors  inoculalle. 
Cest  ce  qui  explique  leur  longue  duree  et  la  dilBcuU6  de  Ies  larir.  Je  crois  bien  qus 
l'abcte  de  l'observation  precedente  etait  chancreux  ă  une  certaine  periode,  mais 
pas  au  moment  de  l'operation. 

Quoi  qu'll  en  soit,  on  pourrait,  outre  Ies  moyens  que  j'ai  employâs,  se  servir,  en 
pareil  cas,  pour  guerir  ces  sortes  d'abcte,  de  pansements  falts  avec  de  la  cbaipt 
imbiliee  d'une  solutioa  au  quart  de  tartrate  ferrico-potassique. 


Obs.  VL  •>  M.  B...  (Edmond),  ăgâ  de  18  ans,  ounier  typographe,  entra,  le28jnIDetl8Ci, 
dans  mon  service  ă  Thâpital  du  Midi,  salle  8,  ii°  27,  pour  se  faire  soiguer  d'nn  chancre  gaa- 
grdneux  compliquâ  de  paraphimosis.  Ce  double  accident  avait  pour  cause  principale  den 
boutons  chancreux  de  la  rainure  qui  s'âtaient  guccessivement  agrandis,  et,  pour  canae  ooca» 
Bionnelle,  Timpossibilitâ  o&  le  malade  s'etait  un  jour  trouv6  de  faire  franchir  Ia  couronoe  ds 
gland  par  le  pr^puce  ramenâ  en  arriere  ă  la  suite  d'un  I6ger  effort.  Cet  organe,  un  peu  kxig, 
pr^ntait,  ă  l'ătat  normal,  une  ouverture  assez  large  pour  glisser  libiement  sur  Ies  paitiei 
qu'il  recouvre. 

LMtranglement  produisit  presqne  aassitftt  une  tumifoetion  oedâmateuse  Enorme,  et  Ies  im 
chancres  se  reunirent  en  une  vaste  nlcâralion  dont  le  fond  ne  taida  pas  &  deveoir  noirllit 
Quand  le  malade  entra  dans  mon  service  (cinquieme  jour  du  paraphimosis),  ii  existail  enlR 
la  base  du  gland  et  Pexlrdmitâ  du  corps  caverneux  ă  droite,  une  eschare  epaisse,  large 
comme  une  pifece  de  un  franc  Fifevre  intense,  prostration,  pâleur.  Comme  ii  etait  facile  de  le 
prăvoir,  toutes  Ies  tentatives  de  râduction  furent  inutiles ;  je  me  contenta!  de  faire  quelqoei 
petites  incisioDS  sur  Ies  parties  tumâfiâes  pour  faire  ecouler  la  sirosite. 

Au  dixieme  jour  du  paraphimosis,  le  2  aoftt,  reiimination  de  Teschare  6tait  compltle;  ii 
en  resultait  une  excavation  ulcereuse  de  la  grosseur  d'une  noix,  dont  le  fond  etait  consUtoi 
par  Textremitâ  du  corps  caverneux  et  Ies  autres  parois  par  ia  base  du  gland  creuse  en  voUe. 
La  moiliâ  iofărieure  du  pr^puce  formait  un  renflement  enorme  en  jabot:  la  moiUe  supirieaie 
avait  etd  en  pârtie  dtouite  par  i'ulciration.  L'oedfeme  qui  le  distendait  6tait  remarqaaUt* 

nuni  dup 

L'inoculation  da  chancre  gangrineux  n'avait  donne  que  des  răsultats  nâgalib;  c'est  ce  qui 
me  decidă  h  faire,  le  3  aoât,  de  nouvelles  incisions  sur  Ia  pârtie  inferieure  du  pripuce;  mut 
elles  n'en  diminuerent  pas  sensiblement  le  volume.  (Cauterisalion  du  chancre  avec  du  per- 
cblorure  de  fer,  appilcalion  de  compresses  imbibdes  d'eau-de-vie  camphree.) 

Vers  le  &  ou  5  aoCit,  ii  se  produisit  une  ameiioration  notable  dans  l'etat  gânâral ;  et  Yakt- 
ration  de  Ia  pârtie  superieure  du  prăpuce,  ainsi  que  Texcavation  resullant  de  la  chute  de 
rescbare,  manifesterent  une  tendance  dicid^e  h  la  cicatrisalion  qui  se  fit  &  vue  d'oeU  ii  putir 

instilue  dans  le  canton,  ă  prendre  une  dfeision  applicable  avx  commuoes  d'une  mfirne  Cii^ 
conscription  d'assistance  medicale. 

On  doit  eiever  encore  au  rang  des  rfegles  susceptibles  d'une  application  generale,  la  prtii- 
rence  k  donner,  dans  Tassislance  medicale,  aux  secours  ă  domicile  sur  Ies  secours  ă  rhdpitaL 
Nous  ne  cedons  pas  lăgerement,  en  parlant  ainsi,  au  mouvement  des  esprits  qui  va  se  pto- 
nonţant  de  plus  en  plus  en  faveur  de  Tassistance  &  domicile.  L'expârience  a  prouve  dejk  de 
toutes  parts  que  la  mâdecine  des  indigents  ne  peut  pas  recevoir  une  plus  salutaire  application 
de  l'idee,  en  ce  moment  si  populaire,  de  la  d^centralisation.  La  viile  de  Paris,  capitale  de  U 
cenlralisation  franţaise,  est  enlree  elle-mâme  largement  dans  cette  voie,  et  elle  vient  aojoor- 
d'boi  en  aide  ă  plus  de  malades  en  viile  que  dans  ses  bdpitaux  si  renomm^s.  Elle  y  trouve  ea 
efTet,  trois  grands  avantages :  1*  une  economie  notable  de  irais ;  .2°  des  secours  plus  efficaces 
aux  malades;  3*  une  salisfaction  donnâe  aux  senliments  Ies  plus  respeclables  de  la  familie. 

II  n'enU«  pas  dans  notre  intention  de  faire  le  procto  de  Tassislance  hospitaliâre.  Ce  mode 
de  secours  a  dft  etre  et  reslera  longtemps  Tâlăment  principal  et  en  quelque  sorte  Tid^  des 
secours  que  Ies  malheureux  reţoivent  de  la  mâdecine.  Cest  sous  l'influeoce  de  cette  idee 
qu'on  avait  cherchâ  la  meiileure  organisation  de  Tassislance  medicale  dans  la  crtetion  dNio 
bOpital  dans  chaque  canton.  Mais  ne  sent-on  pas  combien  une  pareille  entreprise  serait  irrft- 
Hsable  dans  Ies  condilions  acluelles;  combien  elle  serait  peu  en  rapport  avec  Ies  exigeoces  ds 
notre  situation  fînanciere,  en  admettant  que  Ies  ressources  de  I'assislance  oe  doivent  pat 
trouver  un  plus  utile  emploi?  Un  hOpital  cantonai  de  20  Uts,  bftU  sur  Ie  pian  le  plus  mod«t« 
ooâterait  environ  AO.OOO  fr.  de  fraisde  premier  eiablissement;  Pentretien  de  cfaaque  lita» 
coaterait  pas  moins  de  A  ii  500  fr.  par  an.  Que  l'on  ajoule  ies  frais  d'administraUon,  et/w 
leconnalb-a  que  Tassistanoe  bospitaliere,  qui  est,  en  realii^,  la  moins  avantageose  dos  ftnaM 
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da  lOaoQt  (dfx-hui(iime  joar  da  paraphimosis).  Je  pratiquai  successivement  plasieurs  inocu- 
btictis  qni  donn^nt  toujours  des  r^ultats  năgatifs.  Aussi,  convaincu  que  je  pouvais  tenter 
m  op^ratioD  sans  crainle  de  voir  Ia  plaie  se  converlir  en  chancre,  je  me  d^cidai,  le  17  aodt, 
iealeTcr  toule  k  moitiâ  inKrieure  du  prdpuce  pour  remâdier  ă  la  dilTormitâ  du  paraphimosis. 
i  celle  ^poque  (vingt-cinqui^me  jour  de  1  accident),  Ies  plaies  răsultant  de  Tâtranglenoent  de 
la  molliâ  supârienre  da  pripuce  sur  Ies  corps  cavemeux,  itaient  entiferement  cicatrisâes. 
L'eicaTatioD  gangrâneuse  se  comblait  rapidement  et  ne  suppurait  plus  que  sur  quelques 
poinb.  Je  circonscrivis  toute  la  pailie  inKrieure  du  pr6puce,  renfl^e  en  jabot,  par  deux  inci- 
Doas,  Tune  aotineure,  l'autre  posWrieure.  La  premiere,  parallfele  ă  la  rainure  du  gland,  «ait 
«Iute  ii  1  cenlim^tre  1/2  eaviron  en  arrifere  d'elle,  Ia  postărieure  suivait  Ie  dernier  sillon  qui 
tiţaăl  Ia  lumeur  de  Ia  peau  de  Ia  verge.  Tenlevai  de  celle  faţon,  en  diss^uant  jusqu'ă 
raponjvrose,  un  lambeau  de  forme  ovalaire,  consUtuă  par  Ia  peau  et  par  une  couche  6paisse 
ile  tisso  cellDlaire  sous-cutan6,  imblM  de  s6rosit6  et  de  lymphe  plastique  adhărente.  Les  bords 
de  la  eolution  de  conlinuită  turent  râunis  par  des  serres-Qnes.  La  cicatrisation  fut  tris-rapida 
el  eut  lieu  sur  presqae  tous  les  points  par  premiere  iatenlion. 

le  malade  sortit  le  10  septembre  compWtement  gu^ri  de-  son  chancre  et  de  son  op^ralion. 
lene  m'atlendais  point,  quand  je  vis  le  malade  par  Ia  premifere  fois,  k  un  r6sullat  si  favorable, 
lut  le  dSsordre  local  produil  par  le  paraphimosis  6tait  consid^rable.  Eh  bien,  malgrS  cett« 
Taste  perle  de  substance  gangr^neuse  et  Ia  deslruction  de  la  parlie  supărieure  du  pr^puce 
parlespbacfele,  les  parties  pr^senlaient,  aprfes  l'op^ralion,  ă  peu  de  chose  prfes,  le  naAme 
"^pect  qu'aprto  nne  circoncision  pratiqu^e  dans  des  condilions  ordinaires. 

U  rtfsullat  n^gatif  des  inoculalions  pouvait-il  faire  craindre  que  Ie  malade  e(it  la  sypbilisT 
l'ad&iopathie  inguinale  6tait  trfes-peu  prononcâe;  cependant,  vers  le  milieu  du  mois 
d'aoflt,  qnarante-cinq  jours  environ  aprfes  l'apparition  des  papules  chancreuses  du  sillon 
balano-pr^putial,  ii  survient  sur  toule  la  surface  du  corps  une  âruplion  de  papules  platei 
fnn  rouge  caraclărislique.  Le  Iraitement  sp^ciflque  fut  inslituă  et  suivi  răguliferement  pen- 
dant plasieurs  mois.  Dans  les  premiers  jours  d'octobre,  r^ruption  papuleuse  avţit  dispăru, 
'lisauit  de  larges  macules  d'un  jaune  noirâlre. 

Dans  le  mois  de  novembre  ii  se  produisit  une  nouvelie  manifeslalion  cutan6e  des  plui 
oirieases,  constituie  par  une  s6rie  de  larges  laches  peu  saillanles,  d'un  rouge  sombre,  irr6- 
ţulieremeni  aisseminees  ei  eniourees  u'uuv  lone  do  •»*•"»'  »^uicur  «t  aa  mamo  nainrn,  cons- 
litoant  un  cercle  presque  parfait.  Je  n'ai  jamais  vu  d'^ruptipn  syphililique  d'une  forme  ausst 
pathognomonique.  La  santâ  g^ndrale  resla  excellente  et  aucune  muqueuse  ne  fut  alteinle.  Les 
d^tordres  du  gland  et  du  prâpuce  ainsi  que  I'upâration  n'avaieot  laiss6  aucune  difformit^  Je 
perdis  le  malade  de  vue  au  commencement  de  dteembre  1869. 

Celte  observation  me  semble  presenter  plusieurs  particularites  interessantes. 
L'eschare  se  serait-elle  produite  sous  la  seule  influence  du  chancre?  II  est  permi» 

de  l'assistance  aux  points  de  vue  (1)  pbysique,  moral  et  social,  en  est  encore  la  forme  la  plus 

coOteuse. 

(1)  M  le  docteur  de  Ranse,  dans  un  intăressant  travail  publi6  en  1871,  sur  la  Morgmisa- 
tionde  l'asiistance  publique,  a  pr6sent6  un  exposă  trfes-complet  des  reproches  gu'on  est  en 
droil  d'adresser  ă  l'asBislance  hospitalifere,  au  nom  de  la  morale  et  surtoul  de  1  bygiene 
publique.  Ces  reproches  sont  r6sum6s  dans  les  propositions  suivanles : 

«  1*  Les  maladies  sont  gto6ralement  plus  graves  ă  l'hdpital  qu'ă  domicile. 

«  2*  Des  malades  entrfe  ă  Thâpital  pour  une  maladie  I6g6re  succombent  parfois  ă  une  ma- 
ladie plus  grave,  qu'ils  y  onl  contracţie,  .       ,.j    . 

«  3*  L'assistance  hospitalifere  est  k  l'encontre  des  senliments  d'affecllon  et  de  sobdante  qui 
sont  la  base  de  la  familie. 

«  4*  L'hftpilal  conslitue,  surlout  pour  les  enfants  et  les  femmes,  un  foyer  d  mfecUon  non 
moin»  redou  table  au  point  de  vue  moral  qu'au  point  de  vue  physique.  » 

Ea  DOUB  bomant  k  la  queslien  de  salubrii,  dont  I'imporlance  est  de  premier  ordre  et  doit 
exercer  une  influence  determinante  dans  Ie  choix  &  faire  entre  Ies  secours  ă  domiie  el  le  Irai- 
lemenl  dans  Ies  h6piUux,  ii  ne  faul  jamais  perdre  de  vue  que,  pour  les  grandes  operalions  en 
oartjcolier.  les  soins  les  mieux  enlendus  ne  valent  pas  l'air  pur  de  la  campagne  et  la  flisse- 
ftinatlon  des  op6r6s.  On  pourra,  comme  ă  rh6piUl  de  Lariboisifere ,  donner  72  mfelres  cubw 
lîair.  pârlit,  et  dipenser,  par  lit,  13  ă  14,000  fr.  de  frais  de  premier 6lablissement,on  n  am- 
vea  wis  ă  conlre-balancer  les  inconv6nienls  alUchte  ă  l'aggIom6ration  des  malades,  ă  1  air  con- 
finat ÎPour  le  nouvel  Hblel-Dieu,  Ia  d^pense  alleindra  Ie  chiffre  de  100,000  fr.  par  IU.) 

Ce  oui  est  vrai  des  grandes  opărations,  des  grands  traumalismes,  des  vasles  plaies  en  suwu- 
rattmTîâe  l'est  pas  moins  lorsqu'U  s'agit  des  femmes  en  couches.  Tout  Ie  monde  connalt  I  in- 
flueaw  vernicieuse  des  Matermlte.  On^sait  qu'4  Paris  on  a  da  les  ^vacuer  ă  diverses  reprises 
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d'en  dDttter.  Tout  porte  k  penser,  m  eontraire,  quQ  le  p4FapIţimo8i&  ţtt  U  mfsn 
răelle  de  cette  grave  compUcation  qui  a  suiyi  de  si  prăs  Ies  autrea  pbeaomten  iA 
l'etranglement.  Dans  Ies  paraphimosis  accompagnes  d'accidents  syphilitiques  pH. 
mitife,  l'ffidtoe  est  ordinairement  beaucoup  plus  dur  que  le  simple  cBdfeme  inflam- 
matoirş  et  mecanlque;  on  dirait  que,  sous  l'influence  des  ^resioBs  ou  dea  ehancrea 
indures,  iine  Inflltration  diffuse  de  piaţiere  plastique  envahit  Ies  mailles  du  tissu 
cellulaire  preputial.  Cetţş  duretâ  de  l'cedfeme  peut  servîr  au  dlaşnoslio  dans  Jeş  m 
douteuţ. 

Quoique  Ift  vitalite  dea  tissus  occupes  par  Ies  ebanare^  parţiţ  tres-faible,  piusque 
la  gangrtoe  t'y  6tait  mt^nifestee  d'emblee,  cependant  la  reparation  de  l4  perta  de 
substance  a  marchâ  avec  une  remarquable  rapidite.  Aussi,  quand  Ja  via  qae  Teica' 
vatioB  gangreneuse  se  comblait  pour  ainsi  dire  ă  vue  d'oeil,  Je  jugeai  que  la  clnon- 
cisioa  pouvait  âtre  pratiqu6e  pour  enlever  la  tumeur  sous-pr6putiale.  Je  m'elais 
assure  prealablement  que  le  pus  du  chancre  n'etaît  pas  inoculable.  Cette  opâration 
râussit  k  merveille;  elle  montre,  ainsi  que  d'autres  fails  analogues,  qu'on  peut 
tenter  sur  Ies  paraphimosis  compliques  dş  chancres  syphilitiques,  Ies  mâmes  ope- 
ratioQS  que  a'il  s'aglseait  d'uq  paraphimosis  simple. 

i'll  ,        .  II  li  ,,il  I   - !  '      i  .     II. .1,  I     ,1,1      ,  ii.Hjim,  riii'i  iiiw 
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VLAiE  p6%tnKrm  db  l'abdohbn  pab  m  voraii abb  bb  mchb. 
A  MoMilenr  Amidte  I««««r. 

J'at  Iu  avec  hitârit,  dans  votre  journal  du  SO  ao6t,  le  oas  d'une  plaie  pâaătrante  de  PiMo- 
men,  recueilU  dans  le  service  de  M.  le  professeur  Verneuil  par  M.  Gauchoii,  Interna.  Aţint  n 
un  cas  ă  peu  prfes  semblable,  je  vous  l'adresse,  s'll  merite  de  trouver  pltce  k  cM6;  je  Vvma 
recueilli  aussi  dans  l'inlention  de  la  publication.  

Ptâif  piHttrmtf  de  l'abdomm  ţar  un  foignarA  (te  poelte;  perforation  de  l'intetUn  grilt  «stc 
«WW  dt  f^XW  JKW  to  pUde;  himorrhagie  intestinale;  p^rflgnite  aiful;  fuirism 

Le  26  fâvrier  1802,  une  querelle  sVngage  entre  denx  beaux-Mres,  Mâtra  et  01org«t,  da  la 
commune  de  Sanig  (Haule-Sadne) ;  Glorget,  âgâ  de  27  ans,  d'une  bonne  constilatioB,  teaiBt 
renversâ  sous  lui  son  adversaire,  en  reţoit  plugieqrs  coups  de  couteau,  dont  Tun  p^n^tre  daos 
h  veptre,  h  peu  pr6s  i  2  centim^tres  au-dessus  du  point  median  d'une  ligne  partant  de 
r^pine  iliaque  antârieure  et  supdrieure  ft  Tombilic  dans  le  flanc  gauche.  Noua  le  visitons  ti  mi- 

Qne  Ies  cominunes  dotâes  dâjii  dMtablissements  hospitaliers,  continnent  k  dbiger  de  ee  dM 
leurs  malades  pauvres;  qu'elles  fassent  de  ces  âtablissements  r^lăment  principal  dePagris- 
tance  n^Micale:  on  congeit  un  pareil  usâge  d'une  liberte  que  la  loi  doit  respecter.  Mais  \k  o& 
tont  eat  ă  cr^,  I'expirience  et  le  raisonnement  d^montrent  que  le  secours  ă  domicila  isA 
Mre  la  r^le  gtoârale.  Cest  donc  par  la  gdn^ralisatioo  et  par  une  organisation  r<igqliira  ^ 

et  verser  Ies  malades  dani  des  maisons  partiouliâres,  tenueg  par  des  «ages-fenunea.  Auso,  dans 
une  diiouisioo  recente,  au  Conseil  municipal  de  Paris,  M>  le  professeur  Depaul,  dont  l'auto- 
rit6  est  si  grande  en  semblable  mati^re,  engageait-il  radministration  k  favoriser  Ies  accouche- 
Qj^ts  k  donicile,  au  lieu  de  cr^er  de  uouvellea  salles  pour  Ies  femmes  en  couches,  comme 
on  proposait  de  le  faire  ă  TbApital  Necicer. 

jk  nocyitâ  de  rhfipilal  ne  s'est  pas  dămontr^e  d'une  manifere  aussi  certaine  pour  Ies  mala- 
dies  communes,  pour  Iţs  salles  dites  de  Gâvreux.  Cependant  Ies  argumenta  abondent  pour 
oenclure  dans  le  mame  sens.  D'aprfes  une  slatistique  allant  de  185&  h  1861,  et  dressfe  par 
le  docteur  Brochin,  on  voit  que  |a  mortalit^  n'a  616  que  de  8,52  pour  100,  chez  Ies  malanec 
traitâs  b  domicile,  taodis  qu  elle  6tait  de  l/i,21  nour  100  dans  Ies  hdpitaux  de  Paris,  et  «ie 
pour  ceux  şui  guerissaient,  la  durâe  moyenne  do  traltemenl  6tait  de  14,89  joumfes  seole- 
ment,  tandis  qu'elle  est  de  25,83  journâes  pour  le  Iraitement  ă  rhdpital.  M.  Brochin  fait 
observer,  ii  est  vrai,  que  Ies  cliilTres  prâcădents  ne  sont  pas  de  tout  point  comparables  et  qae 
par  consăquent,  on  ne  saurait  en  tirer  des  concliislons  rigonreuses.  On  peut  dire,  en  «net, 
que  Ies  cai  Ies  plus  gravşs  ont  H6  envo;âs  h  I'hdpital,  oii  souvent  on  ne  sera  arrivâ  tm^kh 
derniire  estrdmit^,  *    .■ 

Nous  ne  pouvons  quitter  ce  sujet  sans  pr&enter  une  demifere  concid^ration,  ă  savoir^oe 
I'hdpital  est  upe  cause  Irâquente  de  contagton  s'exerţant,  tant6t  des  malades  de  rhOniial  sur 
le  nonve)  arrivi,  tant6t  de  celui-ci  snr  Ies  malades  de  l'l^pltal. 
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nit,  Im  henrt»  şpriis  raeddent :  eoucM  sur  son  Ut,  la  fignre  pale,  anxienie,  eouverte  de 

flKirs  froides;  le  pouls,  faible,  a  80  pulsations.  La  plaie  transversale,  qni  pourrait  reeevoir  l6 

pet^  doigţ,  est  remplie  d'UQ  pareil  volume  d'une  grande  porlion  dVpipIpon  itranglte  de 

hlonţueur  de  8  centimfetres,  et  flottante  sur  Ie  venire,  da  volame  de  deux  doigts;  elle  avait 

itfroissto  par  ia  cbemise  et  Ies  v$tements  dans  Ies  monvemenis  de  d^fense,  de  transport 

:t  de  d6shabillement.  II  y  a  na  l^er  gonflement  au  pourtour  de  la  plaie,  sans  hâmorrhagie 

ejf^enre.  —  Que  faut-il  faire  ă  celte  heure  7  Râdaire  s'il  est  possible  ?  Mais,  le  malade  pe 

mt  pas.  rinvoque  alors  tous  mes  souvenirs :  Si  Boyer  dit ;  dăbridez  et  rMuisez,  N^latoq 

jjoDie :  ne  Ie  faites  que  si  r^piploon  e$t  sain  et  de  facile  r6duction;  mais  j'entendb  enoore 

Hilpi^eqqi  crle  ;  ne  r^dulse?  jamais  râpiploon  qui  a  vu  le  jqur;  mais  jamals,  au  grand 

jamais  ne  r^daisez  l'âpiploon  froissâ,  lisi,  etc;  vous  d^termlnerez  infoilliblement  la  pdritoniţe 

nnijDţl  Ten  fqis  donc  la  ligalure,  fixant  de  chaque  cAtâ  de  la  plaie  Ies  fils  sur  deux  petits 

noleaox  de  Unge  cpii  Temptehent  de  rentrer  dans  le  ventre,  et  f  attends  au  grand  jonr,  huit 

k^m  da  matin,  pour  op^rer  selon  mes  riflexiops  de  toute  ]a  nuit,  qui  furent :  non  riduire 

((pipbm  qui  est  Hrangli,  et  ne  le  point  taisser  au  dehors,  mais  le  fixer  dans  ta  plqte  par  utţ 

ţoint  de  lutwe,  eţ  en  excisţr  la  portion  sortfe  de  C abdomen.  Un  fll  double  au  moyen  d'ane 

iniile  traverse  la  plaie  &  deux  lignes  de  ses  bords,  et  le  milieu  du  p^dicule  4piploIque  poar 

1>  fiier;  Ies  flls  «cartuş,  deux  petits  rouleaux  de  diachylum  sont  plac^s  entre,  et  je  fais  mo- 

Mriment  un  noeud  sur  chaque.  Excision  de  l'^piploon  ă  1  centimfetre  de  Ia  peau.  Dna  ar- 

Urjoleest  ouverte  et  li^;  je  fais  ensnite  le  bandage  appropri& 

Intestin  est-il  l^să?  Npas  n'avons  pas  vu  rinstrument  pour  appr^der  &  quelle  prefondear 
ii  a  pa  p«n6trer.  11  n'y  a  pas  d'bSmorrhagie  extirieure,  pomt  de  tumâfactioh  de  Tabdomen; 
O  oY  a  que  de  la  donleur  au  pourtour  de  la  plaie,  qui  est  augmentâe  par  la  pression.  U  y  ent 
cependant  quelques  minutes  aprfes  Taccident  des  vomissements  des  matiires  eontenue^  dans 
restomac,  et  qui  se  sont  r6p4tâs  plusieurs  fois  pendant  la  nuiL 

Trente-huit  heures  aprto  l'accident,  quelques  douleurs  qui  se  faisaient  sentir  dans  le  flane 
ifA\  ont  dispăru  et  se  ressentent  ă  Tdpigastre.  Point  de  ballonnement  qui  annopce  la  pdri- 
lonile  ni  antressymptdmes.  Mais,  apris  notre  d^part,  voici  la  mSdecine  judiciaire  qui  inlervient, 
L'appareil  est  enlev6,  la  suture  encbevillâe  et  le  p6dicule  ^piplolque  excisâs  avec  des  ciseaux, 
apr^  beaucoup  de  manoeuvres  exploratrices  et  de  mouvements  imprim^s  au  bless6,  quand, 
»<ec  raBon,  noua  anuns  suiuieiuent  i~acommanaft  ift  rApn*  Ip  plii«  absolu,  les  opiacds,  etc 
Tne  demi-heure  aprfes,  vollă  le  cort^e  des  symptflmes  de  la  p^ritonite  aiguft  qui  se  montrent 
(t  se  dâveloppent  rapidement :  vives  douleurs  dans  tout  l'abdomen,  qui  se  tum^Qe  considâra- 
blement;  pouls  large,  104  pulsations,  fifevre  intense.  DoDze  sangsues  sur  |e  venţre;  cata- 
plasmea  et  fomentaUons  âmoilients;  oplacâs,  frictlons  merourielles;  boissons  acidules,  etc.  Lq 
soir,  la  tum^faction  abdominale  existalt  an  plus  băut  degr& 

Apr6s  quarante-huU  heures,  premiere  selle  d'un  litre  â  peu  pr^s  de  caillots  de  sang  noir; 
ane  deuxifeme  selle  ce  Jour  plus  fâtlde,  comme  de  şang  de  boudin  peu  cuit ;  le  troisi^me  jonr 

wnpUte  de  ee  mode  de  secoun,  que  devra  sa  oousţituşr  pHocil^IeDieDt  rassiiUoos  midiattle 
des  indigents,  surtout  des  indigents  des  campagaea. 

n  est  un  troisltoe  point  d*UB«  importance  non  moins  grande  que  les  prâeâdeats  ponr  Ia 
gioiralisation  et  la  mise  «d  pratique  de  Passiatance  m^icale:  nous  voulons  dirt  la  năoeisitâ, 
du»  r^tat  actuel  de  notre  lâgislation,  de  combiner  cette  assistance,  quel  que  soit  d'aillenn 
l«  lysttme  adopta,  aveo  rappiioation  de  la  toi  sur  les  Bnreaux  de  Bienfaisance.  8i  l'Aisemblâe 
Mtfooale  vote,  avânt  da  se  s^parer,  la  loi  cantonate,  et  si,  conformâment  ă  des  idâes  qui  tendent 
de  plus  en  plus  ft  prâdosiiner,  ruait^  cantonate  se  constitue  solidement,  nul  doute  que  Tassis^ 
taoce  publique  et  en  partlculier  l'asststance  mâdicale  ne  trouve  lă  des  616ments  de  eonsisx 
Uoce  et  de  vie  qu'on  ne  saurait  trouver  le  plus  souvent  dans  la  communs.  Dans  les  conditioni 
sctnelles,  qui  ne  nous  oCTrent  auoun  point  d'appui  entre  Fnnit^  legale  de  la  Oommune  et  celle 
du  Mpartement,  ii  n'est  que  plus  nicessaire  de  raltacher  Torganisation  de  t'assistance  mMi> 
cale  k  celte  des  bureaux  de  bienfaiianoe.  La  vitite  des  malades  par  le  mâdecin  est  certaine- 
meat  un  point  capital ;  mais  la  foumilure  des  raMioaments,  celle  du  linge  et  de  certains  aii- 
meots  sont  des  poinls  de  premiere  importance.  La  combioaison  des  ressources  qui  proviennent 
de  ta  charitt  prlv6e,  avec  celtes  que  foumira  le  budget  de  Tassistance  publique;  Tunitâ  de 
direction  dans  Temploi  de  ces  ressources,  exige  qu'il  soit  erâii  dans  ohaqne  oomnrane,  un 
Soreau  de  bienfeisance  comme  organe  indispensable  de  rassislanoe  m^dieale. 

Ces  points  admis,  les  communes  et  les  dâpartements  auront  \  cholsir  un  mode  ou  systâme 
d'aisistance  mâdicale  pouvant  s'adapter  aux  conditions  tocates. 

(ta  Mit*  A  «m  fTMhain  mm&o.) 
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et  Ies  suivants,  jasqu'au  neuvifeme,  ii  y  eut  quelques  selles  sanguinolentes  trois  ă  quttrefoii 
par  jour,  et  diminuant  progressivement  de  quanlit6.  La  quanU(6  de  sang  âvacuto  (ut  de  denx 
litres  approzimativemeot. 

Le  cinquifeme  joar  ofTre  l'apogte  des  symptdmes  gânăraux  et  locaax  :  agitation,  insomntet, 
quelques  Tomissements;  teint  jaune;  pouls  100  ft  10&;  veotre  Enorme  par  son  balloanemeit 
et  sonore  h  Ia  percussion ;  soif  intense,  dâcubitus  sur  le  c6t6  gauche  et  impossible  i  droile, 
M£me  traitement  et  lavements  ^ollients. 

Le  siziime  jour,  mtoe  €tat ;  ii  paralt  cependant  une  \6gbK  detente  qui  fait  conceroir  de 
resp^rance. 

Le  septifeme  jour,  ii  j  eut  eneore  une  selle  moitiâ  de  sang  et  de  feces;  diminution  Dotable 
du  ventre  et  des  douleurs;  lacito  bon ;  langue  eneore  un  peu  s^e  ă  la  pointe  et  k  son  centre; 
90  pulsations. 

Le  huitifeme  jour,  demifere  selle  contenant  du  sang;  mieux  prononcâe ;  pouls  &  70;  le  dfoi- 
bitus  est  toujours  impossible  sur  Ie  c0t6  droiL 

Le  neuvi6me  joar,  le  malade  dort  et  prend  du  bouillon ;  tous  Ies  symptOmes  sont  en  Tote 
de  r^solution ;  pouls  souple,  ă  70. 

Le  onzifeme  jour,  le  ventre  est  revenu  presqu'ă  son  ătat  natnrel,  ayant  dlmlnu6  beaneoap 
depuis  denx  joun. 

n  y  eut  toujours  au  pourtour  de  la  plaie  un  cercle  de  12  h  15  centimfetres  de  diamitre, 
otfnnt  une  cerlaine  tum^raction,  avec  tension  sous  le  toucher,  et  qui  est  plus  doaloureu 
qu'ailleurs  ă  mesure  qu'on  se  rapproche  de  la  plaie.  Est-ce  it  aux  adb^reDces  du  p^toine 
et  de  rintesUn  avec  la  paroi  abdominale,  efTet  de  rinflammation?  El  la  cause  de  cellei 
fut  nteessairement  Tissue  de  quelque  quaotitâ  de  sang  sorti  de  Textirieur  de  riDtestia 
dans  la  cavitâ  peritoneale,  quand  cette  plaie  de  Tintestin  gr6le  (peut-itre  de  plusiears  wa 
inteslinaies)  dooaa  pendant  huit  jours  Tâvacuation  de  plus  de  deux  litres  de  sang  par  let 
selles ;  c'est  la  quantită  que  nous  en  avons  estimă.  Ici  fut  le  point  de  dâpart  de  la  peritonite 
trfes-grave,  et  qui  resta  năcessairement  adhăsive. 

Toute  Ia  quaulite  ăpiplolque  fut  sans  doute  retir6e  de  Tabdomen  par  la  pointe  du  poignatd, 
et  par  un  mouvement  de  bascule  ou  de  lorsion,  sans  blesser  repiploon  hernia,  qui  n'offrail  ni 
perforatioo,  ni  d^cbirure. 

La  pUkio  de  rabdomca   butrpuro  depuis  oopl  joura;  le  hnitifrny.    ]a  Slir&pe.da  Q^^oltin- 

ploique,  grlsttre  depuis  le  aeuxiâme  jour,  aevenu  noir,  mortifid,  est  elimina  par  la  suppun- 
tion  qui  se  voit  dans  le  fond  de  la  plaie  au  pourtour  de  ce  pădicule,  enfoncă  de  12  millbnitres 
ii  peu  preş.  Cette  plaie  etait  cicatrisee  le  vingt-cinquiăme  jour. 

Les  accideots  indiquis  par  Boyer,  effet  des  adberences  de  râpiploon  ou  du  peritoine,  oot- 
ils  eu  lieo7  Trois  fois.  Le  onzi^me  jour,  on  change  de  lit  le  malade;  ii  eprouve  dessyn- 
copes  d'une  demi-heure,  suivies  de  coliques  pendant  deux  faeures,  tres-vives.  Les  mouvemenU 
qui  lui  furent  imprimis  en  le  portant  dans  l'autre  lit  ont  ăd  produire  des  Uraillements  sur 
repiploon,  les  adherences,  et  produisireot  les  coliques.  Les  m6mes  coliques,  plus  finles 
et  plus  longues,  se  sont  reproduites  eneore  deux  fois,  le  vingt-troisi^me  et  Ie  quarantitme 
jour,  k  Toccasion  d'ecarts  de  răgime.  11  n'epronva  plus  rien  depuis,  se  portant  bien  et  se 
livrant  k  ses  travaux  ordinaires  comme  anparavant 

Voilă  une  des  lâsions  Ies  plus  graves  gaerie  par  la  suture  de  repiploon  fixe  dans  la  plaie, 
comme  vient  de  le  faire  M.  le  professeur  Verneuil.  Un  autre  proceda  indique  par  les  autetin 
aurait-il  ete  preferable? 

Pour  reduire  repiploon,  ii  fallait  debrider,  s'exposer  k  de  nouvelles  bemorrbagies,  trwaa 
cet  epiploon  deja  altere  et  malaxe  par  de  difBciles  manoeuvres  de  reduction ;  ce  Tolome 
repousse  dans  l'abdomen  n'auroit  ii  pas  derange  les  bords  des  plaies  et  favorise  les  bemor- 
rbagies extra  et  intra-intestinales,  quand  nous  avons  vu  ces  plaies  donner  tant  de  sang  pu 
la  voie  intestinale?  La  fixer  dans  le  peritoine  n'etait  point  pardonnable.  Tai  preferă  aussi  l'ex- 
cision  que  de  laisser  en  place,  se  gangrăner  cette  portion  epiplolque  volumineuse  et  dooi 
U  fallait  redouter  Ie  retrăit  incendiaire  dans  l'abdomen.  Cependant,  ce  retrăit  s'est  fait  d'uo 
centimătre  dans  la  plaie  aprăs  Texamen  de  la  justioe.  Jusqu'i  quel  point  cela  a-t-il  ete  comme 
cause  dans  le  developpement  de  la  peritonite  suraiguă  qui  est  genăralement  morlelle,  et 
dont  heureusement  notre  malade  a  gueri? 

jyGovwn, 
Freme-Saint-Mamte,  le  38  acât  1873. 

EpMat^rMM  HMlealcs.  —  5  SMnsMBU  1780. 

Par  une  dăclaration  du  roi,  ii  est  etabli  un  chirungien-major  pour  la  priaon  de  la  Con^ 
gerie.  (Arch.  gin.,  O.  122,  p.  661.)  —  A.  Ch. 
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TWUrUMT  OE  LA  SYPHILIS  PAR  LES  INJECTIOHS  HVPODEMIQUES  DE  SUILiat  k  l'iUt  de 
(Mm  chloro-slbumineuse,  par  H.  le  docteur  Stadb,  de  Slrubourg.  Paris,  1872,  Adrien 
SeltlMje.  Brocbure  in-8*  de  100  pages. 

U»  iojeeb'oDs  mercnrielles  hypodefmiques  ont  616  emptoydes  ponr  la  premiere  foia  contre  b 
i^itiilii,  djt  l'auteur,  par  le  professeur  Scareozio,  de  Pavie,  en  186A.  II  employait  le  calomel 
I  ia  vapeor  sospendue  dans  un  vehicule  convenable  tel  qae  la  glycârine,  un  maeilage  ou  de 
reaa  dmple.  Lrâ  rteultals  furent  satisfaisants,  mais,  dans  quelques  cas,  ii  se  produisit  de  petita 
il)cii  aa  oiTean  des  piqâres.  Ces  accidenta  locaux  tiennent,  selon  H.  le  doctear  Stand,  k  Taci- 
dM  dela  Bolution  de  sublima,  et  k  la  propriâtâ  qu'elle  posside  de  coaguler  Talbumine. 
n  s'agitsait  donc  de  trouver  une  pr^paration  de  sublima  qui  ne  fât  pas  acide  et  qni  ne  pftt 
Mgoler  l'albumine  de  Tâconomie.  Or,  la  sololion  albumineuse  de  sublimă,  dăjk  prteonisâe 
ptfHialbe  sous  le  BOm  de  merettrt  vnimaUti  paratt  remplir  ces  condiţiona.  M.  le  professeur 
GDi)ler,  de  son  cAtă,  avait  dit  {fiommeniaires  thtrapeutitruu,  arL  CEcf  de  poule)  :  •  11  ne 
fiDt  pas  oDblier  que  Falbumine  en  ezcfes  redissout  le  precipita  qu'elle  a  formă  d'abord,  et  qae 
ratmiption  va  s'efTectuer  sur  ce  nouveau  composă,  aussi  bien  que  sur  la  solntion  mercnrielle; 
mlemeot  sous  la  forme  d'albuminale,  le  mâtal  cesse  d'Mre  on  irritant  local. »  En  consăquence, 
II.  Slanb  propoee  la  formule  suivante  :  Bi-chiorure  mercuriel  1  gr.  25;  chlorure  ammo- 
niiK,  1  gr.  25;  chlorure  sodique,  h  gr.  15;  blanc  d'oeuf,  n*  1;  eau  distillăe,  250  gr. 
On  radministre  k  la  dose  d'un  centigramme  par  jour  en  deoz  injections,  ane  le  nutin,  ane 
fe  soir;  —  en  se  servant  de  la  seriogue  de  Pravaz. 

La  măthode  bypodermique  a  l'avantage  de  prăserver  le  tube  digestif  et  de  laisser  intacte 

uMdesgrandes  fonctions  de  răconomie,  qu'elle  semble,  au  contraire,  favoriser.  Loin  d'ame- 

oerla  salivation  etia  stomatite,  Tanămie  el  la  cacbexie,  elle  amite  le  sublimă  dans  un  cerde 

Uierapeatiqae ;  elle  permet  un  dosage  prteis,  mathămatique ;  elle  donne  lieu  k  une  absorp- 

tion  immMiale  et  complete,  et  fournit  une  promptitude  d'action  tr^s-prăciense  en  certains  cas. 

li'indicalion  des  injections,  ajoute  H.  le  docteur  Staud,  est  certaioe  dans  Ies  formes  secon^' 

daiim  Aucune  de  ces  formes  n'a  6\A  râiractaire  ă  ce  mode  de  traitement,  pas  mame  la  forme 

dcerease. 

Les  lieux  d'ălection  pour  la  piqAre  sont  la  fesse  et  le  dos,  răgions  ires-ricbea  en  graisse  et 

lisn  cellulaire ;  pauvres,  an  contraire,  en  Glets  nerveuz. 

Le  travail  de  M.  le  docteur  Staub  repose  sur  de  nombreuses  observalions  personnelles.  d 

tstfort  intăressant,  et  le  seul  reproche  qu'on  pourrait  Iui  adresser,  c'est  de  passer  un  peu  la 

mesDre,  et  de  dănoter  chez  l'auteur  un  enthousiasme  queique  peu  hktiL  «  Le  traitement  par 

injections,  ăcrit-il,  active  les  fonctions,  accătere  la  circulation;  le  pouls  devient  fort  et  plein, 

levisage  est  coloră,  les  forces  augmentent;  la  digestion  est  răguli^re,  l'appătit  est  vif,  les 

Klies  sont  normales  et  la  diurfese  abondante ;  en  un  mot,  an  embonpoint  răel  dănote  une 

snraclivită  d'assimilation  nutritive.  »  Cest  trop.  —  M.  L. 

ACADfiMEES  ET  SOCIETfiS  SAVANTES 

ACADiaiE  DE  ■iOECINE 
Săanee  do  S  septembre  1873.  —  Prăsidence  de  H.  Butb. 

M.  le  ministre  de  ragricnltare  et  du  commerce  transmet  le  compte  rendn  des  maladies  ăpi- 
limiques  qui  ont  răgnă  en  1871  ţlans  le  dăpartement  des.CAtes-du-Nord.  (Com.  des  ăpidămies.) 

La  correspondance  non  offlcielle  comprend  une  note  de  M.  Colin,  qui  soumet  au  jugement 
lePAcadămie  an  nouveau  pulvărisateur  qui,  k  l'aide  d'unjet  de  vapeur,  chauffe  l'eau  pulvărisăe. 

M.  Lbgodest  prăsente  ane  brochure  de  M.  le  docteur  Moracbe,  intitulăe  :  Let  trains  sani- 
«res  ponr  l'ivacuation  des  bUssis  et  des  malades  i  ta  tuite  des  armies. 

H.  u  Ps£su>E»T  soumet  k  l'approbation  de  1' Acadămie  un  projet  de  lettre  en  răponse  k 
invitation  adressăe  par  M"  Cerise  d'asnster  k  la  cărămonie  d'inauguration  du  monument 
ue  la  viile  d'Aoste  doit  ălever  k  la  mămoire  de  son  marL 

M.  BoDDET  monte  k  ia  tribune  pour  demander  que  le  mămoire  de  M.  Nalivelle  sur  Ia  digi- 
Uiie  cristallisăe,  qui  a  ătă  jugă  digae  du  prix  Orfila,  soit  imprimă  et  publiă  dans  les  BuUe- 
ins  it  TAcadămie.  Le  motif  invoquă  k  l'appui  de  cette  demande  est  de  dăgager  la  responsa- 
Qită  de  TAcadămie  k  l'ăgard  des  prăparations  pbarmaceuliques  de  digitallne  cristallisăe 
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introduites  dans  Tusage  medical.  Le  procâdâ  de  BL  Nativelle  n'itant  conna  qae  pat  b  ( 
cription  incomplete  qn'en  a  donn«e  M.  le  Rapporteur  de  Ia  commission  du  prii  Oi 
et  l'Acad&nie  ayant  donnfi  en  quelque  sorte  un  privilfige  l  la  prăparalion  de  ÎL  KativiBe  ( 
te  oottBidiraut  comoie  Tepr^ntanl  Ia  dtgitaline  6  IMtat  de  puretd,  U  y  a  liM,  pnt «" 
tottte  kicei-titude  ft  cet  ^ard,  de  faire  eonnaltre  dans  totu  wi  d«tailB  le  pnoM«  dt  H.  I 
velle.  Cest  pourquoi  H.  Boudet  demande  la  publicatioa  Ut  plus  prompte  pOKibie  ittt ' 
de  ce  pharmacien, 

Aprăs  une  courte  discussioa  h.  laquelle  prennent  part  AtM.  Barih,  Depaul,  Gobley,  I 
Boudet  et  Guârard,  la  proposition  de  M.  Boudet  est  renvofâe  ă  rezamen  du  consdL 

M.  TEkMKOUi  lit  ut  tmvail  intitula  t  D*  CicUr*  trmtMtiţue.  En  void  Im  cooeiaikM! 

1*  ViaOm  peatse  taiontrer  ă  Ia  raite  d'une  l^ion  traamâiiqiie»  biesittre  acddeatdlej 
t^iration  chirutţicde,  pOftaat  iur  le  fole  M-mfime  ou  sur  un  wfUM  plus  «a  mtui' ' 

8*  Dans  1»  preârier  cas,  11  7  a  iot^re  traumatique  proprement  ^t  <ni  fcttoe  diNd  ! 
leeead»  ii  y  k  iotfere  dtji  iieetia  ou  opârâs,  ou  icldre  traumaUque  indirect. 

S*  Gette  dernifere  eipMe  (tomprend  deux  variata  qae  disHiiiBoeDt  nettemtent  hi  < 
BUTcfae,  le  ^roneatic^  la  patliogMft 

A*  La  premiere,  ictin  pyohimipit,  est  un  STmpt^me  de  rinfection  pm^leate;  etiej 
cauBte  par  l'alteration  septictonqne  du  sang  aveo  ou  tans  pduasâe  ttiâtasiaticp» !  >*  ■ 
rd^  riftnet  nm  ţychtmitiw,  est  due  sânt  doute  &  une  perversion  de  l^acliOD  nendu  ' 

6*  L'ictfere  tRiumatique  direct  et  Piet^  pyoiiâmlque  n'impliquent  oucane  alfi^ntioD  |' 
lable  da  Me^  Une  Iteion  organique  ant<a1enre  de  Mte  glande  semble  4tre,  «i  < 
condition  pr^disposante  nâcessaire  ă  la  production  de  l'ictâre  traoaiatiqae  r4Bex& 

0*  Le  diagnostic  enli«  lee  troit  variât«s  est  le  phis  Muveat  facile.  t>OBr  la  premiM,  S 1 
de  constater  la  Kiion  diraste  ou  indirecte  du  foie.  Pour  la  seeonde,  on  aora  le  corttge  ij 
tofflatoltfgiţne  de  la  pyoUml^,  Poor  la  Uoisiftme,  enfin,  ou  Inteitogera  rartoot  lIpriRiK 
culatoire  et  le  tracă  tkermoniâtrfqueb 

7*  Men  que  g^năralranent  sirieux,  le  pronostic  de  Pictfere  consfetUlf  aut  Nessnwj» 
beaueoap  Buirant  la  ttature  de  Ia  complication;  la  gravita  de  rictfere  trttHMU^ 
d^pendra  da  d^sordre  atneni  dans  le  fbie  par  Taction  vula6fante. 

L'iot&ra  py«k<_>:.iu<.  iv-utv  ct  tcatcia  uca-siovr  coiiitnc    la    xuaidUie  geoeFaie  aOnUMB^ 

qn'un  symptftme.  L'ict^re  r^exe  semble  assez  bănin,  sauf  le  cas  năamnoins  oA  la  Kti«n> 
rieure  du  fote  est  de  nature  &  entralner  Ia  mort. 

8°  L'let^  rtflexe  ne  paralt  pas  modifler  dăfatorablement  la  marcfae  dd  travidl  riptrM 
de  la  blessuit. 

9*  L'ictfere  reflexe  appartient  &  la  grande  classe  des  deutdropathies  tratnnaflques  âoipMI 
ii  en  constitue  une  des  formes  Ies  plus  rares,  si  j'en  juge  par  Ia  pauvretâ  des  docuBenU  4 
s'f  rapporteat,  son  histoire  ne  pourra  se  compMter  qu'ă  l'aide  de  nouvelles  (Asemtiotti 

—  M.  le  docteur  Peribr  fait  une  eonununication  relative  k  un  cas  de  dystocie  par  bydn 
c6phalie.  (Ge  travail  est  renvoy6  ă  une  commission  composte  de  MH.  Bemutz,  DeviUient 
Depaul.) 

—  La  84ance  est  lef<ie  b  cinq  beures. 

FORHULAIRB 

LlNIMENT  BDB^FUNT.  —  Hm^Og. 

Băile  de  patrule.  .>..«.«»•«.».      I  ^gnamtn 

Teinture  de  cantharidies. k     -^ 

lMle&  —  Ce  Uniment  est  empk>y«  «a  friciioos,  matin  et  Mlr^  etir  l'hypogattre  et  U  rtgii 

lombaire  des  enfants  atteints  d'inconUnence  neetume  d'urine.  —  Bains  tiMes  additioDD^' 

carbonate  de  soude  et  de  malL  —  N.  G. 

Errata.  —  II  y  a  eu  quelqaes  erreurs  commises  dans  h  fonntite  puUi6e  dabă  le  Mi 
num4ro.  A»  liea  de  o(rfd)iquepar,  0,06  centigrammes,  ii  fallait :  coIcMcine,  0,06  centigrum 
au  llen  de  s^eteve,  fl  Mlait  t  r«l6ve,  et  an  Ueu  de  Talcooliane  inodore,  II  hllait  t  la  ooMiiei 
modfere. 

Ebratdh.  —  L'auteur  de  Tobservation  de  pelvi-p^ritonite  publice  dans  notre  demier  nnn» 
se  nomme  Aoci  et  non  Ang& 


Lt  Q/rant,  6.  Ricbxlot. 


Piau.  —  T7i>ograpbl«  riiix  MALTisTi^eti.c«,  rue  dct  Deui-Portet-SatoMauTenr,  M. 
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CLXmaUE  DES  MALADIES  V£N£RZEimES 


uâmom  bdb  lb  Miuninioan  (*)  ţ 

Par  Cbamcb  Hadmag,  mMeoin  de  ThApital  da  Hidi. 

VI 

Dans  1q  foit  suiraat,  rsipectation  etait  formellement  indiq[u6e.  U  e&t  M  ttaie- 
nîre,  ppur  ne  paa  dire  pios,  de  tenter  une  op^ration  queloonqua,  mdme  la  râdue- 
tion.  On  auf&it  eoum  risque  d'arrachei*  le  gland  qul  ne  tenait  plus  au  reste  de  la 
rerge  que  par  Ia  portion  balanique  de  I'urethre.  Le  paraphimosts  etalt,  en  elTlet, 
«mplîquâ  de  chancres  devenus  rapidement  gangrâneux.  On  va  voirquels  desordres 
ils  avaient  produits.  Eh  bien,  quoique  le  ţiers  du  gland  edt  ete  detruit,  la  reparation 
s'est  faite  assez  rapidement;  el,  ce  paraphimosis,  abandonne  forcement  â  lui-mems 
aveo  ses  coimpUcationş,  a  eu  de»  eoosequences  nţoins  grave»  qu'oa  n'awiait  pu  le 
(oppo^er. 

Obs.  vil—  M.  H...  (Antoine),  20  ans,  palefrenier,  entră  dans  mon  senrice,  salle  8,  n*  31, 
!e  29  Juillet,  eut  commerce,  Ie  mercredi  17  juillet  1873,  avec  une  prostituâe,  dans  una 
naison  publique  de  BouIogne-sur-Seine.  Trois  jours  aprte ,  chancre  dans  ,  la  raimire 
balano-prfiputiale. 

Le  prunce  de  ce  makde  -italt  long,  mais  son  orifice  n'6tait  pas  £troU  et  glissait  facQement 
sqr  le  gland. 

Le  mardi  23  jnlllet  (trolsitoe  jour  du  chancre),  le  malade,  apr^  avoir  dicouvert  Ie  gland 
pour  examiner  le  chancre,  se  trouva  dans  rimpossibilitâ  de  ramener  le  prâpuce  en  ayant,  et 
n  te  produisit  un  paraphimosis  des  plus  violents. 

Les  accidenta  coosâcutifg  &  ces  chancres  et  h  ca  paraphimosis  marchârent  avec  une  efTroyable 
rapidit^  D'abord,  tomâbction  Enorme  et  rougeur  de  tont  le  fourreau,  sillons  protonds,  bour- 
relels  tr^volumineux  et  ulciration  dans  la  rainure ;  en  un  mot,  paraphimosis  avec  appareil 
jnilammatoire  extrâmement  aigu.  Puls  sphacfele  de  toutes  les  ulcirations  chancreuses. 

Qnand  je  vis  Ie  tnalade  ă  ma  consultation,  le  vendredi  26  juillet  (lroisi6me  jour  du  para- 
phimosis, sixitoie  jour  des  chancres),  ii  prâsentait  l'dtat  suivant :  Toute  la  circonfârence  de 
b  couronne  du  gland  est  dâchiquetde  et  rongâe  profonddment  par  des  ulc^ations  qui  se  pro- 
longent,  d^ine  part,  sous  le  bourrelet  aotâriear  du  prdpuce;  d'autre  part,  entre  rextrâmiti 
des  corps  cavernenx  et  Ia  base  du  gland,  presque  jusqu'au  canal  de  I'urălhre.  L'une  de  ces 

(1)  Soasat  fti.  -  Voir  Ms  MDHirM  dMlSjnia,  S,  11,  »JaiU0l,27  aott  et  s  septembre. 

FEUILLETON 

MU  VUMcntB  PUSASOVBKHIBS  QH  VOUUIIT  LA  USB  M  t.'AimnH>»«UNin 

IrfUre  de  Igr  DCPANIODP,  Mqiii  il*0r1eigs,  )i  I.  le  DocUu  BEBTllCS,  a  lineilk 

atm  utm  tacomeiktwuti  absolcb  aveo  ctnx  mi  u  ic^nci  om  MOontirB 


A  H.  1«  ttttctenr  Am.  lAtom, 

lUdacteor  en  ebef  de  lUaion  MittcAU,  joumal  des  intirits  moraus  et  professionnels  du  Corps  stMleal. 

HarNllle,  Ie  M  aoAt  1873. 
'llouucnr  et  eher  conft<ire, 

PermtftteiHmoi,  tout  d'abord,  de  rous  ramerder  oordialement  do  bon  aceneil  qne-vmis  avez 
bien  voalu  faira  &  ma  dâmarcbe,  el  de  vous  assurer  que  je  ne  ne  snis  nullement  inquiâtâ  dn 
teâips  qu'a  mis  volfe  r^polse  k  m'irriver;  je  tous  lis  depuis  trdp  longlemps  pour  ne  pas 
TODs  coanaitrci  et,  tu  la  grandenr  de  la  cause  que  nous  avons  prise  cn  mains  toas  les  deux, 
je  savais  d'avancs  que  tous  ne  reponsseriet  pas  swn  coacours. 

M  Tiel»  fiure  atqoord'hui  devant  vaua  ma  profession  de  fol  philosophico-midicale,  ii  I.iquene 
je  teax  donner  le  plus  de  publicilA  p(Msit>le ;  Toilă  pourquol  je  choisis  lUmoir  M£dicale, 
letuaai  dea  plus  r^ndus  et  donl  j'ai  rappelâ  &  dessein  la  sp^lalllâ  en  t6(e  de  cetle  leitre. 

be  caraetire  loot  spontana  de  mon  discoars  sur  la  thdophobie  est  inniable  et  ne  pent  6tre 
contestă ;  cinq  ou  six  jours,  en  eilet,  avânt  rezpiralion  de  mon  mandat  prâsidentiel  a  Ia  Soâ6t6 
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nIcâatiODS,  beaucoap  plus  vaste  qne  Ies  antres,  a  dâvorâ  un  qaart  du  gland  an  moim  sar  le 
c6M  droit  et  mis  ă  nu  une  pârtie  de  la  porlion  balanique  du  canal.  Cest  seulement  dan  a 
pârtie  ioKrieure,  &  gauche,  que  la  base  du  gland  est  respectde.  Cet  organe  ne  semble  fini 
tenlr  au  corps  cavemeux  que  par  le  canal  de  rurfetbre.  Sur  Ies  bords  et  dans  Ie  fond  de  cei 
ulc^rations,  11  y  a  de  larges  lambeaux  de  tissu  gangrena,  noir  par  places,  ou  d'un  bliac  gri- 
sfttre.  Săcrâtion  abondante  d'un  ichor  putrilagineux  exh^ant  une  odeur  UUde.  Aucune  tumi- 
faction  ganglionnaire. 

Dans  la  rainure  de  Tătranglement,  ulc^tion  occupant  toute  la  moiUi  snpârtenre  de  h  dr- 
confârence  du  limbe;  elle  ne  parait  pas  encore  chancreuse.  Bonrrelels  et  jaîxit  sous-priputial 
trto-TOlumineux.  Douleurs  vives.  Cependant,  iUl  g^nitai  assez  bon.  Pas  de  fi^vre.    , 

)t  prescrivis  des  lolions  frdquentes,  et  ă  grande  eau,  avec  de  Peau  alcooliste,  et  je  fii 
entourer  Ia  verge  de  cataplasmes  tr&s-homides  et  firoids,  imbibte  d*eaa-de-vie  camphrâe.  R^ 
et  toniques. 

Le  lendemain,  Ies  parties  sphacâlâes  itaient  un  peu  dâtergdes.  Je  fis  deux  piqftres  d^inoca- 
lation  avec  du  pas  pris  sur  deux  poinls  dilTârents  de  la  drconfârence  du  prâpnce. 

29  juillet  (sixifeme  jour  du  paraphimosis,  neuvifeme  des  chancres).  Inocnlations  compMta» 
ment  ndgatives.  J'en  pratique  deux  autres.  Un  peu  d'amâlioration.  Letravail  d'^liminationlei 
eschares  continue  sans  răaction  inilammatoire  violente.  L'ulc&ation  situâe  dans  Ia  ndnare  de 
r^tranglement  n'a  pas  encore  Ies  caractires  du  cbancre.  (LoUons  phâniqu^ ;  cataplasoei  4 
Tean-de-vie  camphrâe.) 

A  mesure  que  Ies  ddtritus  sphacdlfe  sMliminent,  on  juge  mienx  de  la  profondeur  da  pil; 
le  gland  ne  tient  plus  au  reste  de  Ia  verge  que  par  Turfetlffe  et  quelques  ponts  de  tim  oel- 
Inlaire  et  de  muqueuse  qui  n'ont  pas  616  atteints. 

31  juillet.  La  gangrine  ayant  d^truit  presque  tonte  Ia  cooronne  da  gluid  et  k  bontrdet 
antdrieur  du  pr6puc6,  et  Fulcâration  de  la  rainure  ayant  fait  cesser  la  constriction,  Q  en 
râsulte  une  sorte  de  detente  dans  tous  Ies  tissus,  suivie  d'une  demi-râduction  spontanie.  Itf 
phinom^nes  inflammatoires  ont  beaucoup  diminua.  Gonflement  moindre.  Aspect  meilleor  det 
olcâralions.  R6sullat  n^galif  de  Ia  deuxiâme  inoculation.  La  soluUon  de  continuiti  prodnile 
far  r^tranglement  n'est  pas  devenue  chancreuse.  Santâ  gândrale  excellente.  Seosibilitîiolade 
sur  toutes  Ies  parties  malades. 

1"  aoftt  (neuvifeme  jour  du  paraphimosis,  douzitoe  des  chancres).  La  solatioD  de  oontinmti 
prodnite  par  I'âtranglement  est  en  voie  de  dcatrisation.  Le  prâpuce,  &  peu  pies  ridnit  spon- 
tanâment,  s'avance  sur  Ies  dăbris  du  gland  et  cache  Ies  ulc^rations  risultant  de  la  gangrtae. 
Celles-ci  pr6sentent  un  bon  aspect  et  se  recouvrent  de  bourgeoni  chamiu.  (H6me  trattemeDt 
Je  touche  16g6rement  la  surlace  avec  le  crayon  de  nitrate  d'argeht.)Le  jabotsont-ifftfpuUalest 
toujours  trto-volumineox. 

12  aoât  (vingt  et  uniime  joar.dtt  ptraphimosis,  vingtpqnatriftipe  da  ehanere).  L*alc<ntin 
risullant  de  I'âtranglement  est  complâtânent  cicatrisie  depuis  deux  ou  trois  joors.  Toutes  lei 

de  in6decine,  notre  honorable  secrâtaire  gânăral,  H.  Ie  doctear  Seux  fite,  qne  voas  comuisseei 
particuli^ment,  m'apprit  que  f  avais  une  dernifere  allocution,  un  demier  tribut  k  payer  k 
Ia  compagnie,  et  je  dos  ferire  en  quelqne  sorte  ab  abrupto  la  petite  bloette  qne  voos  avei 
lue  et  donl  Ie  succ^  a  616  v6ritablement  providentieL 

A  quelque  temps  de  li,  un  chimiste  iminent  ayant  cm  devoir,  faute  de  r^flaion,  bire  de 
ce  discours  une  ceuvre  de  clâricalisme  et  de  clientele,  je  protestai  anssitât  dus  la  GauiU 
midiealt  de  Paris  (marş  1872)  par  un  article  que  vous  avez  peut-6tre  Iu. 

Enfin,  âprouvant  le  besoin  imp^rieux  d'en  finir  une  fois  pour  toutes  avec  ce  reproche  per- 
petuei de  clăricalisme  que  Ies  amis  de  Ia  science  moderne  ne  cessent  d'opposer  ă  leun  anU- 
gonistes,  f  ai  profita  de  ma  demi^re  lecture  ă  la  Sociâtă  sar  ie  ph6nom6naIisme  da  Coll^ge  de 
France,  lecture  qui  ne  paraltra  qu'en  novembre  dans  Ie  ManeilU  midical,  vn  Tabcndance 
des  matiires,  pour  fiire  explicitement  ma  profession  de  foi  phUosophico-m^dicale,  et  void  eo 
quels  termes  je  me  suia  exprima  dans  Ia  pi^roraison  de  ce  disconrs,  v^ritable  «Mnplteient  dl 
celui  qui  a  tant  6mu  Ies  dăterministes: 

«  Ne  trouvez  pas  mauvais,  Hessieurs  et  chers  collignes,  qu'i  l'exemple  de  plosienn  dei 
honorables  prăopinants,  et  avec  Ia  franchise,  la  loyaul6  que  j'apporte  toiyouri  dans  ma  vie 
sociale,  je  vous  fasse  en  terminant  ma  profession  de  foi  mMioo-philosc^hiqne. 

€  Un  esprit  disUnguă  qui  Ia  connalt  dâjk,  M.  le  docteur  Upeyrtoe,  râdactenr  en  chef  de^U 
France  midicaU,  a  dit  qve  ma  rtUgion  natunUe  aentait  le  fagot  ■ 

A  son  tour,  mon  vieil  et  exceUent  ami  M.  Ie  professear  Villeneure,  s'est  iamUti  d«»t 
vous  de  celle  religion  qu'U  a  comparfe  au  culte  des  Peonx-Aoages  da  Canada  poar  le  Jf«- 
nitou  ou  Ie  Grand-Etprit.  "^ 

Mais  le  temps  des  fagots  est  puai,  HU.  Lapeyrfcre  et  VlUeaenw  ae  sont  pas  de  ceas  qo 
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jnrtlei  toni  iieonfliea  et  ont  reeonvrâ  leiir  souplesse  et  lear  coloration  natnrelles.  Le  pr^puce 
tmsee  ao-dessus  des  ulcârations  r^altant  des  chancres.  Ces  ulc^rations  en  pârtie  cicatrisâes 
ont  d^trnit  environ  Ie  tiers  du  gland,  qui  ne  se  rattache  au  corps  caverneux  qiie  par  une 
pelite  portion  de  tiisn  sain  et  par  le  canal  de  Turâlhre.  La  pârtie  inf^rieure  du  prâpnce 
nâit  iaiaxAe  constitae  toujoars  une  sorte  de  jabot  qui  est  moins  volomineux  qae  Ies  joars  pr6- 
cadenţa. 

20  aofit  (nngt-neuviftme  jour  da  paraphimosis,  trente-denzifeme  des  chancres).  La  gadrison 
est  i  pea  pr^  complete;  ii  ne  reste  qu'un  petit  polnt  qui  n'est  pas  ancore  clcatrisâ.  La  pârtie 
intirieore  du  pr^puce  a  considârablement  diminua  de  volume ;  elle  ne  forme  plus  tumeur ; 
Senlement  elle  est  trop  longue  par  rapport  ă  la  moitiă  sup^rieure.  II  faudrait  donc  pratiquer  la 
âemi-circondsion  infărieure.  En  ce  moment,  le  malade  ne  paralt  pas  disposâ  ă  se  laisser  retran- 
eher  qnelqne  chose ;  priva  d'un  bon  tiers  de  son  gland,  îl  tieat  h  conserver  ce  qui  lui  reste 
dn  prâpDce.  La  rainure  balano-pr^putiale  est  profond^ment  creus^  Toute  la  couronne  du 
glud  a  di^>ani,  et,  ă  droite,  une  vaste  tehanernre  s'^tendant  presque  jusqu'au  miat  laisse 
presque  ă  nn  la  portion  correspondante  de  rurfcthre,  qui  est  recouverte  en  ce  point  d'un  tissa 
dcatrideL 

34  aoât.  CicatrisatioD  complete  sur  tous  Ies  points. 

L'obsenration  qu'on  vient  de  lire  est  un  exemple  remarquable  des  desordres  que 
peut  entrainer  le  paraphimosis  lorsqu'il  existe  des  ulcerations  chancreuses.  Nul 
doute  que  sans  Iui  ces  chancres  simples  ne  seraient  pas  devenus  gangrâneux.  Cette 
sorte  de  gangr^ne  d'emblee  qui  se  produit  pour  ainsi  dire  instantanement,  ne  pro- 
vient  pas,  en  e£fet,  d'une  septicite  propre  au  virus.  Elle  râsulte  de  conditions  qui 
lui  sont  6trang^re8  et  au  milieu  desquelles  ii  ne  joue  qu'un  r51e  accessoire.  L'inten- 
site  du  travail  inflanunatoire,  lorsqu'il  s^vit  sur  des  parties  dont  la  turgescence 
rasculaire  est  gfin^,  constitue  une  des  principales  causes  du  sphacele  des  chancres. 
Or,  dans  Ie  paraphimosis,  l'etranglement  met  un  obstacle  plus  ou  moins  grand  ă 
TaSlux  du  sang  art^riel  et  au  retour  du  sang  veineux.  Ajoutez  â  cela  l'asthenie  vas- 
culaire  et  la  stase  sanguine  inh6rentes  ă  l'inflammation  et  ă  l'hyperemie,  et  vous 
aurez  Ies  conditions  mecaniques  et  morbides  ies  plus  aples  â  aneantir  la  vitalit6 
destissQS. 

Le  sphacele  des  chancres  peut  survenîr  comme  cons6quence  des  paraphimosis, 
quelle  que  soit  leur  nature,  qu'ils  soient  simples  ou  infectants.  On  a  vu  dans  l'ob- 
servation  Vi  la  gangrene  s'6tabllr  d'emblee  sur  des  chancres  indura.  IIs  ont  ât6 
detruits  du  coup  ainsi  que  l'induration  sous-jacente;  mais  l'infection  generale  de 
l'economie  n'en  a  pas  moins  eu  lieu,  et,  pour  le  dire  en  passant,  je  suiş  de  l'avis 

le  regrettent,  vous  ne  voudriez  pas  davantage  le  voir  revenir  vous-mfemes ;  je  vait  donc  jrCex- 
fMgutr  aujourd'hui  son»  ditour  sur  ce  que  Us  tmt  noumunt  mon  cUricatisme  et  tes  autret 
num  philotoplutme  hiritique : 

«  Je  sens,  Messieurs,  que  fai  en  moi  une  dme  spirituelle,  ins^nescente  et  immortelle,  et 
cette  ftme  qui  est  moi-m6me  me  crie  sans  cesse  avec  opiniâtretă  qu'il  existe  dans  Tunivers 
na  Dieu  criateur  et  rănranârateur,  de  qui  tout  part,  oh  tout  retoume,  source  ^temelie  de  la 
vie»  de  Ia  văritâ  universelles  et  absolues,  de  la  morale,  de  la  justice,  du  droit,  de  la  charitâ, 
de  la  fraternit^,  etc. 

Cest  aa  nom  de  ce  Dieu  qui  m'a  cr6^  libre  et  conscient  dans  le  bien  comme  dans  le  mal 
que  f  ai  terit  avec  une  grande  et  sincere  conviction  mon  travail  sur  TatMisme  du  xix*  sitele, 
qut  Ut  gratuit  prttret  de  la  teitnee  modeme  ont  sowrdtmmt  dtnonci  partout  oii  ils  l'ont  pu 
comnu  une  ceumre  cUricalt,  tandis  qu^un  des  pitit  jeunes  cardtnuux  de  la  criation  de  Pi»  IX 
U  contidirtM  eomuu  digne  de  CItuUx,  doubU  foit  dont  fai  dans  Ies  moins  Ut  preuvet 
kritts. 

filevi  dans  Ia  religion  catbolique,  je  n'ai  jamais  âtă  le  bmiller  des  congr^tions  et  des 
maifont  religieuses,  je  n*ai  jamais  bit  pârtie  d'aucune  ftbrique  paroissiale,  etc,  mais  je  ne 
me  lerais  pas  g6n6  pour  Ie  faire  si  cela  m'avait  piu,  parce  que,  avânt  tout,  je  suiş  le  dîfen- 
•Mir  ardent  du  libre  aiiritre,  spfcialement  en  mati^  de  consdence.  Personne  de  vous  n'ignore 
d'aiUears  que  fai  ioutena  cette  thtae  en  octobre  1872  aoprte  des  membres  de  la  dâMgation 
de  Tours  au  moment  mtoie  od  de  prâtendus  r^publicains  forţaient  Ies  couvents,  profanaient 
Ic8  âglises  et  ossassinaient  dans  nos  mes  aa  lieu  d'aller  dâfendre  la  Patrie  expirante. 

ie  mis  profond6ment  convaincu  de  la  n£cessit6  d'une  religion ;  sans  ce  ft^in,  sans  ce  lien, 
•  resprit  de  famiUe  qui  Ies  maintient  et  Ies  resserre,  la  civilisation  pirirait  partout,  et  rtiu- 
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de  ceux  qui  croient  que  Ies  caut^risations  abortives  Ies  plus  profondes  de  Tacadeat 
ayphilitique  prixnilif,  sont  impuissantes  ă  la  prevenir. 

Dans  le  cas  precedent,  Ies  chancres  qui  etaieat  simples,  comme  Ie  prooveift  le 
pea  de  duree  de  leur  incubation  et  i'abeence  de  toute  adtoopathie  inguinale  ej^'A' 
lltique,  ont  ete  egalement  delruits  psu"  le  sphacele.  Ils  l'ont  ele  si  bien,  que  l'ino- 
enlalion  praliqu^e  au  deuxifeme  jour  du  sphacele,  a  6te  negative.  Elle  l'a  el6  aussi 
plustard,ce  qui  donne  la  certitude  qu'aucune  parcelle  de  pus  virulent  n'6tait 
secrât6e  par  Ies  ulc^rations.  Du  reste,  Ia  cicatrisation  s'est  faile  comme  celle  d'une 
perte  de  suhstance  nou  virulente,  et  Ie  paraphimosis,  en  detruisant  par  gangrine 
toute  Ies  sur&ces  qui  secretaient  Ie  virus,  a  dispense  de  recourir  aux  cautârisatiooi 
prorondes  qui  sont  d'usage  en  pareil  cas.  Une  autre  preuve  de  la  rapidite  avte 
laquelle  Ia  gangrene  s'est  produite  et  a  anunţi  la  virulence  des  cbances,  e'eetqoe 
Tolceration  de  Ia  raJnure  de  Tetranglement  n'est  pas  derenue  cbancrense.  La 
chancres  n'existaient  deja  plus  lorsqu'elle  s'est  formee. 

On  aurait  donc  pu  porter  I'instrument  tranchant  sur  Ies  parties  malades,  sus 
crainte  de  voir  Ies  solulions  de  continuite  devenir  chancreuses.  Deux  inoculations 
n6gatives  etaient  une  garanţie  sufQsante.  Mais  on  a  dă  remarquer  que  cette  ofb- 
ration  etait  inutile,  parce  que  Ies  phenomenes  de  I'etranglement  se  sont  attenues 
tr^vite  et  beaucoup  plus  t&t  que  dans  la  plupart  des  paraphimosis  abandonnes  a 
leur  marche  naturelle.  La  raison  de  ce  fait  se  trouve  dans  la  destruction  de  la  pâr- 
tie la  plus  proeminente  du  gland,  de  sa  couronne.  Cel  obstacle  qui  retient  le  pr6> 
puce  enarriere  et  l'empeche  de  se  deplisser,  n'existant  plus,  le  limbe  s'est  peuâ 
peu  avancâ  et  a  recouvert  Ies  ulcerations  et  une  pârtie  des  debris  du  gland.  Aussi 
la  detente  n'a-t-elle  pas  tarde  ă  se  faire  dans  toute  Ies  parties  6tranglees ;  Ies  bour- 
relels  se  sont  aOkisses,  Ies  sillons  ont  dispăru,  I'ulceralion  du  limbe  s'est  nq)ide- 
ment  cicatrisee,  la  circulation  s'est  retablle  dans  toutes  Ies  parties  du  prepuee  et 
du  gland  et  Ies  produits  morbides  accumules  dans  Ies  mailles  du  (issu  cellulaire 
sous-cutane  ont  ele  facilement  resorbes.  Cest  ce  qui  explique  pourquoi  la  tume- 
faction  de  la  pârtie  inferieure  du  prepuee  est  reste  beaucoup  moins  considerable  que 
dans  d'autres  cas  de  paraphimosis  moins  graves  que  celul-lă.  Neanmoins,  pour 
regulariser  l'organe,  ii  serait  necessaire  de  pratiquer  la  demi-circoncisioa  inferieure, 
et  le  malade  se  decidera  sans  doute  plus  tard  â  subir  cette  petile  operatioa. 

La  portion  balanique  du  canal  a  ete  presque  mise  â  nu  sur  quelques  points.  Ou 
aurait  pu  craindre  qu'elle  ne  f^t  perforâe.  J'ai  vu  plusieurs  exemples  de  cet  acei- 

nuDitâ  naturellement  perverse  s'engloutirait  dans  l'ablme  sanglant  d«  l'ignorance,  de  la  font 
brutale  et  des  mauvaises  passions. 

Ea  rtoumd,  Messieurs,  ma  religion  natarelle  on  mâdico-pbilMopbique,  la  Mule  qne  je  paiise 
et  doive  avouer  dans  cette  eaceinle,  est  celle  qui  intpira  le  serment  d'Hippocrate,  celle  d'Aiii- 
tote,  de  Plalon,  de  Cic^ron,  de  Marc-Aur6le,  fâcondte  par  Teaprit  chrMien  qui  domioe  par- 
tOQt  dans  le  monde  civilisâ.  Cette  religion,  qui  m'a  d'ailleurs  consolă  dans  de  grandes  âpreura 
et  eDCOuragâ  au  milieu  des  daagers,  sufiQra  ă  mes  dessins  moraux,  ă  mes  aipiraliona  Ies  ploi 
cbires,  ă  ma  logique  scientifique,  et  je  ne  croia  pas  utile,  pour  le  moment,  de  la  nodifler  oq 
de  Ia  changer.  Comme  philosophe  ctarătien,  je  peuz  admettre  deux  lortes  de  râvtiatioos,  1* 
tuOureUe  et  la  ntrnaiwelU;  mais  U  me  paratt  inconteatable  qa'eo  malitoe  de  idence  la  pn- 
tdkn  est  sufiBsaate. 

Qoant  k  ma  foi  medicale  si  Intimement  liâe  avec  na  foi  philosophiqoe,  en  void  en  den 
mols  le  râsumă : 

Je  iuis  de  l'teole  hippocratiqoe  traditionneUe  on  univenelle  pi7cho>4natârlaliite,  or§uo- 
dynamiste  ou  animo-vitaijste ;  eholaissez  indiflâremment  entre  ces  tarmes  celoi  qoi  voai  pii> 
lemieux. 

J'ai  pris  daos  i'ficole  de  Paris,  comme  dans  celle  de  Hontpellier,  ce  qoi  a  6t6  ă  ma  oobib- 
nance,  mais  je  n'appartiens  exclusivement  ni  i  l'une  ni  k  l'auU«;  toutes  Ies  dteonvertea  poti- 
tives  et  uUles  de  la  science  dite  modeme  en  bistologie  je  let  ai  adopttes;  je  sa  reccnoiii 
enfin  pour  mattrtt  qut  Us  midtcitu  tminentt  qui  repoustent  Cathtism*,  admtUtnt  Cim  «■ 
Ulii  que  principe  spirituel,  enuignent  la  psyckologi»  kumaine  camnu  on  It  fU  dans  tws  la 
Umps,  et  m  tenttnt  jamai$  d'wimiUr  1»  roi  dt  la  crtation,  Cttre  b  plus  jniittmt  ptr  im 
itUelligau*  opri*  Dieu,  ă  un  gorilU,  k  iau  ptanU  ou  iun  caillou.  • 
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dent.Hais  ic!,  ayant6t6  respecteepar  le  sphacele  d'emblâe,  O  est  âiriTâ  que  le 
travail  ulterieur  qui  a  ete  un  travail  de  r6paration  l'a  fortifle  au  lîeu  de  la  delrulre. 
Aujourd'hui  ce  qui  reste  du  gland  est  soli  dement  fixe  par  du  tissu  cicatriciel  ă  la 
pârtie  ant6rleure  des  corps  caverneux.  Mais  au  debut  du  parapliimosis,  je  crois  que 
des  eiforts  de  tracllon,  meme  legers,  l'auraient  facilement  detachâ,  ce  qui  e&t  %t6 
fort  desagreable  pour  l'opărateur  et  encore  plus  pour  le  msJade,  car,  si  mutile  (ju'U 
soit,  cet  organe  peut  encore  lui  rendre  quelques  serrices. 

VII 

En  r6sumant  Ies  consid6rations  pratiqnes  que  je  viens  (Texposer,  on  peut  forma- 
ler  Ies  riiglefl  suivantes : 

!•  Dans  ies  cas  de  paraphimosis  non  compliqu^s  de  ehancres  elmples,  ii  faut  tou- 
jODrs  tenler  la  reduction,  quels  que  soient  le  de^  et  Ia  periode  de  l'acţident. 

2»  Le  debridement  au  moyen  d'une  longue  incision  mediane  et  superieure  n'est 
indique  que  dans  Ies  eas  de  paraphiotosis  ou  I'etroitesse  du  linibe  coincide  avec  U 
brievete  du  prepuce. 

SoQuand  le  paraphimosis  est  compliquâ  de  ehancres  anto-inocalabtes,  ii  &at 
s'abslenir  rigoureusement  de  toute  operation  avee  Tinstrament  tranefaant.  Si  la 
rkiuction  est  possible,  on  ne  la  pratiquera  qu'apr^s  avoir  d^truit  Ia  virnlence  det 
ulc^rations  avec  des  caustiques  ^nergiques,  lels  que  le  chlorure  de  zinc. 

4»La  blennorrhagie.  Ies  ulcerations  syphilitiques  primitives,  Ies  balano-postites 
simples,  Ies  plaques  muqueuses  ne  contre-indlquent  ni  la  reduction,  ni  Ies  op6ra* 
tiooe  avec  rinslrument  tranchant. 

S«  Si  Ies  adberences,  la  gangrene,  l'inllammation  phlegmoneuse  du  prepuce  et  da 
foarreau,  la  phl^bite,  lea  abces,  etc,  rendent  la  reduction  impossible,  ii  £autaban« 
donner  le  parapbimosis  â  sa  marclie  naturelle,  en  a^ant  sein  toutefbis,  ă  I'aide  de 
moyens  appropri6s,  de  combattre  Ies  compiications,  de  hâter  la  râsoliUioo  du  gon~ 
ilement  prăpulial,  et  Ia  cicatrisalion  de  la  solution  de  continuitâ  prodoite  par 
r^tranglement. 

6»  L'expectation  est  formeîlement  indiqu6e  dans  Ies  paraphimosis  irr^dlictibles 
compliques  de  ehancres,  Jusqu'apr^s  la  guerison  de  ces  derniers. 

7»  Le  paraphimosis  non  răduit  laisse  presque  toujours  apres  lui  une  tnmeur  soua- 
prepuUale  constituee  par  l'bypertrophie  et  l'oedeme  cbronique  de'  la  moitiâ  inf6> 
rieure  du  prepuce. 


Aveo  la  justesse  d'idto  et  Ie  tact  ezquis  qui  vous  caracterisent,  Monsiear  et  cher  con- 
frire,  et  quels  que  puissent  £tre  vos  seutimenU  religieux  persooneU,  vous  conviendrea  0*O8e 
l'esperer  du  moins)  qus  dans  Ie  sein  d'une  Gompagnie  medicale  oâ  peureot  «dger  des  is|-a6< 
Iile»,  des  protesUctB,  des  schismatiques  grecs  et  des  calboli^es  romaias,  je  ne  pouvaig  ma 
pUcer,  pour  faire  face  k  Ia  science  moderae,  que  sur  le  terrain  neutre  et  ^inenunent  favo> 
rable  du  tb^isme  philosophique  revelă  par  la  cr^tion.  Sur  ce  terraio,  eo  eifet,  peuvent  se 
coadoyer  paisiblement  toutes  Ies  religicus  et  toutes  Ies  sectes  doat  Ies  dogmes  fondameotaux 
iOBt  l'existeDce  de  Dieu,  celle  de  râme  humaipe  et  la  pratique  de  la  morale  âteraelle  qui  est 
aa  fond  de  toos  Ies  culles,  ele.  En  y  eoncmtront  toutes  nos  forcts  vivu,  nouţ  terms  pUa  unit, 
pttti  eomptwtet,  partanţ  plut  fortt,  et  flowf  nuUront  tUfinilivtmmt  un  term»  h  cet  ttupUlea 
icauaiiont  4e  cUricaUsme,  dt  jituitisme,  de  fanatitmi,  «te,,  tfc.,  que  nouţ  jeltmt  sânt  cttu, 
i  la  face,  dani  tm  tot  qui  n'ett  pat  diŞcilt  k  taitir,  Ut  aUUtt,  Ut  maUrialistu  ei  Ut  dimo~ 
tiitntrt  de  l'ordre  tocia.1. 

Qoe  ohaque  medecm  copserve  par  devers  lui  ses  coDviclions  religieoses,  aatiooales  ou  per» 
sonnelles;  qu'il  Ies  croie  meilleures  que  celles  des  auties,  que  daus  sa  vieprivâe  ii  leadâfende. 
aT«o  Energie,  c'est  ua  droil  que  je  lui  recoDuais  volontiers ;  maia  lorsqu'il  fait  sa  cUnique  4 
TkApital  ou,  en  viile,  lorsqu'il  pârore  dans  nne  academie  ou  proţessa  dans  sa  chaire,  pourraitK 
ii  oablier  que  ses  malades,  ies  eieves,  ses  coll^ues,  peuvent  (tre  dissidents,  et  qu'il  doit 
Mter  avec  le  plus  grand  soin  de  Ies  froisser. 

D'ajIlQurs  avons-nous  besoin  d'autres  d9igmes  que  ceuz  du  tbăisme  philosţphiqoe  pouc 
d^moDtrer  ă  nos  eieves,  lorsque  roccasion  s'en  pr^ente  incidemment,  par  exemple  :  Tabsur- 
diK  derbil^ogMe  ou  de  la  doctrine  du  basard,  rexistence  de  l'ordre  pbysique  et  de  Toidre 
moral  combina  si  savamment,  si  merveilleusement  dans  Ffitre  humain  ou  petit  univers;  la 
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8«  II  faut  enlever  cette  tumeur  k  l'aide  d'une  demi-:Circonci^on  intiiiture  pour 
completer  la  demi-circoncieion  superieure  produite  par  l'ulceration  del'^ban- 
glement. 

9°  La  circoncision  complete,  pratiquee  derri^re  le  gland,  dans  Ies  parapbioosis 
îrrâductibles,  ne  s'applique  qu'aux  cas  ou  le  prepuce  est  tiis-long.  Elle  ne  d«!t  Itre 
faite  que  dans  la  phase  de  r6solution,  et  si  rulc6ration  de  rStranglement  n'apro- 
duit  qu'une  demi-circoncision  sup6rieure  insufflsante. 


BlBLIOTHtaUE 


DE  Lft  lYtLITE  AlfiUE.  Tb6se  d'agr^tion,  par  le  doctenr  DOJtAiu>n(-B>iunn,  mMedn  te 
bftpitaux.  Grand  in-8*  de  162  pages.  Paris,  1872.  Germer-Bailliire. 

Ce  travaU  qnl  sera  In  avee  grand  intârfit,  donne  ud  expoii  complet  di'am  maladie  qni 
commence  â  eire  bien  connne  dans  ses  formes  anatomiques  et  eliniqnes,  grftce  aax  tnnox 
considârables  de  MM.  Duchenne  (de  Bonlogne},  Chareot,  Vnlpian  et  de  lenn  i)kyt*. 

Les  causes  de  la  myâlite  aigai  sont  encore  pen  connues;  parml  Ies  plus  irequentes  etin 
moina  contestables,  11  fant  noter  Timpression  du  froid  qui  expliqne  la  frâqoence  de  la  maladie 
cliez  les  t>onlanger8  si  sonvent  expos^  au  refroidissemenL  Aprfes  Ie  Iroid  viennent  Ies  latignei 
mnsculaires  prolongăes,  et  surtout  ces  deux  causes  râunies  diez  Ies  soldata  pendant  les  radei 
campagnes  d'hiver.  La  suppreision  d*un  teoulement  sanguin  ou  menstruel,  d'un  exanth^ 
ou  d'une  s^crâtion  habiluelle,  Ies  excte  vânâriens  sont  des  causes  tr&s-hypothâtiquei  la 
paralysie  spinale  de  l'enfance  caractârisâe  par  la  myâlite  partielle  des  cornes  anlărieures  t'db- 
serve  vers  l'âge  de  1  ft  2  ans. 

Les  myălites  consăcutives  reconnalssent  pour  causes  :  Ies  plaies  et  les  contusioni  de  la 
moelle,  les  cbups  violenis  portte  sur  le  rachis,  la  compression,  Ies  tameurs  de  la  moeDe,  do 
canal  radiidien,  I'inflanmiation  des  mâninges,  les  maladies  des  voies  gtoito-urinaires.  Dam 
ce  donier  cas,  ii  fiaut  savoir  distinguer  Ia  parapiegie  dite  rtfUx*  winaire  par  Brown-Seqaari, 
âe  la  parapldgie  urinaire  dne  ă  une  myâlite.  Pour  M.  Cbarcot,  c'est  par  les  nerb  que  llnilam- 
mation  se  propage  ft  la  moelle.  On  a  LaToqo^  aussi  la  mtoie  explication  pour  la  my^lileqn'oii 
observe  quelquefois  dans  le  tătanos.  L'inflammation  de  Ia  moelle  a  et6  observte  dau  rin- 
fection  purulente.  Dans  le  cours  du  rhumalisme,  du  typhus  et  de  Ia  fiivre  typholde,  on  aplo- 
t6t  afTaire  ă  des  hyp^râmies  de  Taxe  mâdullaire  ou  k  des  m^ningites. 

Abordant  ensuite  Tanatomie  pathologique,  qui  est  la  pârtie  la  plus  intâressante  de  ce  )av&, 
Tauteur  a  d'abord  le  soin  de  dlviser  les  my^lites  en  deux  grandes  classes  :  myUitts  ptr» 
eltymateusei  lorgque  rinflammatlon,  ce  qui  est  le  cas  le  plus  rare,  dâiute  par  r^liment  ner- 

dilKrence  qui  existe  entre  les  phdnomtoes  matâriels  ou  physiqnes  et  les  pbânom&nes  morani 
et  intellectnels,  diff6rence  qui  tient  k  la  nature  mime  de  leur  lubitratum  respectif.  Fanl-il 
absolument  recourir  ă  la  Bible,  au  Coran  ou  k  rfvangile,  pour  (tre  bien  certains  qaMl  eiiile 
dans  Ia  nature  trois  rfegnes  parfaitement  distincis,  pour  afiBrmer  qn'on  ponrrait  logiquemeot,  i 
cause  de  sa  psychologie,  en  former  un  quatritoe  de  rhomme  lui-m6me,  et  que,  partaot,  cen 
qui  ont  cm  devoir  faire  disparaltre  des  traitâs  de  physiologie  le  chapitre  des  fonctions  moralei 
et  intellectuelles,  se  sont  mis  eux-mtaies  au  rang  des  dnges  dont  ils  veulent  abcoloment 
11008  foire  descendreT..... 

n  me  ieste  maintenant  k  rechereber  devant  vons  si  les  dogmes  du  th^israe  phikMophieo- 
aeientiflqoe  peavent  s*accommoder  des  principes  de  la  science  modeme  ou,  en  d'autres  temei, 
si  ralbiisme,  le  matârialisme  peuvent  s'assocler  avec  la  croyance  en  iMen,  en  l'âBw  hanain 
et  avec  la  pratiqne  sâv^re  de  la  morale  ^temelie,  qu'on  peut  aussi  appeler  hippocratiqm.  La 
plopart  des  jennes  docteurs  qui  ont  fait  leurs  âtudes  k  Paris  aiment  ă  soutenir  cette  tbta,  d 
pour  lai  donner  plus  de  credit  ils  font  valoir  que  U  plus  iUuttre  $ana  contrtdit  dea  Mfut  i» 
France,  U  Bossuet  du  xnc*  sQcte,  Monseig^  Dupantoup  en  un  mot,  aurait  abtout  la  tdiH» 
modem»  de  tout  reproche  tTfUhiitme  et  de  maUrialisme. 

Longtemps  j'avais  opposă  un  dâoaenti  formei  maia  purement  intniUf  k  cette  âtrange  ane^ 
tion ;  dans  ces  demiers  temps,  et  k  Foccasion  des  dâbats  qui  ont  en  lieu  dans  le  sete  di 
notre  Sociâtâ  de  mâdecine,  f  ai  voulu,  comme  on  dit,  en  avoir  le  cceur  net;  j^ai  done  prish 
libertâ  d'icrire  directement  k  Monseig'  râv6qae  d'Orltens  4  qui  favais  foit  honuaage  «talt  li 
temps  de  mon  livre  sur  Fatheisme  et  qui  a  bien  voulu  me  Tipoaăn  dans  les  termes  niiviiilt: 
«  Honsieur  le  docteur, 

«  Je  ne  puis  qu'6tre  trfes-^tonnâ  qu'on  ait  pn  m'attribner  cette  oplnion,  qn'one  idean 
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wa;  nq/iUtei  iutentUieUes  qnand  elle  a  son  point  de  d6part  dans  le  tissu  conneetiL  Cette 
distioctioD  a  son  importance  surtout  au  point  de  vue  de  Ia  tenninaison ;  car,  tandis  que  l'^lâ- 
ment  (onnectif  prolifM«,  r^lâment  parenchţmateux  se  gonfle  et  se  dâtruit  rapidement 

Lloflainmation  de  Ia  moelle  passe  par  plusieurs  p^riodes  de  gonflemmt.  de  ramoUissemeni, 
de  riterption  ou  de  disintigratim.  —  La  premiere  p^riode  est  caractâiisie  par  Ia  tumâiac- 
tion  des  parties  enfiammâes,  le  d^veloppement  des  vaisseaux,  TaugmentatioD  considârable  des 
celioJes  de  Ia  nâvroglie  qui  s'âpaissit,  prend  un  aspect  trouble  et  graouleux,  et  aussi  par  Ie 
gonflement  des  cellules  et  des  tubes  nerveux.  —  A  Ia  deuxiâme  pâriode,  le  ramollissement  dft 
i  Pabondance  de  Texsudat  s'empare  du  tissu  mâduUaire  qui  prisente  des  teintes  dilTârentes 
niTant  son  ige,  et  qui  renferme  ţi  et  lă  des  extravasations  himorrhagiques  provoquâes  par  Ia 
raplare  de  quelques  vaisseaux.  Les  tubes  nerveux  se  dissocient,  deviennent  tortuenx ;  la  my^ 
line  s'alEire  et  se  r^duit  en  gouttelettes;  la  galne  lymphatique  qui  entoure  les  vaisseaux  pr6- 
lente  noe  multiplication  abondante  des  cellules  lymphatiques  qu'elle  contieut  normalement. 
-  A  la  troisiăme  pâriode,  le  tissu  se  d^grăge,  se  transforme  en  granulations  protiiques, 
gnisseoses  ou  pigmentaires,  et  la  r6sorption  de  ces  divers  produits  de  dâsint^gration  peut 
ditominer  de  v6ritables  lacunes  au  milieu  du  tissu  nervenx. 

n  existe  one  autre  forme  de  myălile  sans  ramollissement,  mgiliU  hyperplastigue,  ob  retTort 
iolhmmatoire  porte  prlndpalement  sur  la  nâvroglîe. 

Tels  sont  Ies  piincipanx  processus  phlegmasiques  qni  s'observent  dans  Finilammation  de  la 
noelle.  On  doit  reconnaltre,  en  ootre,  trois  sortea  de  myâiitea  :  1*  myâiite  centrale  ou  g6n<- 
nMe;  3*  myâlile  localisâe  ou  en  foyer;  3*  my61ite  aiguft  des  comes  antârieores.  Celle-ei, 
ippdte  aussi  paralysie  spinale  de  Tenlance,  a  pour  lâsions  anatomiques  —  depuis  les  travanx 
de  Conil,  Laborde,  Pr^vost,  Charcot  et  Joffroy,  Duchenne  (de  Boulogne),  Roger  et  Damas- 
cbino,  —  une  atrophie  des  comes  antdrieures,  la  disparition  des  cellules  motrices,  l'atrophia 
nec  la  sclârose  dei  cordons  antâro-lat^raux  de  la  moelle.  Ces  diverses  altârations  sont  con- 
iteDtives  k  one  myâlite  qui  dâbuterait  par  les  cellules  nerveoses  (Charcot  et  Joffroy)  ou  par 
la  ntvroglle  (Roger  et  Damascbino)  ou  en  m6me  temps  par  les  cellules  et  la  ndvrogUe. 

Dans  toutes  les  myâlites,  on  observe  ăgalement  des  l^ions  secondaires;  dăgân^atiotas 
isceodantes  et  descendantes,  extension  de  rinflatnmation  aux  mâninges,  troubles  trophiques 
(gangrfenes,  inflammations  des  voies  urinaires,  dâgdnârescences  musculaires). 

r  La  myflite  aigu6  gân^alisâe  est  caractârisâe  par  un  ddbut  ordinairement  bmsqpe, 
uoHnpagn^  ou  non  de  fi^vre,  par  des  troubles  de  la  sensibiliti  (fourmillements,  picotements, 
eogoordissements  des  membres,  sensations  de  constriction  dans  les  jointures  qui  peuvent 
bire  croire  k  des  douleurs  rhumatismales,  douleors  suivies  d'anesthâsie) ;  par  des  trouble» 
it  l»  vuAititi  (convulsions,  paralysie  progressive  ou  subite ,  diminution  ou  an^antissement 
de  la  contractilitâ  âlectrique,  diminution  et  disparition  de  rexcitabilil6  rdflexe} ;  par  dea 
trtmbtiu  trophiques  (atropbie  des  muscles,  quelquefois  oed^me  des  membres  paralys^s  et 
^pancbementa  articulaires,  souvent  apparition  d'eschares  ă  Ia  r^gion  sacr6e  et  altârations  de  Ia 

oatâialiste  et  athâe  puisse  6tre  compatible  avec  la  pratique  des  devoirs  religieux ;  Ia  pratique 
des  devoirs  religieux  ne  va  pas  sans  Ia  foi  religieuse  et  la  foi  religieuse  est  incompatible  avec 
Doe  sdence  qui  conclurait  au  matârialisme  et  &  Tathăisme.  On  n'a  pas  deux  consciences,  on 
s'en  a  qn'nne;  on  ne  peut  faire  deux  parts  de  son  âme.  Tune  pour  une  pr^tendue  science 
athfe  et  rautre  pour  la  foi. 

■  II  se  pent  cependant  qu'on  bomme  plus  ou  moins  instruit  soit  materialiste  et  ath^e  sans 
le  tmĂt,  c*est-&-âire  mauvais  logicien,  mauvais  philosophe.  HâIas!  combien  de  pauvres  savants 
portent  auiourd'hui  cruellement  la  peine  comme  tant  d'autres,  d'avoir  fait  de  mMiocrea 
^todes  pbifosophiques;  ii  se  peut  qu'Us  soutiennent  sans  mauvaise  foi  prămâditâe  un  syslâme 
dont  ilg  n'aperţoivent  pas  Ies  consâqnences  matârialistes  et  athâes;  dans  ce  cas,  ils  sont 
iocons^ents,  irr6fl6cnis,  illogiques,  mais  leurs  adversaires  n'en  ont  pas  moins  le  droit  de 
tirer  de  leur  systfeme  la  consăquence  inaperţue  par  eux,  et  d'infliger  ă  ce  systfeme  la  fl6tris- 
rare  philosophique  qu'il  merite.  Mais  £tre  ă  la  fois,  le  sachant  bien,  religieux  et  athâe,  c'est 
contradictoire. 

■  Tant  qne  Ies  savants  se  renferment  dans  les  fiuls  certains  et  rexpârience  bien  constatâe, 
dans  le  domaine  de  la  science  experimentale  proprement  dite,  ohl  qu'ils  discatent  entre 
enx. 

•  La  adenee  ne  pent  que  gagner  ă  ces  libres  controverses,  mais  li  une  oondition,  c'est  qne 
la  sdence  des  bils  ne  se  sâparera  pas  de  la  lumi^re  des  grands  principes.  Au  deUk  et  aa- 
dessns  des  faits  et  des  exp^ences,  ii  y  a  la  philosophie  des  choses,  ii  y  a  les  questions  d'ori- 
gioe  et  de  fin,  la  question  de  cause  premiere  et  iniţiale;  cette  question-ia,  toutes  les  fois  que 
Ies  savants  la  tranchent  d'une  manifere  conlraire,  aux  v6rit6s  cerlaines  de  la  raison  et  de  la  foi, 
aux  enseignements  de  Ia  raison  et  de  la  philosophie,  leurs  syslfemes  sont  par  lă  mfime  justi- 
ciables  de  la  raison  et  de  la  foi,  et  condamnâs  ă  bon  droit  par  la  religion  et  par  la  philosophit, 
car  la  yfxM  ne  peut  jamais  6tre  oppos^  k  la  viritâ. 
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•icrâUon  nrinaire) ;  par  des  ph/nonihus  gMraux  (6lat  fdbrile,  inapp^tence) ;  par  n  mmkt 
ascendmUe  (lendance  &  eDvahir  Ies  parlies  situâes  au-dessus  muscles  (abdomioaux,  tatenoi- 
taux,  cervicaux,  diaphragrae). 

2*  Les  myâlites  partielles  prisentent  des  symptdmes  en  rapport  avec  Ies  partles  alUriei  At 
Ia  moelle. 

3*  La  my^lite  des  cornes  antirieures  (paralysie  spinale  de  renbnce}  aftelnt  sabilementlet 
eofanls  de  deuz  ou  trois  ans  avec  ou  sans  fi^vre,  avec  on  sans  convulsiona.  La  paralfsie  est 
complete  dis  le  d6but  et  finit  par  se  localiser  dans  un  certain  nombre  de  muscles,  ce  qnl 
donne  lieu  dans  une  derni^re  pâriode  â  des  d^formalions  des  membres. 

L'autenr  de  cette  excellente  monographie  termine  ensuite  par  le  diagnostic  de  la  myfliti 
aiguft  avec  la  paralysie  ascendante  aigue  si  bien  d^crite  par  Landry ,  avec  la  meningite  racU- 
dienne,  la  congeslion  de  la  moelle,  rMmato-myâlle,  rh6mato-racbis,  le  ramollissement  aigo 
Bon-mllammatoire,  rhystârie.  D*  Heori  Hcchasd. 


JOURNAL  DES  JOURNAUX 


Observaiion  de  laryngite  pklegmonense ;  origină  de  ta  phtkisie,  par  U.  le  profeSMOrGlOCOi 
•—  Le  tube  d'nne  canule  &  tracbâotomie  tombe  dans  les  voies  aăriennes,  un  an  envireD  april 
qn'elle  avait  616  appliquâc  par  suite  d'une  laryngite  aigue,  asphyxiante,  constentive  k  m 
flârre  typholde.  Une  nouvelle  trachâotomie  est  pratiqu6e  en  vain ;  quatre  bronchites  st  mc 
etdent  en  sept  mois,  unilal6rales  avec  expectoration  sanguioolenle;  la  demiâre  se  compliqn 
d'une  pneumonie  rapidement  suppurante,  et  le  malade  succombe  dix  mois  aprăs  l'aoddei^ 
avec  les  symptOmes  de  la  phlhisie  pulmonaire. 

L'aulopsie  montre  la  canule  engag6e  dans  la  bronche  gaucht,  et  la  prăsenee  de  tvberaile 
niliaires  dans  les  deux  poumons,  avec  caverne  au  centre  de  la  pneumonia  Et  M.  Grqcq.  np 
porteur  de  cette  observaiion,  conclut  qu'elle  confirme  de  la  facon  la  plus  tclatatiti  q«  I 
tnberculose  miliaire  est  due  6videmment  ă  la  răsorption  des  produits  de  rinflaEomatioaetJ 
leur  transport  dans  le  systfeme  vascalaire,  conformâment  auz  exp6rienees  et  anxittesd 
L6bert,  Niemeyer  et  Waldenburg.  (Bttt/.  de  VAcad.  de  mid.  de  Belg..,  ttvrier.) 

En  Tăritd,  n'est-ce  pas  donner  trop  facilement  raison  auxAlIemands  d'aprâs  un  £utiicom 
pliquA,  quand  tant  d'autres  cas  de  corps  ^trangers  tomb6s  et  rest6s  dans  les  broncfaei  m 
flit  moarir  les  patienls  sans  dăterminer  la  pblhisie?  Rien  ne  dit  m6me  qne  dans  oectsl 
■njet  n'y  fCit  pas  prâdispos^,  ce  que  la  fl6vre  typholde  pouvait  d'ailleurs  avoir  fait  auai  biei 
qne  la  r^sorpUon  des  produits  iDflammatoires.  —  P.  O. 

7mpa/«mmf  (Empalement  de  Tabdomen  etdu  thorax  avec  dissection  20  ans  aprţs);eoni 
muaicalion  faite  &  la  Sociât6  m6dical^  de  Boston  par  le  docteur  Joseph  Sargeht.  —  Ezempt 


•  II  y  a  deux  maniferes  de  combattre  un  syst6me  scientiQque  6noncă  :  d'abord  sur  le  ter 
rain  de  Ia  science  elie-mâme,  en  opposant  les  faits  aux  faits,  Ies  exp^riences  aux  expĂrIeaeet 
puls  sur  le  terraln  de  la  philosophie  ou  de  la  religion,  en  d6montrant  que  le  syBtfeme  impliqv 
une  consâquence  contraire  ă  la  raison  et  i  la  foi,  ceci  est  TalTaire  du  philosophe  et  du  IM 
logien  et  aussi  du  savant  s'U  est  th6ologien  ou  philosophe. 

«  Le  mieux  serait  assur6ment  qu'on  puisse  âlre  toul  ensemble  savant  et  philosophe,  pbll» 
(ophe  chr6tien  et  savant,  on  conclurait  alors  cerlainement  ii  une  raagnlflque  harmooie  de 
Sciences,  de  la  raison  et  de  la  foi.  Mais  quand  on  veut  opposer  les  sciences  soit  a  k  jriiilow 
phie,  soit  k  Ia  foi,  on  s'6gare  et  on  fausse  ou  abaisse  la  science.  » 

«  Veuilllez  agr6ez,  Monsieur  le  docteur,  l'bommage  de  mon  respect. 

■  SigrU :  t  Felix,  6v6que  d'Orldans.  ■ 

II  me  semble,  Monsieur  et  6minent  confr6re,  que  cette  lettre  ne  permet  plus  de  croite  I 
aucun  accord  possible  entre  les  principes  de  la  science  moderne  ou  experimentale,  je  ne  din 
pas  seulement  avec  la  religion  r6v616e,  mais  aussi  avec  la  th6odic6e,  la  psychologie  et  ia  mt' 
nle  pbilosophiques,  tradilionnelles,  dont  Tillustre  6v6que  semble  avoir  tokţţours  eu  â  cour  4i 
recommander,  de  respecter  les  enseignements  dans  ses  nombreux  6crits  scientiGques.  V«qi 
comiaissez  sans  doute  Valhiisme  et  le  piril  social,  toutes  les  publicatioos  du  miow  geort  f>i 
sont  sorties  de  sa  plume  âuergique  et  savante,  et  vous  avez  dd  constater  avco  qoel  toiD  i 
salt  86  maintenir  tur  le  terrain  pureraent  philosophique  toutes  les  fois  qu'il  fait  de  la  acifiKa 
ou  qu'il  s'adrcsse  aut  liommes  qui  la  cnitivent  sp6cialemenl;  vous  me  saurez  dooogr6,  fen  «* 
convaincu,  d'avoir  ofTert  la  primeur  de  la  leltre  au  Journal  des  intirSts  moraux  du  Corps  »(■ 
dical,  et  c'est  avec  celle  peas6e  que  je  vous  prie,  en  lerminant,  d'agr6er  la  nouvelle  expreisioD 
de  ma  tr^s-haute  estime  et  de  mon  entier  dâvotteuent. 

ly  £variste  Bbbtdlds. 
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jet  plDi  f Drieax  mootratit  Ia  vie  oompatible  avec  Ies  pU»  ^tnngss  transpotitiont,  U  7  aoftt 
1851,  ane  femme  d»  37  ans,  glisae  d'uoe  voiture  d«  foin  sur  une  fourche  qui,  eolraot  par  la 
ngia,  pMtre  t  «oe  profcmclevr  de  23  pouoea,  et  est  arrâUe  par  la  premiiire  cAte  gaudkţ 
ţn'elle  brise  «aos  l^ioD  de  la  ve«sie,  de  Tutârus  pi  de  rintestin. 

April  vingt  anţ  de  souflrances  conlioues  et  iDtaarrables,  cette  femme  svecombe  le  99 
decembre  1871  et  Taulopaie  mootre  Ie  o6tă  gauolie  du  thorax  beauooup  plus  laillaot  qua  i« 
droit,  rempli  par  reilomac,  le  colon  transverse  avec  une  porlion  du  colon  descendest  el  un« 
ptrtie  eeosid^able  de  Tintestia  grfele.  Tous  cea  organes  avaient  pasaâ  par  una  ouverlure  da 
diiphngme  de  A  pouottde  diamtlre  eiislaot  ăgauohe.  Dea  adbireDces  uoisiaientoesparUes  4 
la  ţkne,  et  le  ponmon,  presque  imperm^able,  n'avait  gu&re  que  l'âpaisseur  de  Ia  main ;  U 
idliMt  I  I'^eslamae.  Oa  ne  saurait  imagfaier  des  lâsiona  plus  coniidârablcs.  {Botian  mat,  itnd 
wi.  4mm.,  HâvrierO  ->-  P.  fi. 

l^mmeMure  et  elatli/iealion  des  maladits  mentaUs,  par  le  docteur  Aoh.  Fontu  flis.  — 
kpii  rhistorique  dn  sujet,  plusieurs  poiots  Bont  discutâs  savamment  en  vne  de  r^fonner  ta 
lomenclature  et  dMlablir  une  nouvelle  classificatlon  mithodique  bas^e  sur  Tabsence,  la  prâ<- 
Knct  et  la  nature  des  Ksions  anatomiques  spâciOques  acquises  ou  conginitales.  Quatre 
classes  sont  ainsi  ălablies  :  La  premiere,  absence  de  Usions,  comprend  la  manie,  la  lypâmanle 
ţiainle  et  partielle,  la  folie  ă  double  forme,  la  folie  instinctive,  la  folie  ^pileptique  et  puer- 
(^ale;  la  seconder  avec  Usions,  ne  comprend  qoe  la  folie  paralytique  ou  paralysie  gănârale; 
te  d^mcDces  forment  la  troisitoe  comme  risultant  A^atrophies,  et  Ies  aginUies  forment  la 
qnatriime,  comprenant  Tidiotie,  rimbăcillitâ,  le  cr^tinisme.  Un  travail  aussi  important  devait 
(IresignaW.  {AtM.  -mtd.  psychot.;  joiltet)  —  P.  G. 

ACADEMIES  ET  S0CIETE8  SiVANTES     • 

ACAOEIIE  DES  SCtElTCCS 

M.  Pani  Bert  envoie  h  l'Acadămie,  par  rinlermidiaire  de  M.  CI.  Bemard,  une  note  nou- 
nlle,  c'est  Ia  sixi^me,  st  noua  ne  nous  troropons,  sur  I  influence  que  Ies  changements  baro- 
B^lriqnes  exercent  sur  Ies  pb^nomfenes  de  Ia  vie.  Oes  recberches  expdrimentales,  dont  Ies 
ttfliltats  sont  consign^s  dans  celte  sixifeme  note,  ont  pour  objet  ce  que  Tauteur  appelle  Ia 
ifeompression.  L'lmporlance  en  est  consid^rable.  On  salt,  en  effet,  que  Ies  ouvriers  qui  tra- 
fiillent  Bous  pression  aux  mines,  aux  piles  de  pont;  que  Ies  plongeurs  mnnis  de  scapbandres 
tont  expos^s,  au  moment  de  Ia  dâcompression,  ă  des  accidenta  souvent  fort  graves.  Ce  sont 
de  Tives  douieuTS  locales,  des  parapl^gies,  des  paralysfes  pios  âtendues  encore,  parfois  m£me 
m  mort  qui  peut  etre  soudaine.  Ou  a  cit6  une  compagnie  anglalse  qui,  dans  une  seule  ann^e, 
wr  vlngt-qaatre  plongeurs,  en  a  perdu  dix,  dont  trois  sont  morts  subitement,  et  ies  sept 
lolreg  aprâs  plusieurs  mois  de  paralysie.  Ces  pbinomenes  curieux  et  redootables  ont  re(u,  des 
ii^inieurs  et  des  mddecins  qui  Ies  ont  observâs,  Ies  explications  Ies  plus  vari^es.  Deux  seu- 
kiBent  m^ritent  (Teif^  examin^es.  La  premiere  est  due  ă  M.  le  professeur  Rameaux,  de  Stras- 
bourg.  Dans  l*opinfon  de  ce  savant  ptaysicien,  Ies  accidente  seraient  dus  k  oe  que  Ies  gaz 
Bormaux  da  sang  (acide  carbonique,  oxygfene,  azote)  se  diSsolvant  en  qnantitd  pins  consid6- 
rable  dans  ce  liquide  sous  Tinfluence  des  haules  pressions,  repassent  k  l'âtat  gazeux  lorsque 
b  preMâon  d'est  plus  que  d'une  atmosphere,  obstrnant  ainsi  le  Calibre  des  vaisseaux  sanguinş, 
ti  faisant  coorir  au  patlent  Ies  mtoies  p^rils  qu'une  injgclion  d'air  dans  Ies  veines. 

M.  Bourbard,  de  Paris,  expitqne  autrement  ces  fâits  >  lorsque  Ies  gaz  intestinanx,  difflimi^ 
de  Tolnme  par  PelTet  de  la  pression,  et  dont  Ie  sang,  qoi  tend  alors  â  rempiir  l'abdomeii ,  a 
frig  la  place,  viennent  â  se  dilater  subitement  par  TefTet  de  la  dteompression,  ils  chassent 
Wqoement  dans  la  eiroolation  g^ntrale  ce  sang  dontl'irrnption  soudaine  peut  produire  dans 
divers  organes,  et  notamment  dans  Ies  centres  nerveux,  des  apoplexies  et  des  -congestiona. 

M.  Paul  Bert  6earle  cette  deroitre  exptication  et  se  rallie  k  ia  preiaitoe.  n  a  vu  quelquefois, 
ehei  des  aniraaux  tuto  par  dteompression  bnisque,  ^res  un  long  s^ur  dans  Tair  tamiprim^, 
rettomao  et  Ies  intestins  fortemeot  distendtis  par  des  gaz,  mais  II  n'a  jamais  va  dens  Ies 
centres  nerveux  ni  dans  d'antres  vlicdres  d'htoiorrbagies  pouvant  exţdiqaer  Ies  paniysies  6v 
limort. 

L'bypoth^se  de  M.  Rameaux,  an  contraire,  a  6ti  confinate  par  de  nombreuses  expfriences. 
On  a  TU  Ies  gaz  se  d^ger  dane  le  sang  en  bulles  d'une  ttouitd  extreme,  on  se  rtonir  en  eo^ 
leclioDs  assez  considârables  pour  que  du  coeur  droit  d'un  cbien  de  moycnne  taille  on  ait  pa 
extraire  jasqn'ă  So  cenlim^tres  cubes  de  gaz  et  en  taine  une  analyse  exacte.  II  itait  comp<M^ 
d'azote  dans  des  proportions  variant  de  70  k  90  ponr  100;  le  reste  tlait  oonstituâ  par 
de  l'aeide  otrboniqiue. 

Soivaut  la  valeur  de  la  pression  k  laquelle  on  a  poussâ  l'animal,  suivant  la  rapiditâ  de  la 
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d^mpressîon,  ii  anive  que  Ies  gaz  se  dâgagent  tont  ft  eonp  en  grande  qnantitâ,  on  qn'Dn'en 
repasse  ă  IMtat  aăriforme  que  des  bnlles  plus  ou  molns  nombrenses.  Dans  le  premier  cas,  U 
eirculatiOD  s'arrttant,  Ia  mort  survient  ă  peu  prte  instantanâment,  aprte  qaelqnes  criset^ad- 
ques  convulsions ;  on  tronve  alors  le  coenr  et  Ies  yaisseanx,  particuliferement  le  coeor  drtst  «t 
le  systtoe  veineuz,  remplis  d^une  sorte  de  moosse;  Ies  cajHlIaires  sont  finement  injecUi& 
gaz;  Ie  syst^me  porte  est  envahi  comme  Ies  antres.  Dans  le  second  cas.  Ies  phinomknes 
varient  suivant  le  lieu  de  rorganisme  ob  vont  s'arr^ter  Ies  bolles  flDes  da  gaz  ponr  y  inter- 
cepter  Ia  circniation.  Ge  ne  sont  parfois  que  des  acddents  passagers,  des  troubles  locomoieiin 
qui  disparaissent  bientdt ;  souvent  aussi  on  observe  des  parapMgies,  des  paralydes  pins  gini- 
rales,  des  accidenta  c6râ)raux  avec  dâviation  des  yeox  ou,  encore,  la  mort  subite,  loqaăm 
Ies  Taisseauz  du  bnlbe  sont  remplis  de  sang. 

M.  P.  Bert  applique  ces  risultats  de  rexpârimenfation  sar  Ies  animaoz,  i  rhygitae  da 
plongenrs  et  des  ouvriers  des  tubes.  II  estime  que,  jusqn'ă  trois  atmosphtoes  ennr&t»,  li 
dteompression  brosque  ne  prâsente  pas  de  dangers  sârleux ;  mais  que  ces  dangers  Twit  a 
augmentant  tr6s-rapidement  ă  partir  de  cinq  atmosphăres.  Si  Ies  plongeors  qui  ne  dipuasi 
pas  UO  mfetres  peuvent  6tre  ramenâs  sans  accident  ă  la  sur&ce,  la  rapiditi  avec  laqmlle  oi 
Ies  retire  h  la  brasu  Ies  ezposerait  ă  ane  mort  certaioe,  s'ils  avaient  pa  atteindre  det  fbixii 
de  70  ă  80  mfetreg. 

Cest  auz  ingânieurs  en  chef  &  aviser.  —  H.  L. 


SOeitTE  DE  CHIRUIieie 
S&mces  da  15  mai  aa  31  ioUlet  1871.  —  Prteidenee  de  M.  tvbxt, 

Sonuni.  —  Ptaitis.  —  Laxation  soos-astragalienne  sans  plaie  des  tiguments.  —  Dlelre  de  b  nhc 

—  Traitement  des  fractures  de  la  clavlcnle  par  l'attitode  du  membre.  —  Traitement  des  betniea  ttna- 
glies  par  la  poncUon  aspiratrice.  —  Patboginie  des  kystes  des  michoires. 

(Suite  et  fin.—  Voir  le  namiro  da  3  septembre.) 

PiniU's.  —  M.  Detnarqnay  pr^nte  une  pitee  pathologique  relative  ii  un  fait  rare  de  sqipo- 
ration  des  corps  cavemeuz  qu'il  a  ea  Toccasion  d'observer  ă  Ia  Haison  municipale  de  sanlL 

Cetle  pitee  a  itâ  recneillie  chez  un  individa  Ag6  de  38  ans,  ayant  ea  antârieoneiiMat  plo- 
sieurs  blennorrhagies,  une  urithrite  et  un  catarrhe  v6sical,  entră  dans  le  service  ie  17  avril  1871 
pour  une  râtention  d'urine  avec  tânesme  compliquâe  de  tumeur  au  pdrinâe,  en  avânt  de  FanH. 
Celle-ci  suppora,  fut  incisâe,  mais  d^colla  ultârieuremenl  Ies  tegumente  k  une  certaine  profwh 
deur,  en  arrifere  du  bulbe.  M.  Demarquay  diagnosliqua  un  abcâs  ayant  pour  p(Hnt  de  dtpart 
Ies  glandes  de  Cooper.  Les  parties  ddcoUto  Airent  largement  inds^,  et  on  laissa  nne  suida 
ă  demeure  dans  Ie  canaL  La  dcatrisation  se  fit  mal;  Turine  suintait  parfois  par  Ia  plaie  mal* 
gră  la  sonde.  Finalement,  Ie  malade  prâsenta,  du  (AtA  de  la  verge,  les  symptâmes  d'une  inflam- 
mation  violente  avec  sapporation  des  corps  cavemeuz,  ainsi  que  Texamen  cadavârjqoe  ti 
d&nontrâ. 

—  Dana  Ia  stoice  da  2&  juillet,  M.  PolIaiUon  a  Iu  ane  note  et  prteent6  «ne  pitee  relativts 
k  Tulcir*  dt  la  vulve.  Ce  travail  a  «tâ  renvoyâ  k  une  conunission  compcsto  de  IUI.  Paolet, 
Duplay  et  Dubrueil;  nous  noas  bomons  ă  la  mentionner,  nons  rteervant  d'y  leveairplns  Vai 
k  l'oocasion  du  rapport  de  la  commission. 

M.  Desprta  a  mis  sous  les  yeux  de  ses  coll^es  la  pi6oe  anatomique  et  le  moale  en  pUttv 
d*an  cas  rare  de  luxation  astragalieyne  sans  plaie  des  tegumente.  La  laxatitm  n*a  pa  itit 
riduite,  et  Ie  malade  est  mort  du  titanos  le  quatri^me  joar  aprto  Taccident. 

A  Toccasion  de  cetteprâsentation,  M.  Gutoiot  a  montrâ  ie  moule  en  plAtre  d*un  cas  eact»* 
ment  semblable  observi  par  lui  en  1858,  k  rhApita]  Lariboisiire,  dans  le  service  de  M.  CtaM» 
saignac.  Le  malade  succomba  aux  suites  de  la  gangrâne  des  tiguments.  La  kuation  n'avaS 
pu  6tre  riduite. 

—  Dans  la  steaee  du  31  juillet,  H.  Broca  a  conmiuniqui  Ie  risumâ  d'ua  mimoin  qni  M 
Alt  adresai,  ii  y  a  plusieurs  mois,  par  M.  le  docteur  Michel  (de  Cberbouiţ).  Ce  xatmĂxt  ot 
relatif  au  traitement  des  fractures  de  la  clavicule  par  TatUtude  donnie  au  membre.  Vftqk- 
riences  qu'il  a  faites  sur  le  cadavre,  M.  Michel  a  condu  que  le  metileur  mode  de  traitoMBt 
des  fractures  de  la  clavicule,  au  double  point  de  vue  de  la  riduclion  et  de  Ia  contentiOB  des 
fragmenta,  consiste  k  donner  au  membre  une  attitade  telle  que  ie  bras,  en  ittf  de  flexioa,  sau 
placi  derriire  le  dos,  le  coude  rapprocbi  le  plus  poasible  de  la  ligne  midiane  et  la  mafai  Ot- 
vie. 

Jusqu'ă  prisent,  ni  U,  Michel,  ni  M.  Broca,  n'ont  trouvi  l'occasion  d'appiiquo-  ce  pnaMi 
sur  le  vivant  et  d'en  virlfier  Ia  valeur, 
M.  Desprto  a  la,  au  nom  de  M.  le  profeaKur  Fleury  (de  Clermont-Ferraad),  o&e.obsem- 
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tiffli  relathre  an  traitement  de  la  hernie  ^tranglâe  par  la  ponction  h  Taide  da  trocart  aspira- 

teorde  M.  Dieolafoy. 
A  cette  oceadoD,  M.  VemenQ  a  eommoniqaS  Ies  risultats  d*nn  certain  nombre  de  cas  dans 

ksqaels  ii  a  cm  deroir  appliquer- cette -m6lhode.  Les  effets  de  cette  application  n'ont  pas 

r^ndn  i  son  atlente,  et  ii  n'a  pas  eu  lien  de  s'en  appiandir. 

TeDe  est  Ia  concinsion  &  laqueHe  sOnt  arrivâs,  de  leur  cdtâ,  MM.  Panaş  et  Dobraeil. 

Enfiii,  dans  cette  mfime  sâance,  O.  le  docl6ur  Magitdt  a  Iu,  ă  Tappui  de  sa  candfdatnre,  un 
m^noire  snr  la  Palhoginie  des  kyttet  des  măchoires. 

Dans  ce  travail,  Fautenr  expose  l'ensemble  de  sa  thâorie  sur  le  mdcanisme  de  producUon  de 
ctUe  maladie,  ^di6e  depuis  Scultet  par  un  grand  nombre  de  chirurgiens,  mais  dont  la  nature 
lA  jusqn'ă  ce  jour  restte  fort  obscure.  Le  but  de  M.  Hagitot  est  d'6tabiir  que  •  tout  kyste  des 
nichoiris  apaur  point  d^ origine  lesysthne  dentaire.  »  Or,  de  mame  que  ce  systtoe  pr^nte 
pendant  son  săjour  dans  Pteonomie  deuz  phases  physiologiques  tr6s  distlnctes,  la  phase  em- 
iryommre  OU  folUatUâre  et  la  pMode  adulte,  de  mfime  Ies  iystes  des  mâcboires  peurent 
rtpoadre  ă  l'^ard  de  leur  d^veloppement  &  Tune  ou  Tautre  de  ces  pbases.  Cette  thâorie,  tout 
absoloe  qn'elle  paraisse,  trourerait  sa  dămonstration  d'aprfes  M.  Magitot  d'une  part  dans  Ies 
obsenrations  et  expâriences  qui  lui  sont  personnelles,  d'autre  part  dans  l'examen  et  la  critique 
ia  &its  recueillis  dans  Ia  science  depuis  le  xni*  silele  jusqn'ă  nos  jours  et  qui,  examin^s  dans 
Iran  ditails,  se  trouveraient  confonnes  &  la  doctrine  de  ranteur. 

Ln  kystes  du  Micule  dentaire  ou  kysles  foUîcnUdrts  propres  h  Penfance  ou  ft  Fadolescence 
oct  ită  entrevns  d6j&  par  M.  Guibont;  Us  se  dâveloppent  dans  Tintârieur  de  Torgane  follicu- 
iaiit  destina  ă  TâTOlution  embryonnaire  de  la  dent  La  fraise  du  foUicule  devient  par  disten- 
iion  et  hjpergân^,  la  poche  kystique,  et  Ia  cavit6  du  follicule  devient  la  cavită  du  kyste. 
Qaant  au  contenu  du  follicule  normal,  on  le  retrouve  plus  ou  moins  modiflâ  dans  le  produit 
pithologiqne.  Cest  ainsi  que  M.  Hagitot  se  tronre  conduit  ă  subdiviser  les  kystes  du  follicule, 
iodâpendamment  du  liqwde  qn'ils  renferment,  en  trois  variâtds : 

1*  Les  kysles  follienlaires  de  la  p^riode  embryoptastigw,  c'est-&-dire  cenx  qui  ont  pris  nais- 
snce  dus  le  follicule  antMeurement  k  rapparition  de  Tivoire  et  de  IVmail.  Les  kystes  de 
cette  piriode  se  reconnaissent  ă  ce  que  dans  leur  cavitâ  on  retrouve  des  dâbris  d'apparence 
flume,  dans  iesquels  on  reconnalt  la  composition  histologique  du  bulbe  on  de  l'orgţme  de 
IteaiL  BtrMs,  cependant,  ces  «ţanes  ont  âprouv6  par  r^sorption  ou  dissolution  une  dispari- 
in  comptete,  et  le  kyste  est  purement  săreux. 

3*  Les  kystes  follicultdres  de  la  pâriode  odontopUatique,  e*est-&^ire  ceux  qui  r^pondent  ă 
r^poque  ou  a  dd)ut6  Ia  gen^e  de  Tivoire  et  de  T^mail.  Le  kyste  contient  alors  des  produc- 
lioDs  dures,  de  formes  diverses :  grain,  plaques  libres  on  adhârentes  et  dans  lesquelles  on  retrouve 
Qcore  &  l'examen  microscopique  Ia  constitution  de  l'ivoire  et  de  l'ămail. 

3*  Enfin  les  kystes  follienlaires  de  la  p6riode  coronaire.  Ce  sont  ceux  qui  renferment  une 
couroDoe  entiferement  d6veIopp6e  et  fix6e  ă  la  base  du  kyste  sur  une  courte  racine  rudimen- 
iiire,  et  d'autres  fois  libres  dans  la  cavit& 

La  seconde  esptee  de  kystes  des  mâcboires  se  compose  des  kystes  du  p^rioste  dentaire,  ou 
ty«M  ptriostiqvM.  Us  appartiennent  ă  l'âge  adulte,  et  leur  mode  de  production  consiste  dans 
QB  soulivement  avec  distension  du  pdrioste  que  rev6t  la  racine  d'une  denL  Le  lien  d'origine 
te  ces  kystes  n'est  donc  pas  rigourensement  l'alvâole,  ainsi  que  l'admeltent  avec  M.  Forget 
la  plnpart  des  auteurs  qui  leur  donnent  le  nom  ă'alviole  dentaire;  le  siâge  exact  est  la  face 
pn^onde  du  p^oste  dentaire ;  l'alvâole  est  simplement  refoulde  et  distendue,  de  sorte  que  le 
liers  du  bord  alvtolaire  devient  cette  coque  mince  et  parcheminâe  qui  forme  l'enveloppe 
Dseuse  des  kystes.  Cette  seconde  espice  est  donc  niogme,  on  de  formation  răcente,  tandis  que 
li  premiere  rentre  dans  les  producUons  proghus,  c'est-i-dire  dâveloppâes  dans  une  cavitd 
clâe  priexistante. 

Dans  I'opinion  que  dâfend  M.  Magitot,  tout  kyste  des  mftchoires  rentre  nâcessairement  dans 
Ton  on  daîis  I'autre  de  ces  modes  de  formation.  II  n'y  a  d'exception  k  cette  r6gle  que  pour  les 
kfstes  dits  pMgines,  c'est-ă-dire  ceux  qui  sont  dâvelopp^s  antour  d'un  corps  âtranger,  une 
lalTe,  {iar  exemple. 

Telles  sont  en  quelques  mols  les  idâes  âmises  par  H.  Magitot  dans  son  m&noire  auquel 
aoDt  joints  des  documents  historiques  et  critiques,  des  observations  personnelles,  ainsi  que 
^  piiţts  anatomiqnes  et  des  dessins. 

D'  A.  Tartitbl, 
H.>A.  d«  l'£ta]>li»>.i>ydrotb<TapiliTia  iBelltme, 
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FORMULAIRE 

POTION  CONTRE  UI  H^TRORRHAGIE. 

Ergotine. ', 1  gnmme. 

Teinture  de  digitale. 15  goutte*. 

Infusion  de  roses  de  Frovins 90  grammet 

Sirop  de  ratanfaia 30     — 

F.  8.  a.  nne  potion  qui  sera  administrâe  par  cuiUerâe  de  demi-heare  en  demi-toffe,  pq 
combattre  Ies  pertes  utărines.  —  Repoa  dans  Ia  position  horizontale;  sinapismes  rip6Ui| 
(a  poitrine  et  Ies  membres  sup^rieurs.  —  Boissons  acidules  froides.  —  N.  G. 


Slph^mirldes  lledleale*.  r-  7  Septeusue  1700. 

Le  petit  vUlage  de  Blerancourt,  tout  pr^s  de  Goucy-le-Ch&teau  (Aisne),  est  tout  ei 
Le  chirurgien  du  lieu,  Claude  Le  Cat,  annonce  qu'il  vient  de  lui  nallre  un  fils,  auqud 
donnâ  Ies  ooms  de  Claude-Nicolas.  II  ne  s'atteDdait  pas  que  cet  entant  dftt  iUustrer  la 
gie.  Claude-Nicolas  Le  Cat  devint,  en  eflTet:  docteur  en  m^deciae,  chirurgien  en  chef  de  i 
tel-Dieu  de  Rouen,  lithothomiste  pensionnaire  de  la  m£me  viile,  correspondant  de  Ti 
mie  des  sciences,  membre  d'une  foule  de  corporations  savantes,  auleor  d'une  foule  d'oai 
justement  estimâs.  —  A.  Cb. 


GOURBIER 


LieiOH  D'aolriritDtit  —  Par  decret  du  Prâsident  de  k  Ripubliqtie,  en  date  du  39  aoât  U 
randu  BUr  fa  proposition  du  ministre  de  la  guerre,  ont  6lâ  promus  ou  nomm6  dans  Toi 
naţional  de  la  Lâgion  d'honneur  Ies  m^decins  dont  Ies  noms  suivent ) 

Au  grtuUdteommatidtvr  s  M.  Robillard  (Bugtoe-Robert},  pfaarmacien  prlnofptf  da  Vei 
i  rb6pilal  militaire  de  Vineennes,  officier  da  2A  d^cemlue  1860;  39  ans  de  iervkea,  13  a 
pagnei  (poor  preodre  rang  du  28  juin  1872). 

Au  grade  tCoficier  :  M.  Verdier  (Quillaam8*PauMiOui8-HippoIyte'4>ierrf),  m6decin-a 
de  r*  claate  k  ThApital  militaire  de  Saint^Martin,  cbevaiier  du  ih  septembre  1865;  83  tă 
services,  Ut  campagnes. 

Au  grmit  d»  ehnatitr  :  M.  Maheut  (Viotor-Franfds) ,  mâdecln eivti  k  lliApital  dea 
aervlees  rendns  pendant  la  demi^re  guerre. 

—  La  Oour  de  cassalion,  sous  la  pr^sidence  de  M.  Faustio  Hille,  a  cassâ  l'arrfit  de  la  I 
d^Alger  du  2  mai  1873,  rendu  au  profit  d'Abderrhaman,  mâdecin  Indigfene.  «  En  Algl 
am  termes  de  I'arliele  li  du  dăoret  du  13  jntllet  1851,  Ies  mâdecins  indigfenes  ne  pM 
etereer  Ia  mfideclne  qu'a  l'âgard  de  lenrs  coreligionnaires.  »  (a  de  cassation.) 

TnisES  DE  DOCTORAT.  —  M.  Carlet,  docteur  en  mgdeciae  de  Ia  Facultâ  de  Paris,  a  i 
le  1"  aoftt,  devant  la  FacullS  des  sciences,  Ies  âpreuves  du  doctorat  fes  sciences  nalare 
Dans  ta  thtse  principale  sur  la  Locomotion  humaine,  11  a  6tudi6  exp^rimentalemcnt,  â  I 
des  ptaeMta  graphiques.  Ies  mouvements  trfes-complexes  qui  constituent  la  marche  ordio 
libez  rhomme.  îl  pr6sentait  uue  seconde  thfese  sur  Vlnflorescence,  od,  sans  râsoudre  touls 
âifflcullâs  du  probleme,  ii  a  falt  preuve  d'nn  bon  esprit,  et  s*est  montrâ  observateur  attel 
—  BL  Cartel  a  Hi  admis  au  grade  de  docteur.  J 

M.  Jobert,  dodeur  en  mâdecine  et  ancien  âlfeve  de  Tficole  pralique  des  hautes  iivU 
subi,  le  3  aoât,  devant  Ia  Faculld  des  sciences  de  Paris,  Ies  dpreuves  du  mftme  doctonl 
thfese  d'anaiomie  compara  sur  Ies  Organes  du  touchtr  chet  divers  mammifhres,  oii» 
poissons  et  insecles,  est  un  travail  considârable,  riche  en  fails  nouveaux,  bien  observăs.  Q 
la  soutenance,  le  candidat  a  Tait  preuve  des  qualitds  essentielles  du  piofesseur.  II  a  6t<  t< 
&  Tunanimilâ  au  grade  de  docteur. 

ÎL  Fr.  Cairol,  membre  de  la  Socidt4  gtologique  de  France,  a  subi,  16  6  ao&l,  h  PiA, 
ipreuves  du  mame  doctorat.  II  avait  choisi  pour  sujet  de  thfese  V&lvde  du.  termin  criladi 
titur  de  ha  Clape  et  des  Corbihrts  (Aude).  Cette  râgion  avait  d^ă  iii  i'objet  de  tFavaDifil 
kgiques  anlârieurs,  qui  avaient  donnâ  lieu  k  des  controverses.  M.  Cairol,  par  une  oitfăi 
tion  plus  dătaiilde  et  plus  attentive,  est  arrivâ  ă  une  d^lerminalion  pricise  de  ce  ternii- 1 
thfese  est  un  travail  trts-utile,  destind  ă  faire  avancer  la  science  en  ce  qui  concerne  celle  ;■ 
Ue  de  notre  terriloire.  U  a  iH  admis  au  grade  de  docleur. 


Le  Girant,  G.  Richeuk. 


Pimu.  —  TTpograpble  FiLix  iaLnBn^eti,Cs  nie  dc*iDeux>Portcs-Saint.âaaTeur,  33. 
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i^m  L'UmON  MJ&BWÂLE     Mardi  io  Septembre  1^4 

La  Science  et  rOrdre  «oci«l 

rotm  PAIKB  SDITE  AtJ  DERNIER  fiCRtT  DU  PftOPESSKUR  CHÂtmiU»: 
Par  le  docteur  tă.  C&BBiâRB.  '  • 


.11 

Ha  <!««  philosophes  Ies  plus  dislingu^s  de  notre  temps,  je  crois  meme  Je  plu« 
dUUague,  eorivail  ii  y  a  quelques  annees  celle  phrase,  dans  un  lirre  plein  d'actua- 
Itte,  Le«  Sopfiufex  et  la  Critique  :  «  Noua  avons  la  joie  de  reconnaiţrA  que  le  bon 
«06  des  vrais  savanta  comnience  ă  server  aveo  la  plus  grande:  Âmirgie  eontr^ 
riovaaion  de  l'absurde.  »  L'illustre  oraUtriian  (I)  avoit  ecrit  celle  pbf?^  â  l'occasipft 
d'une  leton  du  professeur  CbaulTard,  pour  rouverlure  du  cours  de'palrbplogiţgenor 
rai«.  Je  la  repet*  avecbooheur,  ă  l'occaslon  de  la  publication  nouwelbdeqeconriieţe 
onioent.  Ln  Scii-nre  ft  l'Onlre  »ocţ«l,  donl  I'Union  IUdicale  a  donne  naguere 
quelque»  fragmenta :  Oui.  dirai>je  a  mon  lour ,  j'ai  la  joie  de  reoonnaltre  que  le  b<W 
wn$  des  vrais  savants  s'eleve  aveo  la  plus  graade  Energie  contre  le  regne  de 
Tateucde.  i 

Quelque  grande  que  soit  mon  admiralion  pour  ce  coarage  et  ce  talent,  car,  de 
notre  lemps,  hetasi  le  oourage  est  devenu  dilTioile,  je  ne  prend»  pas  seuleroent  ia 
plume  pour  m'assooier  aux  louangesque  merite  un  tel  efTort.  II  m'a  semblequ'il  me 
Nreit  permis  d'ajouter  quelque  chose  ă  ce  qui  a  ete  dit  dans  oelte  laogue  du  bon 
Mosdde.la  logiquequi  ulajamais  reţu  plus  d'outnages que  de  nosjoura.  Peut-âtce 
tette  interVentioQ  sera-t^elle  defavorablemenl  jugee;  raais,  â  la  vue  de  la  penle 
vertiginebae  sur  laquelle  de  Crimioelles  mainB  pousseal la science  comme  la  societă 
ftancaise,  j'ai  cru  qu'il  n'y  avait  pas  â  hesiler. 

It 

le  pantli^lsmc  phllosophlqne  et  le  mat^rfaUsme  scientifique  sontsortis  d«  I'Alle- 
magâe;  it  n'y  a  pas  de  doute.  A  qui  voudrait  accuser  la  France  d'glre  aussi  coupable 
que  l'Allemagne  dans  tetle  tBUvrc.  de  destruction,  ii  n  y  aurait  qu'a  rappeler  Luther, 
par  lequel  lout  a  commence.  La  France  scientiflque  a  Ui  surprise  et  trompa:!  dans 
le commencement  du  silele.  Avec  cette  Tacilitâ  denlbouslasme  el  celle  irriflexioD 
qui  irop  souvent  caracterisent  nolre  race,  elle  a  .tccueilli  des  idees  el  des  thtories 
sans  en  peser  la  vainur.  Gali  a  6l6  un  de  cee  trompeurs.  A  la  fois  pantfa^Isle  et  ma- 
terialiste, ii  a  vduin  dissoudre  t'âme  dans  la  substance  du  cerveau,  dirisee  en  cat6- 
gories;  de  telle  maniere  que  îe  moi  n'avalt  plus  de  r6le  dans  Ies  ades  de  rintelll- 
gence.  Celle  âudacieuse  invaslon  de  Tabsurde  en  physiologie  ne  resta  pas  sans 
proleslation ;  et  parmi  Ies  esprilâ  droltâ  qui  mireni' la  main  ă  l'oeuvre.  je  suiş  heu- 
reux  de  cîler  (:eri»e,  nolre  regrelle  Cp'r'se,  qui,  dans  une  oeuvre  tres  bien  faile,  ne 
laissa  pas  iine  pierre  deboui  dans  Tcdillce  du  m^decin  allemand.  Mais  l'erreur  a  la 
vie  dure,  surlout  quand  elle  est  propâtgâe  par  une  langue  qui  iul  pr6te  son  charme 
el  sa  clarle.  Un  aulre  medecin  allemaud  a  fall  pis  encore  :  ii  est  venu  transporter 
en  France  Ia  mcdecine  heg6irenne.  On  s'elonnera  peut  6lre  de  cette  singuliere 
assîmiîalion  foi*  qu'oti  lira  qu'il  s'agil  de  la  m6decine  homoeopalhiq^ue.  La'  formule 
des  sirtiblables  n'est  qu'une  vaine  phrase  ecrlte  sur  un  drapeau  horileux.  Le  fond 
de  Ia  doctrine,  si  doctrine  ii  y  a,  c'esl  l'equalion  entre  Ie  rien  et  le  quelque  chose, 
enlre  la  negation  el  rafTirmatlon,  enlre  une  dose  donl  l'expression  est  si  vaine 
qu'elle  n'est  pas  constalable,  el  une  dose  afllrm^e  par  ies  moyens  ordinaires  d'iit- 
veslicotibn.  Liebig,  un  aulre  Allemand,  s'etonne,  avec  raison  celle  fois,  qu'il  y  alt 
des  me'decrris' i'nsli'uils  si  ignorahls  des  lois  de  ta  nalure  pour  croire  que  ies  elTets 
dţs  otedicamenls  soni  d'aptant  plus  llohslderables  qu'iis  soni  plus  dirisâs  el  qb'ils 
reoţţfmenl'riioihs,  de  niatiere  active.  «  Vraiment,  en  presence  de  semblables  theo- 
rÎMÎ  V^'f'fe-l-II  av«c  quelque  indignalion  (2),  on  est  conduil  â  considerer  la  medc- 

(li  L«-P.  bttlit.  '•■■:• 

(I|  Uebig.  {louv»Ue$  Uttru  sur  la  chimie,  page  329. 

lome  XIV.  —  Troifihne  tirie.  ^5         . 
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cine  (cetteunedecine  sans  doute)  comme  la  plus  arrieree  des  sciences  naturelles.  > 
Si  Liebig  a  eludie  Hegel,  comme  je  n'en  doute  pas,  ii  aurait  pu  ecrire  â  son  tour 
eelte  formule :  Hegel  el  Hahnemann,  dos  ist  danşeibe,  c'est  la  memechose.  Je  passe 
â  un  autre,  â  ce  medecin  qui  a  perle  le  trouble  dans  la  science  franoaise,  naguere 
entoure  de  sympathles  el  meme  d'admlration,  et  qui  s'est  montre  un  des  disciples 
Ies  plus  rervents  el  Ies  plusexageres  du  philosophe  de  l'identile  des  contraires; 
on  m'a  compris,  j'ai  designe  Virchow.  Je  n'ai  pas  â  analyser  minutieusemeot 
la'valeur  de  la  renommee  du  medecin  de  Berlin;  la  place  me  maDqoerail 
Jedirai  seulemenl qu'il  est  le  defenseur  ardent  de  l'idee  evoluţioniste,  c'est-e> 
dire  que  ricn  en  nous  n'est  stable.  que  tout  vit  ob  tout  existe  dans  un  6ternel  deve- 
nir.  Avec  de  telles  idees,  II  ne  peut  y  avoir  dans  rhomme  que  des  organes;  rien  de 
plus,  rien  de  moins.  <  En  cherchant,  dit  Vircbow  (1),  ce  qui  a  6te  decrit  sous  \t 
'« 'ndm  d'ămc,  je  trouve  une  serie  d'actions  organiques  se  rattachant  surtoutâeer- 
«t  itaines  regions  qui  sont  pxactement  determlnees.  II  est  meme  absolumenl  impos* 
'«  iible  que  la  ibrce  s'en  aille  et  delaisse  l'organe;  elle  lui  est  abaolument  et  etroi- 
-c  temeni  liee.  La  0(1  ii  manque,  rien  de  son  activite  ne  se  montre.  »  Apres  la  libre 
pensee  de  Lulher,  le  malerialisme  de  Goelhe,  l'id^lisme  de  Kant,  le  socinianisme 
de  Straiiss,  le  naturisme  de  Humboldt  el  le  paniheisme  d'Hegel  ont  prolondenient 
trouble  Ies  esprits  el  porte  la  conTusion  avec  la  sterilite  dans  ia  science.  II  foudra 
oependant  en  revenir.  Rien  n'est  possible  dans  le  vrai  et  dans  le  stable  sans  on 
retour  aux  idees  deja  representees  par  Aristote,  le  fondateur  de  la  science  experi- 
mentale.'«II  y  a  dans  l'homme,  dit  ii  (2),  une  vie  m^ileure  que  la  vie  seloB 
«  l'homme.  Ce  n'est  poinl  en  tant  qu'homme  que  rhomme  peut  vivre  ainsi,  mais 
«  en  tant  que  quelque  chose  de  divin  habile  en  lui.  »  Sur  cette  dfirmation  peut  se 
taesurer  la  dislance  qui  separe  de  la  verit6,  cette  philosophie  alleraande  dont  b 
science  franţaise  a  ele  la  dupe. 

III 

On  sait  1&  mal  que  de  tels  principes  ont  fait  ă  la  societe  franţaJse.  Les  niines 
fument  encore.  Pourquoi  le  meme  mal  ne  s'est-il  pas  produit  sur  cette  populalioD 
qui  l'a  vu  nattre  et  ă  Tevolution  duquel  ont  travaille  tant  de  mains  avec  ardeur? 
Pourquoi?  En  volei  deux  raisons  principales :  La  langue  et  la  consUtution  polilique, 
je  dis  polilique  el  non  pbysiologique,  du  peuple  allemand. 

La  langue  n'est  pas  riche,  mais  obese ;  elle  a  trop  de  mots  et,  par  som  mecanisme, 
elle  proroque  le  besoin  d'en  faire;  sa  phrase  est  telle  qu'elle  semble  prendre  se 
precautions  pour  qu'on  ne  comprenne  pas  trop  tul  ce  qu'elle  dit.  Lorsque  deui 
Allemands  s'ecoutenl  parler,  ils  sont  serieux  parce  qu'ils  sont  obliges  d'elre  attea- 
tifs;  ă  plus  forte  raison,  doivenl-ils  l'elre  quand  ii  s'agit  de  discours  el  d'ecrits 
scienliflques;  meme,  pour  de  bons  esprits,  la  grande  difliculle  est  de  comprendre. 
Kreulzer,  l'auteur  de  la  SymhoHque,  disail :  «  Je  ne  puis  comprendre  la  philoso- 
phie allemande  que  si  elle  m'est  expliquee  par  un  Francais.  »  G'esl  sincere.  Dans 
de  telles  conditions,  celle  langue  ne  peut  elre  celle  de  Tenselgnement,  encore  moins 
celle  de  l'aposlolat;  Inhabile  a  mettreen  lumiere  la  verile,  elle  est  apte  par  cela 
m^me  ă  favorlser  l'erreur.  II  y  a  des  attaches  necessaires  entre  le  sophisme  mate- 
rialiste et  le  procede  grammatical  qui  parvienl  â  le  faire  valoir.  Une  langue  a 
la  philosophie  t]u'elle  merite.  Voilâ  pourquoi  la  langue  allemande  reste,  par  sa 
constilutiun  meme,  releguee  au-dessus  des  mullltudes.  Le  peuple  n'a  pas  assezde 
temps  pour  faire  efibrl  contre  de  telles  diOiculles.  U  lui  faul  un  langage  ă  lui,  uo 
langage  usuel  qui  suffise  aux  besoins  de  son  espril  el  aux  nâcessites  de  sa  t><- 
II  resiste  aux  enselgnemenls  philosophiques  parce  que  son  iutelligence  n'est, pas 
sufUsammeut  cullivee  pour  y  atteindre.  Ce  qu'il  en  a  appris  d'ailleurs  a  taH  soo 
OBuvre  de  desorganisalion,  on  peut  en  etre  s&r. 

La  constitution  est  essentiellement  arislocralique.  Si  l'Allemagne  marcbe  hwfi- 
menl  vers  l'avenir  et  quel  avenir!  si  on  sait  se  rendre  compte  de  son  esprit'pbUo- 

(1)  Discours  prouoDc6  au  Coaffis  de  Rostock,  ea  Meoklemboorg,  apris  la  goerre,  ea  isn» 
(2;  CiU  par  Gralry,  p.a06. 
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«ifhiqiK,  elle  reste  attacfaee  fortement  au  passâ.  Le  matârialissie  des  philosophes 
s'aerce  sur  une  population  p6n6tree  encore  des  sentimenls  et  des  coulumes  d'on 
antre  ăge.  8i  le  monument  eleve  par  Ies  contemporains  n'est  que  mensonge  et  fra- 
gjliti,  Ie  fondemenl  sur  lequel  ii  repose  est  solide.  Le  respect  existe;  ii  est  loin 
d'avoir  subi  Ies  I6sions  qui  l'ont  tue  en  France.  Le  respect  du  rang,  celui  de  la 
noblesse  est  dans  toute  sa  vigueur.  Un  gentilhomme  qui  avait  foit  retenlir  Paris  du 
bruitde  ses  exploits  dans  la  haute  vie,  me  dit  un  jour  ă  Vienne  :  «  Je  suiş  venu 
m'etablir  ici,  car,  en  Allemagne,  on  respecte  encore  la  noblesse.  »  En  Pnisse,  plus 
qu'ailleurs,  cette  preponderance  aristocratique  regne  dans  toute  sa  force,  et  est  pleine- 
nwnt  acceptee  par  ceux  qui  ont  le  plus  a  en  souffrir.  Der  mawchaft  fnngt  am  de» 
baron  an,  rtiomanite  commence  au  baron,  est  une  phrase  proverbiale  que  n'a  pas 
taeore  atteinl  la  desuetude.  II  en  resulte  Tabaissement  dans  Ies  classes  inferieures, 
lem^pris  dans  Ies  rangs  elevâs.  Mais  au-dessus  de  cela  surnagent  le  respect  dans 
la  vie  ciriie  et  la  discipline  dans  la  vie  des  camps.  Oii  est  la  religion  maintenant? 
ou  est  Dien  dans  celle  Allemagne  qui  declare  surpasser  par  Ie  niveau  moral  tous  Ies 
ftals  de  I'Europe?  Elle  nepeutâlre  dans  l'aristocratie;  le  m^pris  n'est  pas cbrătien. 
Se  irouve-t'elle  dans  ce  peuple  discipline  â  qui  appartiendraient  toutes  Ies  vertus, 
depuis  qu'il  est  sorti  triomphal  des  dernieres  luttes?  Je  ne  parlerai  que  sur  ce  que 
je  TOis  et  ce  que  depuis  vingl  ans,  j'apprends  chaque  jour  ă  connaltre. 

IV 

Les  apparences  sont  religieuses;  elles  reposent  sur  un  fond  qui  est  en  contra- 
dietioD  directe  avec  les  signes  de  la  surfkce.  Elles  disent  oui,  tandis  que  les  faits 
diseut  non.  La  pudeur,  mot  si  (Vanţais  et  en  meme  temps  si  chr6tien,  semble  ne 
pasavoir  de  signiflcalion  dans  bien  des  contrees  de  l'AIIemagne.  Si  on  le  connalt, 
on  ne  l'emploie  pas  et  on  fkit  d'ailleurs  tout  ce  qu'il  but  pour  donner  â  croire 
qu'on  ne  le  connalt  pas.  Dans  les  campagnes,  les  enPants  des  deux  sexes  vivent 
daos  une  sorte  de  promiscuită,  soit  ă  l'ecole,  soită  la  maison;  commenl  pourraient- 
ilg  apprendre  Ie  sens  comme  la  pratique  de  cette  vertu  sociale?  Son  afTaiblissement 
lr^iharqu6,  qnand  ce  n'est  pas  son  absence,  donne  des  resultals  signiflcatifs  qui 
assipent  ă  l'AIIemagne,  dans  l'echelle  de  la  moralite,  un  autre  rang  que  celui 
qu'elie  se  donne.  Le  nombre  des  enfants  n6s  hors  mariage  alteint  des  proportions 
quelquefois  surprenanteschez  des  populatipns  â  dehors  paisibles  et  m6me  religieux. 
Lamatemileirreguliere  n'y  est  en  general  qu'un  embarras;  rarementelle  est  une 
honte.  Les  tentalives  d'avortement  ab  ovo  n'en  sont  pas  moins  nombreuses,  et  ici  ma 
plume  s'arrete  pour  ne  pas  ciler  des  faits  qui  montreraient  avec  quelle  placide  faci- 
lite  de  telles  pensees  naissent  et  s'execulenl.  L'etat  des  moeurs  se  mesure  sur  l'etat 
social  de  la  femme,  sur  Ia  dignite  qui  lui  est  reconnue.  En  Allemagne,  Ia  femme 
o'est  pas  respectee  selon  l'esprit  de  la  loi  chretienne;  dans  Ia  familie,  lam^re  tient 
plus,  je  ne  dirai  pas  de  la  menagere(pourcertaines  regions  etpour  certaines  classes 
le  mot  serait  trop  foible),  mais  de  Ia  servante  que  de  l'epouse.  Cela  ne  s'observe 
pas  seulement  chez  le  peuple,  on  Ie  voit  aussi  dans  les  hauteurs  sociales,  cbez  le 
grand  seigneur  qui  croit  que  l'humanile  ne  commence  qu'au  baron  el  ne  semble  paa 
toujours  y  placer  sa  femme.  Get  abaissement  de  la  femme  est  pousse  â  tel  point 
cbez  les  populations  rurales  de  certaines  contrees  que  lepouse  n'est  pas  autre  chose 
que  la  b^te  de  somme  de  la  maison.  Je  n'exagere  pas,  je  dis  vrai  dans  l'acceptioD 
rigoureuse  du  mot.  Que  de  fois  ai-je  rencontre  sur  le  chemin  une  femme  courbee 
sous  un  poids  ecrasant,  landis  que  le  mari,  seigneur  el  mallre,  libre  de  loute  charge 
et  fumant  son  eternelle  pipe,  ne  daignait  pas  tourner  Ia  tete  pour  s'assurer  si  saî 
victime  avait  besoin  d'un  instant  de  repos.  Je  cherche  la  religion  dans  de  telles 
mceurs  et  j'avoue  que  je  ne  Ia  decouvre  pas.  Je  sais  que  Ies  populations  allemandes 
onteneore  le  respect  de  la<reya^ţe;cpmme  celui  dp  I'arislocralie.  Cela  suffltâ  leur 
discipline,  cela  seul,  et  je  n'y  decouvre  rien  de  plus.  J'ai  appris  que  les  impressiqns 
des  Francais  prisonniers  se  rapprochent  du  jugemient  que'j^  viens  d'emeltre.  Ilsont 
vu  de  pr6s  ce  que  soni  Ies  verlus  allemandes  et  surlout  ce  qu'est,  sur  le  sol  tudesque, 
cette  vertu  qui  s'appelle  la  cbarit6. 
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Si  des  moBurs  je  passe  an  caractere,  je  ne  trouvţ  pas  b«au«oup  ă  «dminir.  Lm 
AUemands  ne  manquent  pas  de  finesse,  maL>  ils  roanqueot  de  sioeorUe;  iUetier- 
chenl  moins  â^gaer  Ies  cteurs  par  Ies  serviees  que  par  Ies  ilallertes.  Quand  ilsot 
aonl  iroubles  ni  dans  leur  placidite  reveuse  ni  dans  leur  prgueil  eonvaincu,  ib 
paraie9eal  bonnes  gens.  Si  par  un  de  cea  coups  d'aiguillon  qui  allei^nenl  l'amour' 
propra  ou  rinleril,  ils  sortent  de  celle  lorpeur  apparente,  ils  se  niontreni,  ii  iaul  li 
dire,  mecbants,  el  ce  n'esl  pas  pour  un  jour.  Je  leur  connais  trois  grandes  pas»ion3, 
doot  deux  soni  des  babiludes  qui  onl  conlribue  ă  leurdonaerce»  dehor^  <rindoleoti 
bonboniie  sur  lesquels  on  s'esl  lanl  mepris;  ce  soni  i'aniQur  du  luere«  Tantour  i\ 
la  biere  el  l'amour  du  tabac.  Le  premier  sq  distingueautant  pour  «a  force  que  poa{ 
son  ankpl«ur,  car  ii  comprend  mome  le  patriotisme,  l'Alleniagne  se  haUanl  moioi 
pour  la  gloire  el  l'inlerel  abslrail  de  la  grande  patrie  qqe  pour  IVgenl,  Je  ne  veuj 
ni  ne  peux  meconnaitre  la  valeur  inlellectuelie  de  la  race.  t'A.llemand  cultive  ea 
laborieui,  lenace,  cbercheur  patienl,  se  complaisanl  aux  detaila  el  ne  lichaot  ui 
snjel  qu'apres  lui avoir  demande  piua  meme  qu'il  ne eonlient ;  mais,  pour  peu qui 
şţsaje  de  s'elever  du  terrain  solide  des  faits  vers  Ies  bauleurs  des  coneeplionl 
abslrailes,  oh!  alors  ii  s'egare  dans  Ies  h^ipotbeses  Ies  moins  serieuses  et  Ies  har! 
diesses  Ies  plus  deliranles;  ii  s'>  entoure  de  plus  de  fumees  aspbyxianle» qu'il  d| 
s'en  trouve  dans  l'epaisae  almospbere  de  ses  labagies.  On  a  dit  aveo  raisoo  que  \ 
folie  etail  l'epancbement  du  reve  dans  la  vie;  Ies  pbilosopbes  allemands  (ai  jj 
besoin  de  dire  que  j'admels  el  respecte  Ies  exceptions?)  epanchenl  largement  l| 
râve  dans  Ies  produits  de  leur  esprit,  el  ce  n'esl  pas  Ies  calomnier  que  de  Ies  mp 
ţonner  quelquefois  d'alienation  mentale.  Mon  ami  Măreau  (de  Toufs)  a  ecrit,  dut 
un  livre  original,  ce  qui  suit  sur  une  sceur  du  pbilosophe  de  ridentilo  des  oon 
ţraires  (1) :  «  EUe  a  ele  foUe.  EUe  se  croyait  cbangee  en  paquel  qu'on  aliaiţ  soellw 
I  plomberel  meUre  au  roulage:  chaque  fois  qu'elle  apercevait  un  elrfinger,  ell 
«  tremblait  de  tous  ses  membres;  el  le  a  fini  par  se  jeler  â  l'eau.  »  Je  me  dMiand 
si  celle  scaur  d'Uegel  n'elail  pas  plus  en  possession  da  bon  sens  que  son  Iroj 
Ulustre  firere. 

(La  fin  ktm  prochain  mimiro,) 


OB9T£TIuaUE 


9TST0C1B  PABHTBaOCtPHtLIBi 

Conmuirieatten  Ciite  ii  i'Aeadlinta  de  midecine,  dtnt  te  staaea  An  li  septeiabra  'isn. 
Par  M.  le  docteur  Verhier. 

Voici  le  T^xaai  de  ceUe  oommuDication  : 

Priienlation  du  iitge;  —  digagement  ttu  trone;  —  impossibiliU  (fexfratre  la  Utt;  — 

Cenfttnt  mort.' 

A  mon  arrivfie,  je  tronve  le  tronc  horg  la  vulve,  el  je  constate  la  mort  de  Pcnfant. 

Le  volume  du  venire,  considSrable  malgr*  la  sorlle  du  tronc,  avalt  fait  penser  an  mMedi 
traitant  ft  une  grossesse  doulilft  avec  adlp*ren;-e  dn  fcetus. 

Ses  lenlativps,  trto-hien  dirig^  d'aillAurs,  n'avalent  pas  abooti. 

Teudors  la  femrae  pour  exauiioer  prutondtoieot,  et  je  fuis  le  diagnostic  de  rbjdrociphaliti 

SeciioD  du  cou. 

EUe  oe  pronie  aucun  daoger,  puisque  la  t^le  est  immobilit^e  par  son  volume  mân». 

Ses  avantages  sool  la  facilita  de  Texamen  el  la  possibiiiU  de  rtooulemenl  du  liquide  ţ»  ^ 
trou  occipital.  • 

Le  liquMe  ne  sort  pas.  Alors,  inlrnduclioo  d'un  crochel  aigu  et  ponction  par  la  fonliine^l< 
ant^rieure ;  mouvement  d'abajssement  de  la  l£te  pour  placer  la  foUtunelle  anlerieure  dans 
Taile  du  d^troil  supSrieur. 

Oinq  a  sil  litres  de  liquide  enviroa  sont  dvacu^s,  en  tenant  compte  de  ce  qui  sortHtpr^ 
Topiratioiu 

Femme  femise  dans  son  liL  Travall  abandonnâ  *  la  natore. 

Accou(;bemeat  spontu^e  huii  heuree  aprte  la  pondion. 

(I)  Psf/ehoUtgi»  morbid»,  p.  529. 
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'  ia  Mnlir')e  se  poile  b¥n.  CWans  priluipare  4e  10  aqs.  U  y  a  ajs  ţ«in«inw^-)7«yto(iaD, 
'  ?oici  k»  dimensJons  de  la  Ute  :  ,  .  >   ,  . 

Diametre  occipţîto-frontal 0"18  1/5  centimitres."    ' 

—  bl-paH(»lal. 0»15  1/2         — 

—  soiisopcipitn-brppnaHque .  0"16  *— 

—  trachălo-bregmaliqiie.....  ©•IB  1/4     — 

—  ocripilo-menioniiier. 6"2i  — , 

—  froDlo-raoDtonnler 0"1Î  — 

BSEMENTO  BIBLIOGRAPIIIQUE  ti.".! 
^_^, o-  ••'.•i''7/n  J) 

^TPOeSdB   LES  rtTBMENTS    CBRZ  L'HOMWk  Et  CHBZ   LA  PEMIfB,   DAlfS  L«I)Il!l '  ltA»»6l(f#'itVk! 

iHTCiiiME,  par  J.-A.  Cerviotti;  ParlS,  1872,  în-8*  de  88  |>age«.  ■'''  .^ 

TI  7  *  dnns  cp  Iravall  jiten  d(>B  rhoset  qiii  nona  frnpprnl  tot»  Ies  jonre  lek  yeni,  MxiinPitM' 
onn»  fiiii  ei'n^ralement  qiip  ppn  d'atlpnttori,  et  q'ie  IM.  le  doeteur  Gerviotii  a  «a  raisoit  de 
npppipr.  II  colippf o't  8»pl  chanitret :  1"  HL<ttorlqiia  da  r^temcat  d<|uis  le«  tâmp*  Ies phti 
ancj«n«  jnxqiri  nng  jniirs:  (t  Des  Bubgtanmft  q<ii  entrent  dar»  la  co  iiposilioo  deg  vâtemPoU; 
III  Propriâips  iihy-tiqiies  dns  snbslances  qiii  poirent  dans  la  composiUon  df>g  vfttPmeQls;  IV  Des 
Ttlemenls  chez  riiomnie;  V  Des  vfttom'^nls  chez  la  fetnnie;  Vf  Du  «hoix  des  vitenienU  snl- 
vani  l'itge,  le  sexe.  Ies  climals,  Je^  şaisons  el  l$s  professioiisj  VII  InQueoce  des  Titemeuts  sur 
la  prnfliiriion  des  malndies. 

Le  mt^decin.  Io  praiiclen.  1^  philo<<nphp,  rhygi^nisle,  le  cnr'enc  tTwiveront  ample  maliăre 
d'<Hiidt>s  el  de  rtflexions.  M.  Cervioiij  ne  m<^ni>K*  pas  J«s ,  d^lnils  ii  Ies  prpliţţne  mim»  trop  k 
rotre  sens,  el  tont  le  monte  sail  tt^s-bien,  sans  qu'une  descriptinn  soit  aâcesaaire  ponr  cela,' 
qiie  le  «  premier  vilement  chpz  la  frmme  est' la  oliemlsp]  qtie  oeite  rlteifHse  est  plus  iongne 
qiip  celle  de  riionjuie :  qnVIle  n'a  pas  de  col  A  sa  pârtie  «np*Heure,  el  rorretpond  par  celle 
porlion  au  illanielre  bi-ainiraial,  el  desce/id  ă  la  pariie  InWrleure  Jnsqu'an  nlveau  vaMaMe.  » 
U  limrnurir  n'^cliappft  pas  non  pliis  A  IVxnh^rance  de  deialls  :  «  Traptee  Claslique,  ntiaeliâ 
i  la  ceinlure  el  fluiiant  par  I»  pârtie  infirleure  «n  arriAre.  »  M.  C«rnoUi  la  coadamoe  et  i|  a 
raison,  rar  ccla  e>t  laid,  riJiculc  el  priie  ă  la  nialice.  . 

M'ils  oumiiiont  un  esprit  aissi  s^'rienx  qne  M.  Qe.rvi<illi  a-t-il  pn  se  laisser  entratner ă  con- 
sidfrer  cuiiime  un  IravajI  ren).'irqoalile  IV/ii</«  sur  Cârtim  dr  la  flanelU  d'on  certain  docteur 
Fiev^e  ile  Jeiimonl,  mori  aiijnnrd'liui,  et  dunl  Ies  plali'S  produclinns  se  soni  impU^terD'nPilt' 
aflîcJK'ps  A  la  vitrine  dis  libraires  de  nos  boulevards?  Conj'nent  M.  Cerviotti  n'a-l-il  pas  rom- 
prls  qiip  cViaii  lachcr  bien  iniitilemenl  son  Iravail  que  d'empruDler  ă  ce  docteur  tiiviii  de 
JtuiMont  des  obspivaiinns  rtu  rjlibre  de  celle-ci  : 

«  M...,  (i'u:ie  inia^iiiali Ml  vive,  poeie,  liilCr.iieur,  avâll  pris  rhabltule.  eo  Rollande.  dese 
concher  iivee  une-clieiirse  de  laine  en  forme  de  hiuusp,  c'eală-dire  pariaoi  du  cou  et  alioulis- 
sanl  aiix  exireniiies  des  pie.'ls.  Ag(^  ile  65  ans,  doii6  d'uo  tem|i^rainent  sanguin,  lymphititoue, 
meiiincremeni  inipressioiiniihle  avânt  d'avoir  ressenli  ce  qn'll  ^prouvntl  depuis  pinsleiit's'ninis; 
OAgnr're  ii  eiail  ilonneur.  el  le  «eriilt  encore.  si  nne  «fiitaiion  inuessanie  ne  venali  tmirmvjiter 
S"n  »oiiinieil.  La  caiise  dn  malaise  nonlurne  est  ind^finistabie;  un  certain  organe  scmbie  agii! 
rnnvulsivemenl.  Cette  cnndltion  genitale  nccuse  on  priapisme  sans  la  rd.solnlion  «r<linalre«' 
Consulii  sur  Celle  singuliere  âlTeclion,  je  n'liAsItai  pas  ă  me  prononcer,  affirmpst.qiie  oeite 
iir«clion  n'âlait  que  ie  tronbli^  inipulâ  A  l'envelop|)e  gânărals  du  oofps,  el  oaus^  parvof  ro^e 
(n  hirne,  kiqnelle  fai«all  ofDce  do  chemise  de  nuit.  Quelqiiea  immeysioos  r^fr^itfanl^S  eoi»* 
v^rent  Ies  aceiitents.  AlTranohi  de  ce  vtleinent,  le  oalme  se  retsbiil.  •  . 

C'tle  observniion  grolesqiie  el  d'nne  dfeopHante  rtdaction,  n'ast  pas;  je  b  r^ptta,  de 
M.  Cerviolli,  qui  eiil  bien  mieux  fait  de  laisser  cela  aux  cocodes  etaus  oocoUM,  leoleiui  tiabH 
taels  des  livries  bleUs  et  i-oses  du  docteur  FMvâe  de  Jeumon.  —  A*  O. 

DOCIHEHTS  >ODR  SERTIR  A   L'HISTOIRE   00  SEIGLB  .BRGOTi,  pAT  1$  dOCteiU*  A.-B,  LSTSVXTKB; 

Paris,  1871,  in-8*  de  107  pages. 

Etceltenie  monngrapl^ie  sur  ce  produit  si  sioguHor  et  si  remarquable  de  la  TâgMatfowannrb 
male.  Le  lecleur  y  tmuvera  loiit  ce  qui  pourra  l'interesser  sur  ce  sujet  :  Histoire  de  rergo>i' 
titine;  Tahlian  iles  priiiclpales  6|!>idi^niies  d'ergotisme  observdes  du  x*  «ti  iix*  sifede:  Histotre 
^1ltl'Jll.gique ;  Hisloire  nalnrelle  et  physiologique ;  Tli^apeulique,.eln.  .Settlem?Ql  M.  LQteiwire 
alfirnie  avei!  trop  d'assoranoe  que  Ies  âpiltiities  sigiialees  en  A'JS  avani  iiotre  ^re,  eO:9M 
(leusacr^;  tgiiio  plaga,  guis  ucouilus,  uioriifer  ardor),  en  1070  (feu  Saint-Antoine),  ea  lfJ9. 
((eu  des  Ardeutes),  eto.,  n'oal4l«  que  ie  v4ritable  argotisnttk  Le»  cbrooiqMur»  qui  iiarleiit  d* 
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ces  ^potrvniiublra  flftinx  lie  drtnnen»  ancniiA  desrriplion  aip»W«»  d*  jmlifler  nne  p«r»lH« 
assorlioD.  Le  rhapitn>  qni  romprenJ  riiislolm  naliirelle  el  physiolo^iie  de  VergrU  ne  l^b» 
rien  ft  ddslrer.  M.  I/'ifurlre  pnsse  en  revue  tonte»  Ies  opinJor-s  qui  onl  t{6.  «mises  «ir  la 
naliire  du  prodnit.  El'es  sont  nombreuses.  corome  on  snil  ;  Sn  a  ondance  on  inaavaiK  qn«> 
lil^dc  8UCS  nounififprs;  natnre  de  rengriis;  piitridiW;  altâiaiion  de  l'eotroe  dn  grain;  d^but 
de  fi^ndatioD.  sorţe  de  mAle,  de  sqnirrlie,  de  Ijpome,  de  golire;  angnilles  gm^renles  de 
Fonlana;  piqtkre  de  certains  insecles;  vcOA  ce  qn'on  a  principalemenl  invoquS  p"ur  expliqMr 
la  g6n6ralion  de  Tergot.  Paulei,  de  Chhdblle,  To  Ide,  WveilW,  ont  avanei  qne.  ce  poumtt 
bien  fiire  un  v^g^lal  nouvean  venn  i  la  place  du  vral  grain,  une  esp^ce  de  părăsite,  on  cliam- 
pignon  du  genre  scl^rolicuin  se  d^veloppanl  sur  lovaire  *"{  tnanl  te  geitne  eo  cd  prenanl  la 
place.  M.  Leteurtre,  sads  le  d^clarer  oavertement,  senible  peodier  vers  celle  iolerprtlaUoB, 
«t  na  voir  dans  Fergol  qu'uoe  origine  puremenl  vietate. 

V'Nous  le  n^lons,  la  m^moire  que  noiis  ano')n;on8  est  remirqnahle  &  plus  d'on  titre.  Et 
l^pendant  M.  Leteurtre  le  d&:lare  lui-mftme  iu  ompiet,  el  nous  Tait  rnlrevoir  dans  un  avenir 
'  procliain  un  travail  beaaroup  plus  volumineiix,  appuyee  celle  fuii  de  nouvelles  experieiim, 
d^A  ciiress^eg  par  i'ăiilear,  mais  qiie  Ies  6v6aem(>Dls  rnulheiirenx  de  cea  derniers  mnis  Poot 
fDh^inAfnlerroinprp.  Ges  exp^riennes  doiveat  porier  sur  Ta -lion  dn  s<-igle  ergot^  sur  rerono- 
mii^f  et'IDifion  UiotCALS  ne  m:inqdera  pas  d'eo  parler  lorsqu'elles  aurunl  ilA  publiies.  —  A.  C 

!-'^ "  ACADE311ES  ET  S^MMETES  SAVANTES 

SOeiiTf  aiOICALE  oes  hopitaux 
Sfanee  dd  26  avril  1872.  —  Prisidence  de  M.  Moissbnet. 

SOHMAntE.  —  Corrpspondanee  —  Prt^entatinn  de  ma'ade.  Otnntation  S'ipil'ptit  d'nHşinf  (rawM- 
t'qur,  par  ÎN.  C-  Pani.  Di>eu  sion  :  MM.  Marroite.  PjuI  —  Pri»eniatiOR  dnn  appaml  aspiraicor, 
par  M.TMnot.  —  Presenlation  d^ga  appareil  aspiiateor.  par  M  Potain,  au  nom  de  M.  Itegoard.  Dis- 
cussiou:  MM  Pani,  Tliinot  Lorain.  Blacitpz,  MarroUe.  Miiulard-MarUn ,  Po  aiii.  I>amt>ert,  FtfM.- 
Prt  «ntation  d'un  trocart  moilifli  destini  U  rop^iaiion  de  l'emttjteie,  par  M.  WoUlea.  DiaeastlMt 
MM.  BUcbez.  Bucquoj,  Muutard-Martio,  Paut,  Gallard,  Woillea. 

Le  procis-verbal  de  la  dernifere  sâance  est  la  et  adopta 
La  correspondance  coroprend : 

1*  Un  arlicle  de  paihologie  exlrait  du  DiHiomaire  mcyclopidiqw,  inlitală:  Pathologit  da 
voia  biliaira,  par  MM.  Bartb  et  Ernest  Reshier. 

2*  Un  nuinâro  de  ia  Rivue  mfdirate  dr  Toulouse,  n*  A,  1872. 

3*  Va  num^ro  des  Archives  navalts,  1R72. 

A*  Un  num^ro  du  journal  le  Ly<m  mtdval,  n°  8,  1872. 
.  5*  L&  Ib^  de  concours  d'agr^tioa  du  docteur  Oojaroiii-Beauiiktx.  De  ta  myiUte  mgA 

HJ^PMDunrâsenle  une  malade  atleiote  d'ăpilepsie  d^origine  traumatique.  (Votr  rURion  Ui- 
DlCALE^^'^e^bre  1872.) 

M.  MAffitbSfE':  Qnelle  relation  M.  Paul  voit-il  entre  le  traumalisme  et  P^pilepsie,  alorsqoe 
>Ie  d^but  de  celle-ci  esl  separa  par  linii  annâes  de  l'accidenl  traumalique?  Oo  peni  adinelire 
qoe  la  pear,  cause  freqnente  de  Pâpilepaie,  a  616  la  v^rilaiile  canse  dans  ce  cas  particuiter.  l^e 
traumatisme  paralt  n'avoir  i{^  que  la  cause  pr^disposante  A  la  locaiisation  d*iin  cAi6. 

IM.  Paol  ;  II  y  a  d'abord  nne  relntion  anatomique  enire  le  membre  par  lequel  dt^butent  la 
aoeiilents  dpileptiques  el  le  »t%<f.  du  Iranmatisme.  II  pout  s'^tre  ftass^  chez  cei  le  malade  qod- 
que  cbuse  d'aoaloisue  ft  oe  qu'on  observe  chez  Ies  individus  atleints  de  lumeurs  cârtibralA 
Oelles-ci  ne  donnent  naissance  ft  des  acciilents  âpilepliforme-i  que  longiemps  aprfis  leur  dâbut, 
I  UD  moment  donne,  variable  citez  Ies  individus. 

Pour  moi,  la  cause  orgauiqne  de  Cflte  Epilepsie  est  la  l^sion  cărăbmle ;  la  cause  oceasioo- 
nelle ,  la  peur  ft  laquelle  la  malaJe  a  tH  soumise ,  el  rapparition  des  r6gles  peut  £ire 
regardde  cnmme  Ia  cnnse  pr^disposante. 

M.  Marrutte  :  La  maladie  Apilcptiqiie,  lie  morbus  sacer,  peut  exister  en  dehora  de  toatet 
eet  conditiufUi,  c'etl  une  maladie  iiarUculidre,  el,  dans  ce  cas,  ii  peut  n'y  avoir  qu'uoe  simple 
CfdDcidence. 

M.  Paol  :  La  marche  de  r^pilepsie  de  cette  malade  n'est  pas  celle  de  la  maladie  ^pil«p- 
tiqu«.  D'aiUeurs,  ft  mesitre  que  Ton  p^n^lre  davanla^e  dans  rbistolre  de  cea  4pilep«i«4  dlirs 
spontana,  on  trouve  plus  suuvenl  des  l'rauinalismes  ant^iieiirsi  Uaos  le  ras  pariiculier  que  Jt 
mets  S0U8  Ies  yeux  de  la  Suci6t6,  ii  est  (lussibk;  de  rapprucher  le  tniuniatiame  el  la  cicatiks 
qui  en  a  ^  la  cooa^ueoce  dea  tumeors  dn  cenreau  avec  accidenta  «pilepUformes, 
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M.  le  doclenr  Th^ot  pr^seote  uo  appareil  aspirateur  propre  ă  £tre  sppiiquâ  t  rop^ralion 
de  la  ihorncenUse. 

U.  PoTAin  pi^seote,  au  nom  de  M.  Regoard,  un  appareil  deslio6  ă  remplir  Ies  m^mes  iodi» 
calioos. 

Au  confime nrement  de  l'annte  1868,  M.  le  docleor  Blachez  prdsoDtall  k  la  SocMM  des  hdpi- 
Uui  UD  Irocart  capillaire  deslio^  ii  praliquer  la  llioraceniese.  II  anno<i(ait  que  cet  inslrument, 
alors  oooveau,  reodail  Top^ration  moins  p<^nilile  pour  le  malade,  inoins  dangerense  en  cas 
ferrenr  de  diagnostic,  el  qii'il  permeilail  en  g^n^ral  d'ăviier  ces  violenles  qnintes  de  toox  si 
fi^uenles  i  la  fln  des  llioracenlfeses  oidinaires.  Malheureusemenl  r«coul*>menl  itait  fort  lent, 
el  daos  beaucoup  de  cas  ii  s'arr^lait  absolument  i  caase  de  la  pn^sence  d'un  caillot  iilirineax 
daiis  la  canu!«%  Cest  alors  qne  M.  Dienlafoy  imagina  d'aspirer  le  llquide  au  moyen  d'nne 
rringne.  (T^iail  nn  progiiis;  inais  Top^iation  n^cessitnit  des  manoeovres  sans  cesse  r6p6tdes 
qiii  taliguaient  beaucoup  le  malade.  M.  le  dncleur  Polain  eul  alors  l'idâe  de  faire  le  vide  prâa- 
lible  dans  un  Oacon  qupjcunque  au  moyen  d'iine  pompe  aspirante;  Tappareit  ainsi  cooilrujt 
permit  d'appiiquer  la  ponclion  capillaire  aux  ('panrheinents  Ies  plus  considirables. 

Les  appnreils  niunis  de  pompes  ont  de  nnmbrpux  avantnges,  iis  ont  aiissi  des  inconvănients 
n^els;  i's  cnOient  fort  clier,  ils  doivenl  6tre  fabrlqu^s  par  des  constructeurs  trfes-habiles,  ils 
8"aliereiil  facilemeot 

Un  «teve  de  M.  Potain,  M.  Paul  Regnard,  a  imagina  de  sopprimer  Ia  pompe  et  d'uliliter 
poiir  la  produrtion  du  vide  la  condensation  de  la  virpenr  d'eao. 

Qu'on  prenne  on  ballon  en  verre  sufjlwmmml  ipait  paur  lupporttr  la  preuion  atmospki- 
riquf,  el  qu'on  place  au  fond  de  ce  ballon  quelques  grammes  d'eau;  ii  suflSra  de  porter  cette 
no  i  râbullition;  pnis,  quand  l'air  aura  «Xi  chassâ,  de  fermer  i«  Imllon  avec  an  bouclion  tra- 
nrsă  par  un  tube  de  caoutchouc  ferm^,  soit  par  un  roMoet,  soit  pnr  la  pression  d*one  pince; 
lavnpenr  se  rondensera' et  le  vide  sera  pmdiiil;  ii  andlra  ensnile  d'adapler  au  tube  decaoul- 
cboDc  la  canuh  dn  trocart  pour  qii'une  puis<iante  as|)iralion  aii  lieu.  G'esl  IA,  on  le  voii,  on 
appareil  fort  simple  et  que  le  premier  venu  peni  partoiit  improviser. 

L'aiileur  voulant  que  son  instniment  servit  ă  Tevacualion  des  ^pancbemeDts  Ies  plus  consi- 
d^rahles  el  en  mdme  tempH  A  faire  des  lavaşes,  a  l^gerement  niodldâ  Tappareil  primilif.  Le 
boochon  est  traversa  par  la  douille  d'un  robinet  ft  trois  voies,  doni  Ies  deux  ajutages  se  con- 
linuent  par  des  tubes  de  caoutchouc.  L'un  de  ces  lubes  porte  le  trocart;  l'autre,  plus  Inng, 
conduit  k  un  vase  placa  par  terre.  Qnand  le  ballon  est  presque  rempli,  on  piooe  entre  ses 
doigts  |>xtr4mitâ  inf^rienre  do  deuxiâme  tube,  et  on  am^oe  le  robinet  i  trois  voies  dans  uoe 
position  telle  qne  les  deux  iobes  soient  en  rnpporl  avec  le  vide;  ii  se  remplissenl  aussilAt  de 
liquide  el  on  siphon  est  6tabli  par  lequel  se  produit  un  teouleraeot  indâflai.  Rien  n'est  plus 
liinple  que  dVITecluer  ces  dlfTârenls  temps;  un  cadran  muni  d'une  aiguille  est  adapt6  au  robi- 
Mi,  ii  guffit  d'araener  Taiguille  vers  le  nom  de  la  maooeuvre  qu'on  veut  accouiplir  et  oa  est 
iAr  de  oe  pas  se  tromper. 

Oo  confoit  que,  le  sipbon  4tant  amorc^  comme  nous  avons  dil,  on  n*ail  qu'A  plonger  la 
branche  llbre  dans  un  vase  plac^  plus  haut  que  ie  malaJe  et  conlenant  le  liquide  laveur,  pour 
qne  c«lui-ci  soit  injecta  avec  une  puissance  agale  h  la  dilTerence  des  niveaux.  Le  mame  mi- 
canisme  serviră  i  le  reprendre. 

nes  le  commmcement  du  mois  dt  janvitr  1872,  cet  appareil  4tait  eraploy^  avec  soccte  ft 
Viift;iiiiil  de  la  PJllâ  p^ir  M.  l/)Min;  kS  operation»  ont  et^  (aiies  jusqu'a  ce  juur  sur  les  6pan- 
cbempDls  ies  plus  divers,  dans  les  servioes  de  MVI.  Polain,  Loruin,  Labbâ,  Delpech,  Guyot, 
Raynaud,  Blachez,  Bonrdon  ei  Gallard.  Les  risultats  ont  6i6  salisfaisanis.  Une  fois  seolement 
On  ballon  trop  inince  s'est  bris6,  inconvenient  en  somme  peu  grave,  puisque  ces  recpients 
^tant  d'un  prix  insigniflant  et  se  tronvanl  partout,  rieo  nVst  plus  facile  que  de  les  rtoiplacer 
«a  cas  d'accidenl. 

fi  ces  api  areils  (on  tont  au  moins  la  prodnciion  du  vide  par  la  condensalion  de  la  vapeor) 
M  vulgarisent,  ils  pennettront  a  tona  les  praliciens  d'utiliser  partout  une  m^tliode  op^raioire 
^i  pr^senie  drs  avantages  el  qui  reunit  de  nombreux  partisans:  la  ponclion  capillaire  suivie 
delaspiration. 

M.  Pabi,  :  Pepuis  long'emps  11  existe  des  procfed^s  indnsiriels  pour  pralfquer  raspiralion 
par  le  vide;  c'e&l  sur  ce  principe  qu'est  fonda  le  pr.HT^ilâ  ilit  des  vidanges  baromt'triques.  Le 
^e  est  pniduit  Irfea-simplemenU  On  rcmplit  un  grand  cylindre  de  gaz  ammoniaque,  oo 
laisse  loniber  un  peu  d'eau  qui  le  dissoul,  le  vide  est  produit 

M.  Th£not  :  II  existe  nn  grand  oumbre  de  pnict^di-s  propres  h  faire  le  vile.  Mais  tons  ne 
Pcuvenl  6lre  emplny^s  pour  Ies  apitateils  iiispiraleurs  ro^dicaux,  II  faut  qne  les  sub:<tai)ces 
«»plo;6es  ne  prâsenleoi  aucun  incoavinient  daps ,  le  cas  oii  elles  p^u^treraieni  daus  la 

M.  LoRAiit ;  Vappareil  de  ÎL  Regnard  pronie  prasiears  condilions  qui  ne  sont  pşs  sâni 
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avoir  leur  mârite.  Cel  appareil,  d'abord,  ne  coilte  rien ;  ii  est  faoilc  ă  fahrîqner  tYfix  nlm 
porl«  quel  j>liarroad'»n  de  la  campaRoe.  De  plus,  la  popciion  se  fail  par  une  aignllle  IJne  el 
Don  par  un  gros  Irocarl,  el  je  ne  fais  nul  donle  que  le  pralioien,  dont  la  lîmiiKt  pmivai 
retular  devant  une  groşae  pouclion  pem-6tre  sans  r6»ullata,  p'acceple  plus  volooliers  la  ibd 
rşcenltoe  aveo  ce»  Bouvelles  aigMiUos. 

.  Iior«que  M.  Regnard  ra'eul  parl6  de  cet  appareil  qui,  en  d^finitivej  se  compose  fl'nn  balloii 
d'un  lube  «o  caontr-bouc  et  d"un  Irgoarl,  je  l'epgageai  h  cpnlinuer  ses  essais  el  je  l'enToyai  | 
SQR  maltre,  M.  Pol<ain,  si  compt'tenl  sur  celle  quesliun,  Je  sais  qiie  dans  I9  service  di 
M.  Bla«hez  l'appareil  a  donn^  deg  r^ulials  excellents. 

M.  BucBiz  I  M.  Regnard  a  pu  vider  dans moniervicQ un ^panpbementplenr^tiqne dedea 
litrec  et  demi  environ.  L'opârnliun  n'a  pas  diir^  dix  minuleţ.  Dans  le  cas  oâ  6n  n'auraii  pi 
cet  appareil  aons  la  maio,  on  peut  en  faire  uo  aussi  boa  en  reinplafaol  leş  robioet»  par  ud 
pince. 

M.  Marrottb  i  Je  considere  la  rapidită  de  P^coulenient  comme  un  inconvănieat.  El 
expose  anx  congestions  pulmonaires,  6  la  pneumonie,  aux  quiqles  dp  toux.  On.n'a  pas  h  vide 
â'UDViise  dans  Piutre  on  liqaide  quel<;onqne  cvmine  dans  un  luboraluire  de  physiqup.  l 
poumon  est  obliga  de  remplir  l'espace  laissâ  lihre  par  la  sousiraclion  du  liqnide.  Celte  expai 
ston,  lorsqa'on  opâre  par  le  proceda  de  Reybard,  se  fnit  par  le  reirajt  des  parois  de  la  p« 
trine,  par  la  dilalation  progressive  du  pouraon,  l'^quilibre  se  r^lablil  ainsi  eolre  rexlCrieu 
et'  HniMeur,  par  ees  appnreils  aspir»teurs,  oa  op6re  trop  vite  et  on  force  Ies  condiliM 
pHysiqn«B  de  Pop^ralion. 

M.  MoDTARi>~1l(ARriN  r  M.  Mârrotte  a  prt^entâ  une  pârtie  des  ohaervalions  qn»  je  voalai 
sbumettre  ft  ta  Joci^lA.  îl  y  a  deux  ou  irois  ans,  M.  Blacliex  pr^entail  pour  Pop-^ratioa  de  1 
thoracentfese  un  troeart  capillaire,  qui  avait  l'avantage  de  permelire-au  liqnide  oo  teoule 
meni  lent,  II  (hllalt  une  denii-henre,  Irois  qiiarls  d'heure  pour  vider  une  pl^vm.  Ce  pnr^ 
avait Tavanlage  dMvitPr  los  congestions.  Ies  qiinles  de  loux.  rtc.  S'il  en  surveuail, 00  pouvai 
faciloment  interronipre  rop^ration  el  lais«»r  l'â<|uilibre  se  i^lalijir, 

Anjonrd'hui  nous  entruns  dans  une  voie  lout  ă  fnit  diilârente,  on  aspire  Ies  ăpaDcbemeali 
et  la  rapidul  n*a  plus  aucun  ineonvânienU  Puur  moi,  je  oe  m«  reoda  pas,  el  je  oe  vois  aucu 
avantnge  k  la  rapiditâ  de  l'^coulemenl. 

J'ajoute  qn«,  qrtelqnefots,  ces  apparpils  Ibnclionnent  bieo,  parfois  ils  ne  marchent  pas  4 
t6iit.  II  suffli  que  le  tnljA  en  cnoulchmto  soit  trop  mince  pour  que  son  aplalissenieiU  ni«>l| 
otjstacle  A  IVconlentent  du  Ijquide,  et  on  ne  pest  coniinuer  Popt^mtion,  J'ai  Vi»  ret  accideoi 

Bn  r^uniâ,  je  ne  trouve  pas  ces  appareils  utiles,  et  je  conclus  eo  disaal  i  Uti«<>ei  coukt 
ifaspirez  pas. 

M.  PoTAiN  t  La  diseussion  pr^nd  une  extension  tr^^^grande.  Je  ne  partage  pag  Topioioi 
pr^c^denle  sur  Ies  dangers  de  IVvacuation  des  liquides  pir  aspiration  r«|iiilaire»  AotreM 
pour  vider  la  plevre,  je  me  servals  d'un  Sfipnreil  oti  l'aspiraUon  ae  faitail  par  le  pojdt  di 
iîquide  d>>8npDdanl  dans  un  tube.  II  n'y  a  pas  k  oraiadre  |a  congeslici  pMlutooajre,  oi  l« 
pTieutnonles,  potsqu'on  peut  rigler  la  viteose  de  P^nlenient  et  mâine  snspQuilre  cel  teou' 
iempnl.  Je  ne  mnnais  qu'une  circonsiance  qui  fixe  dans  lous  1«»  pruo4Jâs  )e  oioiaeBt  ou  i 
fiiut  s'arr^ter,  c*est  celm  qu'indiqne  la  ftitigue  du  maladţ.  ' 

L«B  poncllons  capillalr^s  pr<'senient  prdois^nent  oet  avantage  q«e  Pon  peut  estraire  di 
6panchem^nt  en  un  plus  on  nioins  grand  ru^Rlb^8  de  fnis.  On  peni  repeter  Ies  Avar.uations, « 
qui  est  tm[ioKiil)te  aven  un  gros  tncnrl.  Cest  ponr  celle  rflison  <|iie  j'ni  cliemliâ  â  consiruin 
un  apparHI  qui  n*all  plus  Ies*  apiitirencM  d'une  opâralion,  quvique  cirose  quj  w  «oU  ai  plus 
doulouivnx,  ni  plus  cITrayanl  qu'une  injeolion  sons^cutanee  par  kt  seringu^  ITf^vas. 

On  peul,  avec  ces  aiguilles  capillaires  et  l'appareil  muni  de  robinels,  n^j^ier  la  vit>'sse  di^ 
Pop^ratfon.  Ehfîn  j'ai  remplaoA  Patguille  pninlue  par  Paigiiille  du  trorart  explorateur  avec  ligt 
poi'tne,  parce  qn'il  n>tii  pits  indifTeienl  de  laisser  longtempi  dani  la  puitrine  une  poinle  qui 
menape  le  poiimon.  Je  sais  que  ces  blessurt»  de  soni  pas  lr6s->iaogeieu8ea,  ouis  e^cote  vul  ii 
mieux  Ies  6viler. 

Qf»  diverses  şxjdiflcations  qui  correspondent,  ^  des  ann6|jor»iions  trfes-răelles,  rendront  ceiu 
op^r!iiion  facile,  benigne,  sans  aucun  dupg^r,,  pp  puitrra  la  r^p^ler  aussi  souvent  que  Foi 
youdra  poqr.  emp^lier  Ies  cunge^liuns, 

Qiianl  Jk  Pinconv^nient  que  siglialait  M.  M<)Hly^rMartin,  el  qui  esl  dO  ă  Paplalisseraţnl  do 
tubeen  caoutcUyuc,  c'esl  un  aciJenl  qui  liinl  ă.  ce  que  Puppareil  t^sl  mal  fail.  Vlais  p,irf<iis 
11  arrive  qqe  le  lri9(;iiit, se  liouclie,  ii  e>l  facile,  avec  cel  appareil,  de  le  il6:»ouclier  sans  imer- 
rompre  Puperalioo.  D'ailleurs  lous  Ies  Irocails  se  boficheni.  Ies  gnis  el  Ies  pelfts,  ii  est  plm 
dilficile  ni^me  de  debuuclier  lis  gros  Irucarls  avec  le  siylet  de  Irouss»;  de  plus  on  est  eipost 
\t^  que  l'itir  p^netre  dans  la  poiiriue;  avec  le  petit  Irocart  el  Paspirateur,  au  coutraire.si 
quelques  bulles  «Uleol  entratn^es  elles  ^raient  de  suite  asplr^e»  par  Pappareii.    ^ 


Digitized  by 


Google 


L^UmON  MfiDIGALB;  40» 


M.  TsAVBKnr:  Lii  l^pIflltCdA  r^coulpmemt  «st  «irf(1«minent  Kioliui  grinde  par  qn  tOhe  tapil* 
«  qiie  par  un^rM  irocari;  d^ailleure,  elle  esi  ce  q\it>  l'on  veut,  pnisqu'on  peut  la  moddrer 
aitie  d^ao  robinet.  J'ajoaie<pie,  deiidiB  qoe  jVmploie  la  mithode  aspirairioe,  je  a'ai  pas  vu 

nwlades  (ousser  antaol  qne  par  l'ancleii  proe^dA. 

â.  Marrotte:  RiPii  n'psl  plus  simple  que  de  mod^rer  Ia  viteMe  de  rteoalenent  avec  to 

Mrt  ie  R^yfcard:  Okielqneftris',  jMf  va  des  biille»  d  air  p^n^trer  dafts  la  poilrtiiet  je  il^i  Itai 

quii  en  soit  rtsull*  le  moindre  inconv^nieaU 

le  troave  qfue  cm  nppareilg  lilipfr^teare  peuvehi  alier  an  deHi'  te  la  nesnre,  M  j«  lie  vots 

quils  soient  rtelleraent  pr^ftraWes. 

I.  PiftiotT  /al  pratiqiii»,  pnr  rappairll  de  Polaîh  ml  pen  rwodiff*.  an  'fnoins  doiize  thora- 
tft^es  â  SRint-Antoine:  une  fuls.  j'ai  vidf»  iine  hyd.irihrose  dn  genou,  je  n'ai  eu  k'oOiwtater 
an  accident  qa\  soit  itnputable  an  proo.«d6  operatoire,  et,  oepeodant,  l'icouleiuenl  de  ent 
lorheoients  a  ^t*.  ari  moins,  moiti6  moins  long.  ' 

rt.  Woir,^?:  A  pmposde  celle  commqnic^tioil  d'apparells  desUn^s  h  la  praflqne  de  la  Iho- 

ni^si',  je'  crois  dpvoir  vous  faire  conniitire  iinn  modiflcalion  que  j'ai  apporK'e  ««  Irocart 
linaire,  el  qni  permet  de  pratlquer  l'empjfeme  comme  second  tempt  dans  r6p*ralJon  de  la 
wlion,  si  la  pl^vre  conlienl  dii  pus  an  Meu  de  s^rosil^. 

[I  est.  en  efTet,  souvenl  impos<!ible  d"  sivoir  d'avance  si  la  plenrtsie  est  sirense  ou  pnru- 
le;  et,  si  elle  est  purulente,  hndicatton  capitale  est  de  donni>r  an  pus  une  issue  codiinue 
fon  veot  4viter  des  ponclions  reili'r^es,  qui  ne  r^ussissenl,  en  dafini  ive,  que  si  la  derniftre 
»ienf  flstuIeuse.Or,  comnoe  ii  n'est  pas  Indiffârenl  pour  le  palient  de  ne  pratlquer  qu'une 
fration,  alors  snrtont  qu'il  vient  de  s'y  pr»ler,  je  pre^ntse  l'usaf»  de  nwn  noovean  trocart, 
lyant  jamais  reconnu  aucun  inconvănienl  an  volmite  du  trois-quarts  employ^'. 
Quant  ci  Poperation  de  l'entpy^fne,  j<>  Im  appiique  ie  peoo^d4  dit  de  Reybarl  en  flxant  sur 
plaie,  auBsit6t  faile,  une4<u)l)la  haudnicliţ  superMs^P,  avec  du  collodion  ătendu  sup^rieu- 
ment  au  pourtour  de  la  plaie.  La  p^n^iration  d«  rair  n'est,  d^s  lors.  pas  â  craindre.  Plus 
rd,  quand  la  plaie  se  retr^cit,  on  introdult  dans  la  plevre  un  tulie  qui  seri  ft  y  faire  des 
luge»  ii>4U-pbji(iiqa('e,  ou  pluiâl  l'apparell  du  docleur  l'olain,  par  exemple. 
La  modiOcation  que  j'ai  fail  i.>ITeciuer  â  la  canule  qui  seri  i  la  pon 'tiou,  el  qui  a  Hi  slmpli- 
leayec  babiieU  par  U.  Maihieu,  consiste  en  une  simpl«  fente  pratlquee  lat^ralement  dani 
M  ^eixiua  da  &  îi  5  centlmâlres  ă  partir  de  son  esiremit^.  Cette  f'>nte  permel  d'iolrQdnire 
i  bislouri  boutonnâ  dans  la  cuvitd  llioracique,  el  d'inciser  Tesipace  jniercoslal  daos  |Vl(;Ddue 
tnlne.  ,     , 

M.  BucBW:  Qtiand  j'ai  propos4  de  substituer  un  trocart  Qn  au  gros  trocart,  Jai  ea  pour 
Dt  de  substituer  a  une  Ofi^ration  que  reloulenl  Ies  malades,  une  op'>i'ali<in  linifTensive.  LeS 
nl'Vdea  «ccetitnfit.pssez  voloniiers uoe  premise  poncliun,  inuis  ii  eşt  lare  qu'ils  sp  sdurneilent 
otontieis  h  URO  (teuxiixne  ou  IroisiMne  ponction  quand  repaacbenient  ee  reprodnit.  Jc  n'at- 
iquB  pas  1«>  procâd^  de  Iteybard,  ipais  je  pe  lui  Uuuve  aurun  avania^e  s\ir  un  peiil  (ro- 
wl  moins  douluureux.  Sur  le  secon'i  poini,  je  ne  Irouve  pas,  je  l'avuue,  un  gnuul  avantaje 

Ib  rapidflA'idefeiţottieviant.  Je  doi»  dire  qu'aprds  Ies  ponnlion*  avec  Ies  trocarls  minc^s,  j'ai 
>u  r«lir«r  jSOUveQt  3  e|  3  Ijiieg  de  llquide  sânt  provoqiier  d'aci^âs  de  loux. 

Eu  leauq»^  poiy  moi,  ie  graod  avantago.  de«  ponclions  capillaires  est  l'absencQ  de  douleurs, 
it  je  crais  qţie  «eUft  consid^aliop  noua  meiirait  rapid^-menl  d'ucoord,  si  oou$  do\19  plaţiupy 
ilus  au  poiot  de  vue  du  malade  et  muiiis  A  celui  du  mâ<lecin. 

M.  Bdcqbot:  Je  tiens  k  pr«>te«ter  ««ntre  une  apinjoo  im'm  par  M.  Woillez  au  couri  de  la 
liseimsion.  Poup  itti.  cbaqne  fois  que  la  plivre  conliant  du  pus,  ii  faut  praiiquer  Tuperalioa 
ie  l'empy^me.  CVst  une  opinion  que  je  ne  parlage  pas,  et  ici  l'expârience  luftl  biea-ea  $vi« 
teooe  ItsaveDlflges des «p|>areil» aspir^lpurs. 

Cliez  on  bonime  atteint  de  pleuresie  purulente,  j'ai  pu,  deux  fois  la  semaine,  pratlquer  dei 
ponclions  a«ec  Kaşpjraleur,  Al,  Cfrtainemenl,  cela  efti  616  imjwssible  par  le  pn»cede  de  Rey- 
l«vd.  Cliaque  foi»  qu'il  smvpnart  un  aocfts  de  fi^»re,  on  retirail  2  ou  300  graqtmesde  pu»,  eţ 
cfiie  Q|ieralion  e»l  si  sluii'le,  el|e,6tail  devenue  tellenienl  usuelle  que  c'elaieni  Iţâ  <Slcvj;s  qui 
la praliqiiaient,  comme  llsauralent  fait  une  injection  liypodermique. 

ToQteCuis,  pour  lei  granda  âpapctiemeots,  je  pr^f^rerais  sujvrş  Ies  proc^d^s  apciens, 

M.  MoOTAni>>M4HTiH  I  J«  proteste  contre  dewX' di»  opinions  6mi««s  par  IVI<  VTojIlez)  l'fl 
D'eal  pis  tuujours  neceisaive  de  praiiquer  l'empy^iue  dan«Ies  pleurtiMf»  puruleules;  ^T»^ 
niioD  de  l'empy^me,  praiiqu6e  eu  un  seul  lempj,  est  une  op^ralion  danyereuiw. 

M.  Padi,(  Je  llentf  ft  8%  AS  Ier  h  raes  coll^uea  un  d^taif  da  rop6ralloa  par  t'upIraUoti,  qui 
■n'itun  |ieu  tain  quand  j^eu  ăl  614  l6moln  pour  |p  prenitMe  fois. 
Ursqit'on  pralique  la  thoracenlâae  saos  aspiratiou,  on  nevoit  pas'd»  ballea  de  gtâmsntf 
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en  mAroe  temps  qae  le  liqnide.  Par  l'aspiration,  an  cootraire.  Ies  pa,  eonteain  daas  le  Ikjaide 
se  d^agenl  et  eDtreol  en  bouiltonoant  daos  l'app  ireil,  s'il  j  a  uae  cage  oti  se  collecte  le 
Uquide.  Si,  aa  contraire,  raspiration  est  lente  el  qa'il  n'y  alt  pas  de  cage  vide,  le  liqaide  ne 
boulllonne  pas.  II  ne  faadrait  donc  pas  supposer  qu'on  a  piqui  Ie  poumoo,  par  ce  bit  Mol 
qae  des  gaz  se  prteipitent  daos  PapparcIL 

M.  Gallabu:  Je  tiens  k  dire  qoelques  mols  de  ces  divers  apparelb  pendant  qne  noulei 
avons  sons  Ies  yeux. 

Je  o'accepte  Ies  ponclfons  capillaires  avec  le  trocart  de  M.  Bladiesqne  si  eDes  sont  oombi» 
D^es  avec  raspiraliim,  sans  cela  ToiM^ration  est  dăfeclueuse. 

.  Dans  le  Inxurt  de  ÎL  Wolllez,  le  liers  itiferieur  de  la  caaule  se  trouve  IransTormâ  en  sonde 
cannel^  II  faut  donc,  toat  d'abord,  prin^trer  assez  avânt  dans  la  poitrine  pour  que  ţoale  li 
rainnre  soit  couverle  par  T^paisseur  des  paroik  thoruciques ;  oette  ponclion  profonde  ezpoie 
ă  laser  le  poamon.  Je  crois  qu'on  ne  poarrait  conserver  i  ce  Irocart  une  valear  r^elle,  propn 
ă  atleindre  le  but  qne  s'est  propose  M.  Wolllez  que  si  on  remplaţait  ce  trocart  par  nn  Iroort 
ă  trois  valves,  analogne  au  speculum  trivalve. 

M.  WoiLLEZ :  fi  j  aarait,  en  elTet,  inconvenient  ft  retirer  cette  canule  fendue  aprte  ane  simple 
ponction.  Pair  pouvant  p^nătrer  d6s  que  la  fente  paralirait  au  dehors.  Vlais  on  j  remMie  Ires- 
facllemenl,  ane  fois  râcoiilement  de  la  s^rositd  ohtenii,  en  teodant  la  baudruche  sur  roriGct 
de  Ia  canule,  et  en  Tobturant  avec  la  tige  du  trois-quarts,  qu'on  enfonce  en  perţant  la  bu< 
druche  avec  son  extrâmitâ  mousse.  On  peut  eosuite  retirer  la  canule  conune  la  canale  ordi* 
naire. 

Li  teeritaire,  V  Bsodakdil. 


N£CR0L06IE 


OBBtOOBS  DB  M.   tB  BOCTeOB   tR  C«IID, 
MEHBRE  08  L*ACADilfI8  DE  M^DECtHE. 


Une  triste  et  doalourense  cdr^monle  r^unissait,  le  3(  aoftt  dernier,  ies  nombreut  pimb 
et  amis  du  savant  et  de  Texcellent  professenr  Le  Gann  dans  IVglise  de  Galluis  (Seine-et-Oite). 
Ses  restes,  transfirto  du  P6re-Lachaise,  allaient  6tre  răunis,  dans  le  tombeau  de  r::ini1le,  t  oen 
de  M"  Le  Canu,  que  ses  enfants  ramenaient  de  son  cbâteau  de  Lycerasse  (Basses-Pyrâito), 
oii  elle  etait  morte  quelques  mois  avânt  son  mari. 

Une  foule  immense  venue  de  Paris  et  des  environs  confondait  ses  lannes  k  oelles  d^ 
familie  âplorM,  et  si  Ies  marques  de  sympathie  penvent  all^ger  la  douleur,  elles  d'odI  p» 
manquâ  en  face  de  ces  deuz  tombes  qui  allaient  se  fermer  k  tout  jamais! 

Les  coins  dn  poile  6taient  tenns  par  MM.  Romon  de  Luna,  professenr  ă  la  FtcoM  det 
Sciences  de  Madrid;  Herran,  ambassadeur  de  Honduras  k  Paris ;  (ViMey,  membre  de  TAn- 
d^mie  de  midecine  de  Paris;  et  Plancbon,  professeur  d'histoire  naturelle  k  l'fioole  sapiriesn 
de  pharmacie. 

M.  de  Luna,  qui  avait  iii  Mkve  de  M.  Le  Caou,  et  quI  en  dialt  ffevenn  le  mefllear  imi, 
avait  eu  le  bonheur  de  recevoir  son  maltre  k  Madrid,  ao  mois  d'octobre  dernier;  ses  tfttni 
accueillirenl  le  savant  diranger  averenthousiasme;  son  voya^'een  Espagne  ne  fol  qn'unetoilt 
de  cbalenreuses  ovations,  et  notre  excellent  mailre  versait  des  larmes  au  souvenir  de  nesJewN* 
coeurs  espagnols. 

A  la  nouvelle  de  sa  mort,  toits  se  cotisirrat,  et  de  lenrs  modestes  «^pargiies,  lls  flrent  Mit 
ane  magniflque  couronne  que  M.  de  Luna  se  fll  un  devoir  de  veirtr  ftii-m^me  di^poser  sar  b 
tombe  de  son  ami. 

Aprte  Tabsouie,  etau  milieu  d'un  profond  silence,  II  pronon^  4*006  voix  tamt  Ies  panici 
■oivantPS  : 

«  C*t>8t  avec  la  plus  profonie  douleur  que  je  viens  dire  queiqnes  mots  devant  Ies  reda 
«  d'un  ami  hien  cher  qui  noiis  a  quillte  k  tnu!  jamaisi  el  cela  an  moment  Ob  ii  ^taii  si  im* 
«  reux  de  se  souvenir  de  la  rtoeption  si  chaleureuse  que  venaient  de  lui  faire  Ies  «tndiuli 
«  espagnols! 

«  Pardonnez-mol,  Messienrs,  si  je  ne  puls  parler  sans  me  dominer  moi-mftme,  snrtont  du* 

•  une  langue  qui  n'est  pas  la  mienne;  d'ailleors.  Ies  grands  sentiments  ne  penvent  ttMex^ 
■  m^  p:ir  des  paroles  froides  et  mesurees,  et  uiun  cceur  (ait  des  efforts  immenses  psor  K 

•  pas  telater  de  doolcnr. 

•  Pteurer  el  prier,  voilâ,  cher  Le  Caou,  ce  qae  je  ferai  volontiers  devant  tes  restes  mortlli: 
«  car  prier  et  pleurer  c'est  tout  ce  que  nous  pouvons  faire  devant  la  porte  glaciale  d«|la«Mil 
«  en  bce  de  r4terait61 
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t  Mais  ce  n'est  pas  «eatnpent  râmi  de  toajonrs.  Iod  meiUrur  ami  qni  vient  te  denner  le 
(  dernier  adieu  dans  ce  monde;  car  ma  foi  ardente  me  dit  qire  bous  nous  rPtrouverons  dans 

•  le  oionde  du  v^rilabie  araiHir,  de  la  virit^  absohie.  Je  viens  in  au  nom  de  mes  dotize  cents 
t  ^vra,  qiij  ont  eti  riionneur  de  le  connaltre  et  le  bonheurd'admirer  en  toi  ces  deiix  ţrandes 
f  qaalil^  de  la  France:  le  coeur  et  l'ialelligpnce.  Ces  ^I^vps,  que  tu  as  si  bien  aim^s, 

•  Tiennenl.  par  leur  reronnaissance,  te  proiiver  qu'ils  apparliennenl  toujours  h  celte  grande 

•  race  latine,  qni  g'est  peul-Atre  reposfie  dana  sa  gloirc  avec  Imp  de  conOance,  mais  qui  se 

•  rpltrera  bienlAI  plus  g6anle  qne  jamaisl  Cest  ainsi  que  le  Hon,  ce  roi  des  diserls,  sVndort 

•  «Msi  Irop  conflant  dans  sa  force  et  son  courafce-et  se  lais^.  surprendre  par  des  rivaiis 

•  jaloflz  de  a-i  ptiissance;  mais  qu'il  terase  d\in  ronp  dt>.  giifTe  quand  ii  vient  i  se  râveiller. 
I  Ce  sont  ces  mftmes  ^Ifves,  je  le  riptlei  cher  Le  Cmu,  qui,  par  un  mouvement  gini'renx 

i  ft  alIiBctoenx,  soni  venos  spontan^nienl  se  joindre  ă  mes  plas  diers  d^irs  et  me  prier  de 

•  Ies  reprâsenler  ici  dnns  ce  dernier  adieu  h  la  mati^re.  en  d^poeant  sur  ta  tombe  cette  cou- 

•  ronne  qu^ils  ont  voula  t'offrir  sur  leurs  modestes  teonoraies.  EUe  aura  pios  de  valeur  *  tes 
i  jmt  que  ta  plus  Iwtie  couronne  d'or  el  de  diamanis. 

(  Re^fiis-la  comme  un  t^moigoage  de  lear  gralitude,  de  leur  sonvenir  A  ta  mtoiotref  de 
t  kor  allectioD  pour  la  aoience  et  pour  la  France  qn'ils  ont  si  bien  apprâdte  dans  Tun  de  aes 
f  ph»  dtgnes  fiis,  mon  cher,  moD  lionoraMe  et  mon  savant  ami. 

(  A  deiinio.  Le  Canu,  ta  bient-aim^e  compagne  est  assiseauprte  de  toi  dans  Ie  ciel,  comme 
« elle  Pa  tonjourt  M  sur  la  terre;  dis-lui  qne  nous  la  pieurons  tous  auasL  Adji>ul  priez  pour 

•  Doos  Pod  et  l'autre  uiprte  de  Dieu,  comme  nous  prioos  et  pieurons  pour  voos  sur  la  Ierre  I  • 
Cn  paroles  dlies  avec  le  coeur  et  Pâme  ont  prorondiment  6mn  Ies  assistants.  U.  Planchoa, 

professeur  ă  l'âcole  de  pliarmacle,  a  retracâ  ensuite  en  termes  bien  dits.  bien  sentis,  la 
sature  droite,  le  caractere  âlevă  de  son  regrett^  coil^ue,  et  la  foule  silencieuse  et  recueiilie 
>dlt,  en  se  retirant,  uti  ilernel  adieu  ă  ceux  qui  ool  eu  le  bonbeur,  en  quitiaot  ce  ownde,  de 
ie  laitser  aprts  eax  que  des  regrels  bien  sioc^res.      ' 

C  Mabut. 


Nouvelles  sources  thermales  en  Azn6rlque 

Une  nonvelle  rtgfon  âe  sources  tMmales  altire  en  ce  moment  rattentton  do  mondi  gto- 
graphiqne,  et  oe  qui  donne  ă  ces  sources  un  atlrail  de  curlositi  scientifique  tout  particulier, 
c'est  qn'elies  se  manifestent  sons  la  mtme  forme  de  jaillissement  vertical  que  Ies  Lmeu  gef- 
Kfs  d'lslande. 

Cett  rAm^rique  du  Nord,  terrltolres  de  Montana  et  Wyoming,  qni  a  Ie  bonbeur  de  possâder 
nr  une  laiige  icbelle  ce  prodigieux  pb^nom^nn  nalureL  II  se  produit  dans  la  pârtie  supărieure 
des  yaltees  du.Tellow  Stopa  et  du  Madison,  aCDuenis  du  MissourL 

D^jit  en  1866,  Ton  racontait  des  choses  merveilleases  k  ce  sujet,  et  cela  ft  Ia  suite  d'one 
tiploralioo  oi<âree  par  le  gin^ral  Worren.  tMus  tard,  des  tenlatives  nouvelles  d^xplorationt 
KicDJiflqnes  ftirent  dâjuu^s  par  plusieurs  causes,  dont  Ia  principale  consistai  l  dans  TobstarJe 
<W^  par  Ies  neiges  infranchissables  des  monlagnes  &  passer,  lesqueUes  consistent  eu  une 
cliUae  dârivte  de  ia  grande  dorsale  des  Montagnes-Rocheu>e8. 

Ce  oe  (ut  qu'en  1859  qo'une  peliie  caravane,  ding^e  par  MM.  Cook  el  Tolsom,  râusstt  ă 
P^Dilrer  jnsqu'au  ccenr  de  cette  n^gion  feărique,  en  passani  par  la  vallte  du  Yeliow-Stona,  et 
to  remontant  le  coursde  celte  riviere  jusqn'au  lac  du  m^me  nom. 

Plus  rteemment.encore,  en  1871.  une  expâdilion  savante,  organiste  par  Ies  soinsdu  goQ- 
nniement,  eul  lieu  sous  la  conduite  de  H.  Hayden,  gâologue  de  !'£tat,  et,  k  la  suite  de  celle- 
ci,  (ut  publiă  un  rapport  trte-complel,  accompagn^  d'excelientes  cartes. 

Mali  le  gouvernement  am^ricain  a  fait  mieux.  Pr^voyanl  que  leg  graudes  ressources  mini- 
filngiqaes,  th^rapeuiiques  el  autres  que  poss^de  ce  pays  eni^ore  inoccupâ  ne  manqueraienl  pas 
de  devenir  pr^muiurânienl  la  proie  de  spiftculateurs  avides,  plus  soucieux  de  s'enrichir  promp- 
temeni  que  de  rexplolter  de  bi  maniere  la  plus  conforme  ă  riniărâl  g^niral,  ii  a  propos^  au 
^Bgr^  des  fitats-Unis,  et  celui-ci  a  adopta  une  loi  en  verlu  de  laquelle  ce  terriioire  est 
iUiari  d<>maine  de  rfilat,  et  destina  i  âlre  en  pârtie  transfurmâ  en  parc  naţional. 

Cetle  deslinaiioQ  ne  serali  qu'une  grande  et  codleuse  Caoiaisie  gouvernemeniale  d'un  nou- 
veaagenre,  si  elle  n'^tait  moiivâe  que  par  le  grandiose  de  Tid^;  mais  elle  se  foule,  au  con- 
trăire,  sur  des  raisons  plu8  s^rieuses  et  principalement  sur  Ies  puissantes  vertus  curatives  de 
Kt  sources:  jaillissanl  du  sein  de  la  terre  en  douches  colossales,  elles  semblenl  deslin^es  par 
laProvidence  ă  devenir  un  jour  la  base  d'nn  6tablissement  Ibermal  proporlioună  auz  dimen- 
woDg  du  nouveau  monde  seplenlrional. 

Mout  Dous  r^servonsde  ilonner  ult6rieurement,  pour  ceux  de  nos  lecteursqui  dâsireront  en 
UToic  davanlage  sur  ce  8iget,  quelques  renseigaeawnts  pbysico-g^ograpblques  puitte,  eamme 
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PAiif  t^mfertiin-  trieu  d'Avofr  baiivâ^  le  Miiphin  alleiol  de -la  varidia,  I»  FbooIM  de 
de  Parfâ  fitit«hiint<'r  nţi.Tt  lleitm  4»M  9»t  chipelle  4e  Ih  rae  da  la  BAnheriei  KH*  aneoii 
celte  cdr^monie  ft  tous  Ies  Parialeas  par  oue  grande  affloHe  harioiM  deauperiatitii  Salakenl 
mam,  amatlIiaslMatn;,  dileotisainMtB,  earisainiHni,  diiieissiinam»  luliiisiiiianAt  «ic.^  «te.  EUril 
grnnd  tolh,  yn^V  exemple,  4e  faire  nat  rquer  k  ces  bang  cilHnld  dt  LuteM  f ne  le  ţaiiiee  M 
lauguil^  h'ă  40  la  vi«  qti'amc  mMeoiaa:  k  Sed  salTum  fecisaa  pHacipeai  muguslteioNiiii  Med 
«ia ţwopriudt estiu» >^ A.  Clu 

.  ,        '       ' '  '  :  '1     '  ..  .  I '    '  I 

NiCAOUtGis..—  M.  Qiii'SDel,  direcleur  du  service  de  saniiâ  nocbefort,  un  des  m^deciosl 
Clua  diiUingu^s  de  la  inariae,  vienl  dVtieenlev^  par  uoe  altaque  d'apppiexie  roudroyacte. 

—  M.  le  docteur  a  Bail.  agregi  ă  la  FacuUâ,  siippleant  peodapl  le»  vacance»  le  prufeoei 
B^bier,  a  QommcM,  â  THâtel-Oieu,  le  mercredi  U  septembre,  des  codl^reDces  cliniqae$i|i 
seront  continuees  Ies  raercredis  etsamedis,  a  10  beures  du  mălin.  La  premiere  confereoct! 
ea  pOM  objcl:  La Cfmlr<ift^>'eet  la  ptfralysie  hffsUriques. 
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la  Seim,  t^  Jules  WoRHS. 
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fiOLLETÎN 

SUB  LA  ariinOX  bl  L'ACAIlâBIE  OE  HiDEGIRB 

Un  excellent  rapport  fait  par  M.  Legouest  sur  Ies  moyenB  de  diagnostic  des  pro- 
jecUles  de  guerre  et  d'autres  corps  etraagers  s^ournant  dans  Ies  blessures,  aurail 
ete  remarque  en  tout  temps,  ii  I'a  ele  plus  encore  dans  ce  momeat  de  disette'. 
M.  Legouest  a  pas&â  en  revue  tous  Ies  movens  indiquee  et  employes  jusqu'icl  «a  Ies 
appreclant  au  contact  des  falts  et  de  l'experlence.  Dans  le  mâmoire  dont  M.  Legouest 
avait  â  rendre  compte,  M.  le  docteur  Deneux,  medecin  de  Tarmec,  croit  avoir 
troave  un  moyen  simple,  facile,  â  la  portee  de  tous,  d'etablir  la  nature  di(  projectile. 
Ce  mojren,  que  l'on  Irouvera  decrit  au  compte  rendu  de  la  s^ce,  est  tout  chimique» 
et  base  sur  Ies  reactions  qui  s'op^rent  au  contact  de  oertains  acides  et  de  certiina 
metaux.  M.  Legouest  a  repete  toutes  Ies  esperieaces  de  M.  Deneux  ot  ne  Ies  a  paa 
troave  toutes  concluantes. 

H.  Bartb»  president  de  TÂcademie,  ne  voulant  pas  laisser  chomer  la  tribune,  a 
aoooncepour  mardi  prochain  k  leeture  d'un  memoire  sur  le  scherlievo,  maladie 
frequente  dane  une  pârtia  de  l'lllyrie,  et  qu'il  a  eu  l'occasion  d'etudier  sur  place 
et  sur  de  norobreux  echantillons.  Les  Cgures  dont  11  a  fait  l'exhibition  portent  ă 
croire,  et  c'tst  l'opinion  de  M.  Barlb  partagee  par  les  membres  de  l'Academie  qui 
oot  examine  ces  Qgures,  que  celte  maladie  u'est  aulre  que  la  eypliilîs  dalis  ses  ma- 
nifestations  les  plus  grares  et  teUes  qu'on  les  a  decrites  au  xv»  siecle. 


La  Scidnâe  et  i'Ordre  social 

POUB  PAIRE  8C1TK  AO  DEBNISS  £CRIt  DU  PKOTBSSEUH  CHAUPFABO; 

Par  le  docteur  tă.  CkUMt&t. 
V 

L'tot  vrai  ei«  la  vaieur  intellectnelle  et  morale  du  j^uple  {lUemand  a  6t6  absolu- 
aent  nt^connu,  et  rien  n'a  emp^h6  que  ttous  ayons  donni  ă  celte  race,  avec  un 
entratnement  et  une  Irr^flexion  sans  exemple,  plus  qu'elle  ne  nous  a  pris  et  qu'elie 
nidite  encore  de  nous  prendre.  Noos  lui  avons  donne  Ie  concours  de  notre  langue. 
Nous  avons  fait  effort  pour  repandre  sur  les  sophismes  des  philosophies  teulones 

FEUILLETON 

(issEaaiiB  NânoiMtB,  1873) 
L'ASSMtANOB  HâDICALB  DANS  I.B8  CAMMCNES  (<) 

frteentM  par  MM.  Tbâqtbile  RowieL  et  MonVAit,  tnembres  de  l'Assembl^e  naţionale. 

Systhne  d'assUtance  nUdicaU  ă  domiciU.  —  Les  systimes  d'assistance  k  domidle  mis  en 
pratigue  suc  divers  points  du  territoire  fran^ţais,  peuveut  se  răduire  k  trois,  k  savoir :  1°  Le 
systime  cantonai  propremmi  dit.  T  Le  sysiime  cantonai  modifie  par  la  division  du  ctoUon 
(fi  plttsieurs  circonscrtpiions  midicaUs.  3°  Le  tytthtu  des  petites  eireontcriptiont  avw  tarif 
fixe  et  liberii  dani  le  choix  du  midecin,  ou  systime  Landais, 

Neus  n'examinerons  pas  un  quatrifeme  systâme  qu'on  a  appelâ :  Syttime  de  la  liberii  abso- 
lut, par  la  chartU  xndividmlle  ti  sans  attacheţ  administratives.  Quoique  certaines  Soci^tâa 
midicates,  dans  des  ddparlemenls  riches,  peupl^  et  abondamment  pourvus  de  praliciens 
(Gharetate-Inrârieure,  Calvados,  C6te-d'0r,  Eure,  Rhdae),  aienl  maoifeetâ  leur  pr^j^ence 
pom  une  organisation  de  l'assistance  par  la  obaritâ  spontana  et  libre ;  sur  le  systâme  de  la 
m^dedne  canioaale,  on  peut  dire  qu'au  fond  cette  prâtendue  libertâ,  sans  budget  fixe,  boDoe 
dans  queiques  coaditions  privil^gi^es,  ne  serait,  d'une  maniere  g6nâraie,  que  le  maintien  sys^ 
timatique  de  ce  qui  existe,  c'est-ă-dire  Tabsence  de  toute  orgauisaliOD  riguli^re  et  dorable  de 
Tassistance. 

(i)  Suite. «»  Voir  Mnnmint  dtt  3t  MOt»  8  et  S  ««pl«nri>^. 

lome  XIV,  —  Troisi'eme  sirie.  36 
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cette  clarte,  celle  fînesse  el  celle  force  de  demonstration  qui  lui  appartiennent  en 
propre  el  que  nuUe  autre  langue  ne  peul  remplacer.  «  J'ai  toujours  admire,  a  dil 
«  naguere  un  illuslre  eveque  (1),  commenl  la  Providence  avait  dbnne  ă  la  langue 
«  franoaise  une  precision,  une  clarte,  une  hardiesse  el,  dans  sa  simpllcile  la  plus 
«  familiere,  une  energie  et  une  profondeur  extraordinaires.  »  On  a  dil  que 
^Academie  francaise  etait  nâe  de  Temulation  de  bien  penser  et  de  bien  dire. 
La  langue  francaise  esl  l'art  de  bien  penser  el  de  bien  dire,  je  me  permetlrai 
d'ajouter  et  de  bien  agir.  EUe  a  en  elle,  celle  langue  dominalrice,  comme  la 
nomme  Joseph  de  Maistre,  tant  de  neltelâ,  de  droiture  et  de  force,  qu'elle  ne  va  ă 
la  main  que  des  honnâles  gens.  Bossuet  disait  au  duc  de  Bourgogne :  «  Ne  vous 
«  etonnez  pas  si  l'on  ne  tolere  pas  que  vous  commettiez  des  solecismes.  Si  vous 
«  placez  mal  Ies  mols  aujourd'hui,  plus  lard  vous  placerez  mal  Ies  choses.  Si  vous 
«  violez  mainlenant  Ies  loix  de  la  grammaire,  plus  lard  vous  violerez  d'autres  loix. » 
Je  ne  dis  pas  que  ces  remarques  ne  puissent  s'appliquer  au  latin,  comme  dans  une 
certaine  mesure  â  loule  langue  bien  faile;  elles  s'appliquent  surtout  â  la  langue 
frangaise.  Eh  bien,  c'est  celle  langue  que  nousavonsecartee  de  sa  verilablefonction, 
en  la  pliant  aux  n6cessit6s  du  sophisme  et  de  la  science  materialiste  dont  j'ai  dit  le 
principal  lieu  d'origine.  Aussi  a-t-elle  6te  punie  pour  nolre  mefait.  On  connaltla 
legende  de  Bretagne  sur  l'hermine,  qui  meurt  si  elle  est  souillee.  La  langue  fran- 
caise n'estpas  morte  de  ses  souillures,  j'allais  ecrire  qu'elle  est  immortelle.  Mais  elle 
en  souQre  cruellement,  elle  en  est  dangereusemenl  malade;  elle  porte  Ies  marques 
repoussantes  du  contact  qu'elle  a  subi  et  en  elle-meme  un  virus  epidemique  qui  a 
profondement  penetre  dans  Ies  esprits  et  dans  Ies  âmes. 

La  langue  francaise  a  ele  alteree  dans  loules  ses  manifestations;  notre  langue 
scientiflque  a  subi  principalement  l'inlrusion  du  germanisme.  Je  ne  veux  pas  tot 
d6  proces  au  Processus,  motqui  se  rencontre  si  souvent  dans  notre  langage  medical; 
mais  ne  dois-je  pas  rappeler  aux  contemporains,  que  nous  avions  deja  le  develop- 
pemenl,  l'evolution,  mots  qui  expriment  correclement  tout  ce  qu'il  faut  dire  et  qui 
n'ont  nullement  besoin  d'âtre  remplaces.  Le  Processus  est  la  representation  du 
devenir,  ou,  en  d'autres  termes,  de  cette  formule  :  Rien  n'est,  tout  devieni,  qui 
appartienl  ă  l'ecole  hegelienne.  Entre  tous  Ies  mots  allematids  qui  onl  fait  invasion 
dans  notre  langage  scientinque,  je  prends  au  hasard  ceux  de  Nâerobiosie  ou  de 
Bionicrosie,  c'est  tout  un,  qui  ne  cessenl  pas  de  le  desbon<M%r.  Qu'est-ce  que  cela 

(I)  L'ivtque  d'Oriians;  disconrs  sur  Tarmie,  1872. 

1°  Le  systeme  cantoncţl  a  616  d6crit  comme  ii  suit,  dans  le  rapporl  du  ministre  de  fintirieur, 
en  date  du  2&  avril  1867 : 

«  Le  service  de  chaque  circonscription  cantonate  est  confi6  &  un  m6decin  designa  par  le 
prâfeL 

a  chaque  ann6e,  le  Bureau  de  Bienfaisance  de  la  commufie  ou,  lorsqu'il  n'en  existe  pu, 
une  commission  compos6e  du  maire,  de  l'adjoint  et  du  car6,  dresse,  en  prăsence  da  mâdedn, 
la  liste  des  indigentsqui  sont  appelăs  ă  profiterde  Ia  mâdecine  gratuite;  cette  liste  estensuite 
sonmise  ă  rapprobation  des  Conseiis  municipaux. 

«  Le  mădecin  caotonal  trăite  ă  domicile,  sur  ia  demande  du  maite  on,  ă  son  d6fant,  d'oo 
membre  de  la  commission  communale,  ies  indigents  port6s  sar  la  liste.  Dans  Ies  cas  urgenls, 
ii  peut  6lre  appelă  directement  par  Ie  malade  ou  sa  familie,  au  moyen  de  la  prăsentatfOli  de 
Ia  carte  d61ivr6e  ă  chacun  des  indigents. 

«  Les  m6decins  visitent  et  soignent  6galement  Ies  enfants  tronv^s,  abandonnăs,  orpGeDos, 
ies  vieillards  inOrmes  placăs  dans  les  familles  au  compte  du  d6partemenU  Ils  donnent,  ao 
moins  une  fois  par  semaine,  des  consultations  gratuites ;  chaque  ann6e,  ils  adressent  au  piiffet 
un  rapport  sur  les  rtenltats  de  leurs  services. 

«  lics  m6decins  cantonanx  sont  indemnisâs  de  leurs  frais  de  trailement ;  chacun  rejoit 
annuellement  une  aliocalion  proportionnăe  lanţ  ă  l'^tendue  de  Ia  circonscriplion  qu'au  nombrt 
des  indigents,  enfants  et  vieillards,  qu'il  est  chargă  de  visîler;  quand  ies  ressources  le  per- 
lUettent,  des  primes  sont  donn6es  i  ceux  qui  se  sont  dislingu6s  par  leur  z^le. 

«  Les  remfedes  sont  fournis  par  un  pharmacien  domicilia  dans  la  circonscription  on  par  le 
medecin,  s'il  n'y  a  pas  de  pharmacien  &  k  kilom.  de  distance  du  domicile  da  malade. 
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veut  dire?  Je  ne  vois  dans  ces  deux  etranges  substantifs  qo'on  bizarre,  qu'un  mona- 
trueox  accouplement,  non  seulemenl  de  contraires,  mais  de  contradictoires  qui  de- 
noncent  leur  origine  et  j'ajoute  leurs  mauvaises  intenlions,  car  ils  ne  renfermeni  pas 
autre  chose  que  cette  formule  de  l'idenlile  dont  Hegel  a  ete  le  plus  audacieux  initla- 
teur  et  qui  n'a  pas  moins  perle  de  confuslon  dans  la  morale  que  dans  la  science. 
Dans  certaines  bouches,  la  substitution  des  formes  et  des  expressions  allemandes  a 
ete  si  loin,  que  le  franţais,  le  vrai  francaîs  en  avait  dispăru.  Qui  ne  se  souvient 
parmi  nous  d'une  seaace  de  l'Accidemie  de  medecine,  ou  un  orateur,  et  certainement 
ce  u'etait  pas  un  des  moindres,  s'attira  cette  reponse  apres  un  discours  tissu  de 
neologismes  germains  qui  constituaient  une  langue  ă  part :  «  Comment  pourrai-je 
vous repondre,  je  nevous  comprends  pas!  »  En  general,  ii  fautse  meflerdeces 
innovations  grammaticales  qui  ne  sont  pas  indispensables,  surlout  dans  une  langue 
eomme  la  notre  qui  peut  tout  dire  et  qui  sait  toujours  le  dire  comme  ii  Ie  faut.  Ua 
mot  est  le  plus  souvent  cree  pour  faire  passer  une  fraude.  Un  marechal  du  premier 
Empire  arait  l'habilude  de  s'ecrier  quand  on  s'adressail  ă  lui  dans  une  phrase  oîi  la 

justesse  et  Ia  nettete  faisaient  defaut :  «  II  y  a  de  la Iromperie  lâ  dedans!  (1)  » 

Ces  qualites  sont  bien  plus  absentes  avec  Ies  etranges  innovations  de  langage  que 
nous  avons  la  mauvaise  fortune  de  lire  dans  des  livres  reputes  serieux. 

Ie  prends  encore  un  mot,  mais  ce  mot  est  tout  un  monde,  c'est  celui  de  Biologie, 
qui  a  ete  invente  pour  servir  de  fronton  a  une  science  pretendue  nouvelle.  Nous 
avions  le  mot  de  physiologie  de  (ţvmt  (nature),  c'est-â-dire  ^tude  de  la  nalure, 
de  la  nature  de  l'bomme.  11  me  semble  qu'il  n'est  pas  sans  presenter  quelque  gran- 
deur,  ii  comprend  tout,  meme  ce  divin  qui  appartient  evidemment  â  la  nature 
bumaine.  Le  mot  de  Biologie  ne  veut  comprendre  qu'une  pârtie  du  probleme  phy- 
siologique,  en  donnant  ă  croire  qu'il  le  comprend  tout  entier.  C'est  une  appa- 
rence  insidieuse  qui  cache  une  conspiration  materialiste.  Comme  le  vieux  soldat, 
on  peut  justement  s'ecrier  :  II  y  a  de  la....  fourberie  lâ  dedans!  Un  physicien  dis- 
tlngue  de  l'Angleterre,  John  Tyndall,  n'y  voit  pas  autre  chose  et  s'exprime  en  des 
lermes  qui  meritent  d'6tre  rapportes  :  «  J'espere,  a-t-il  dit  naguere,  dans  un  dis- 
«  cours,  en  s'adressant  au  president  de  l'Association  britannique  pour  l'avsince- 
«  ment  des  sciences  (2),  j'espere,  Monsieur  le  president,  vous  dont  Ies  mauvaises 

(1)  On  me  permettra  de  donner  le  vMtable  texte  :  Ily  a  d$la  foutrerie  la  dedani ! 
(3)  iobn  TTitdaU,  discours  pronoDci  en  priseaee  de  l'Association  britanniqae  pour  ravancement  des 
seiences,  ă  Liverpool,  ti  septembre  1870. 

«  Toutes  Ies  communes  sont  pourvues  d'un  mobilier  mâdical :  linge,  baignoires  et  autres 
dijets  de  preoiifere  n^cessil^,  qui  sont  pr^tăs  sar  Tautorisation  du  m^decin.  » 

Ce  syBtIme  cantonai,  inaugura  d'abord  en  Alsace  oii  ii  s'est  toujours  niaintenn,  a  jou6  le 
principal  r61e  dans  notre  pays  et  a  donnă  lieu  anx  plus  vives  discussions.  Ses  succes  dans  nos 
d^partements  de  l'Est  le  po&aient  cotnme  une  sorte  de  modale  ă  imiler  pour  assnrer  la  găn^ 
raUcation  de  Tassistance  medicale  en  France.  En  1833,  ă  la  suite  d'une  longue  discussion,  k 
laqaelle  se  Hrra  l'Acadăinie  de  mădecine,  sur  la  rtorganisation  de  la  medecine  en  France,  une 
conunisaioD,  dont  Doable  6tait  le  rapporteur  (1),  conclut  ă  l'institution  de  midecins  canto- 
maue,  et  cette  conclasion  fut  adopţie  par  rAcad^mie. 

En  18A5,  au  sein  du  Congrte  medical  r^nni  ă  Paris,  cette  question  fut  reprise,  et,  sur  ies 
coDClusions  d'an  rapport  de  Requin,  cette  assemblâe  rejeta,  au  contralre,  ă  une  grande  majorii^, 
le  priqet  d'ingtitution  des  midecins  cantonaux.  Les  denx  principanx  argumenta  de  cette  institu- 

(1)  Lk  coDeiusions  da  rapport  de  Doable  ătaient  Ies  suivantes : 

«  Art.  VIII.  II  sera  cră6  par  toate  la  France  des  midecins  cantonaux  dans  les  localitds  oii 
le  besoin  en  sera  reconnu. 

«  ArU  IX.  II  n'y  aura  jamais  de  medecins  cantonaux  dans  Ies  chels-Iieux  de  d^partement, 
ni  dans  les  cheb-lleux  d'arrondissement,  ni  mame  dans  les  chefs-lieux  de  canton  ou  Ies  com- 
munes au-dessus  de  1,500  âmes ;  leur  râsidence  devra  toujours  £tre  dans  une  comniune  rurale. 

«  ArL  X.  Les' medecins  cantonaux  seront  choisis  exclusivement  parmi  les  docleurs  en  me- 
decine. 

■  Art  XIL  Leurs  âmoluments  seront  flxăs  entre  600  et  1500  fr.,  selon  l'^tendue  et  les 
ressources  du  canton  qui  leur  sera  assign^.  Ces  ^moluments  seront  votâs  par  le  conseil  g^n^- 
ral  du  departement.  » 
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«  langues  ont  fklt  nn  biolt^ste,  qae  toqs  mt  pardonnerez  s!  j'ose  dire  que  qoelqnes- 
«  uns  de  vos  conMres  semblent  se  fbrmer  une  idee  imparfaite  de  la  distanee  qui 
«  separe  la  limîte  microscopique  de  la  limite  molăculalre,  et  que,  par  une  consfc- 
«  quence  n6ces9alre,  ils  emploient  quelquefeis  une  phras6ologie  ^u"on  dlrait  cal- 
ce culee  sur  !e  dessein  de  tromper;  lorsque,  par  exemple,  ils  decrrvent  le  contoar 
«  d'une  cellule  comme  parfaitement  homog6ne  et  absolunient  sans  sbucture, 
«  parce  que  te  mieroscope  ne  peut  y  dlstinguer  aacune  struoture ;  alors,  je  !•  crols,  le 
«  mieroscope  fcommence  k  jouer  un  rftle  malfklsant.  On  ne  pourrait  avolr  assez  pri- 
«  sent  h  l'esprlt,  qu'entre  la  limite  microscopique  et  la  vraie  limite  molteulaire,  11 
«  y  a  place  pour  des  permutalions  et  des  combinaisons  inflnles.  »  Tel  est  r6dl- 
flcequi  porte  pour  fronton  le  mot  orguellleux  mals  malflaisant  de  Biologie;  tels 
sont  aussi  Ies  frults  que  produisent  l'abus  des  mots  et  l'alteration  syst^atiqne 
d'une  langue  comme  notre  langue  firancaise. 

VI 

Ainsi  que  le  professeur  Chauffîffd,  nous  nous  demandons  h.  notre  tour  (qui  n< 
is'adresse  pas  aujourd'hui  cette  question?) :  qu'opposer  au  mal  qui  s'accrolt  sad 
cesse  et  qui  frappe  Ies  yeux  des  moins  clairvoyantsî  Que  faire  contre  lui,  et  quels 
proced6s  employer  pour  le  vaincre,  si  c'est  posslble,  ou  tout  au  moins  pour  l'atle^ 
nuer?  Trouvcr  le  remede  n'est  pas  le  plus  difl8cile;  qui  mame,  sans  le  chercher,  d 
le  pressent  comme  une  de  ces  in^vltables  ressources  auxquelles  U  ftiul  flnir  pai 
reconrirî  L,'(^stacle,  c'est  le  modus  faeiendi  pour  le  faire  accepter  et  dompter  ]s 
râsistance  du  malade  qui,  de  tous  Ies  rem^des  qu'on  lui  pr6sente,  a  le  plus  de  ripu< 
gnance  pour  oelui  qui  est  destina  ă  lui  feire  le  plus  de  bien.  II  fkut  agir  cepcndant, 
et  cela  sans  retard,  tant  la  situation  est  pressante,  car  l'aUâration  qu'il  s'agil  d« 
combattre  est  de  celles  qui  s'attaquent  aux  sources  mtoies  de  la  vie. 

Si  je  jette  un  regard  sur  nos  institutions  medicales,  je  Ies  vois  se  d^grader  ti 
tendre  â  la  perte  absolue  de  ce  credit  sur  lequel  se  fondent  le  respect  et  la  conj 
fiance.  Je  pourrais  m'arrfeter  un  instant  sur  rorganlsation  meme  de  l'Academie  de  m 
decide  oii,  par  exemple,  le  veterinaire,  assis  â  c6te  du  medecin,  semble  par  sa  seul 
presence  preter  â  la  haute  assemblee  quelque  tendance  au  Darwinisme.  Je  passe  ei 
je  m'adresse  au  fbnetionnement  de  l'institution.  Le  germanisme  a  ftdt  dq[>iits  longi 
temps  dfijă  son  invasion  dans  l'Academie.  ii  y  a  eu  ses  ap6tre9,  je  ne  dirai  pas  elo' 
quents,  mais  ardents,  au  service  des  doctrines  dont  ils  avaient  prls  en  main  b 

tion  âtaient:  1°  que  le  pauvre,  corome  le  rlche,  doit  dtre  libre  4'«ppeler  h  vuhAtfixk  qui  pi» 
sfede  sa  cQpfiance;  2°  qu'il  y  «  de  graves  inconv^oieDls  pour  Im  int^râU  gândrwu  et  pour  \i 
dignilâ  de  k  prolessioa  m^icale  ii  ci-^er  un«  aristocraţiei  mădioale  aous  ia  d^peodance  dl 
pouvoir  adoiDistratif. 

I4  projet  de  loi  soumig  k  la  Chambre  deş  pairs  en  18â7,  par  M.  Salvând;,  tenait  eompte, 
juaqu'i  UQ  certaia  poiat,  dea  objections  que  {'«sp^rience  et  un  eiamea  răiliahi  vnmA  tnggt 
r^  «u  Corps  mâdicai  contre  la  g^n^ralisation  et  la  eont^oration  par  la  loi  d*un  aftUiin  qui 
avait  pour  principal  dâfaut  de  placer  Tasşislanţe  iQ^ioale  des  indigenţă  soiu  la  d6pend*Boi 
absolue  de  Taulorilâ  adtniQistrative.  On  renooşa  xoAv»  au  titre  de  mUmna  ctiAUnma  n 
reooDţant  <t  k  circgnaoription  cantonale  fixe>  «  Ies  niedecins  eommunaoz,  âtait<41  dit  dtsl 
Ttf  kicle  39  de  ce  projet  de  loi,  seront  noiiua^  pour  10  «ns  par  Ies  pr^fels,  sur  une  late  dnt- 
8^e  par  le  Conseil  medical  du  dâpartement,  apr^s  examen  et  classement  des  candidats.  L'^teo- 
due  de  leur  circonscription,  le  lieu  de  lear  rteidence  et  lenr  traitetneat  wnmt  fixte  pir  1^ 
conaeils  gâniraux,  sur  la  proposition  dei  prefeţe  » 

La  Facult^  de  mâdecine  de  Paris  părut  trouver  dans  cet  artiele  une  proteelion  snffinnte 
ponr  rind^pendance  du  mddecin:  «  L'article  29,  disait-elle,  en  confiâraut  aux  coAstils{l) 
mădicanx  le  droit  d'opdrer  le  classement  et  la  prdsentation  des  candidats,  ne  permet  nins  <!' 
cralndre  qae  la  nomination  des  mâdecins  commanaux  devienne,  enlre  Ies  malns  de  rtdD'- 
nistration,  un  moyen  de  faveur  ou  d'iDfluence  politique.  » 

La  UiToluUon  de  1848  ne  kissa  pas  le  temps  au  projet  de  ku  de  M.  de  Salvaodj  ^ 

(1)  LMnstilution  des  conseilt  midicaux  de  dipartement  dont  11  est  question  dans  le  projel  if 
loi  de  M.  de  Salvandy,  avait  6li  l'objet  d*UD  voeu  formula  par  le  Congrto  medical  de  Uki. 
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einse.  Tai  d6jă  dH  qne  le  germanisme  des  id^  y  avait  pert6  Ie  germanisme  dti 
langage.  Qnel  t6moin,  en  possession  de  ce  bon  sens  que  donnent  ramonr  de 
la  clvt6  et  la  pratique  des  idies  saines,  n'a-*-il  pas  pense  en  prfeencc  de  ee  donble 
desordre,  celui  de  la  pens6e  joint  k  celui  de  la  langue,  ă  l'histolre  de  la  toor  de 
Babei,  type  6ternel  de  la  confuslon  en  toutes  choses?  Dans  Ies  discusslons  qui 
pouiraient  avoir  le  plus  d'utilite,  ce  qui  apparatt  arant  tout,  e'est  le  m^pris 
dn  passe  et  l'amour  de  soi-m^me.  La  science  abaiss6e  ă  d'humbles  proportions,  ă  des 
proportions  qui  ne  peuTent  fetre  Ies  siennes,  y  disparalt  comme  but  ponr  se  mon- 
tr«r  comme  moyen.  Le  trop  lou6  Beranger  61evaitau  premier  rang  ee  qu'il  appelait, 
dans  un  vulgaire  langage,  la  question  du  pot  au  feu.  Quand  cette  quettion  enrahit 
hors  de  mesure  Ies  choşes  de  la  science,  Ies  caract^s  n'y  gagncnt  pas ;  ils  tombent 
dans  cette  indilTârence  qui  leur  enleve  tout  souci  de  la  dîgnite  et  mftmo  du  devoîr. 
Dans  une  seance  memorable  entre  toutes  Ies  autres,  un  membre  connu  par  des 
(Buvres  d'un  merite  moyen,  mais  plus  eneore  par  Ies  posltions  qu'il  atalt  su  con- 
quWr,  flt  une  lecture  pour  montrer  que  la  race  juive  6tait  au-dessus  de  toutes  Ies 
antres  ponr  ses  qualit^  physiques,  Intelleetuelles  etmorales  par  surerolt;  personne 
ne  se  leva,  dans  l'assemblfe  patiente  et  mime  sympathique,  pour  venger  Ies  droits 
m^connus  et  outrages  de  la  societe  chp6tienne,  qui  est  cependant  cella  d'oii  est 
«ortie  toute  grandeur.  De  quel  intirSt  cela  pouvait-il  âtre  pour  chscun?  et  puis 
toutes  Ies  opinions  ne  m6rltent-elles  pas  d'etre  accueillies  avec  respect  quand  elles 
sont  sincferes?  II  me  semble  que,  parmi  Ies  hommes  qui  prâdient  le»  principes  Ies 
plus  manvais  et  fomentent  Ies  disordres  Ies  plus  abominables,  11  doit  y  en  avoir  de 
sinceres;  Ils  ne  meritent  pas  plus  de  tol6rance  pour  cela  que  Cartouche,  qui  6tait 
sincere  dans  sa  specialit6.  J'apercol$  sans  doule,  au  rang  des  acad6mîciens,  des 
bommes  meritants.  Ies  uns  vieillis  dans  d'honorables  traraux  faonorablement  pour- 
suivis,  Ies  autres  p6n6lres  du  sentiment  dn  devoir,  et  servlteurs  41oquents  et  cou- 
rageux  de  la  v6rite,  sont-ils  ecout^s  avec  qnelque  ftiveur?  Qnelquefois  peut-ttre; 
mais  on  peut  dire,  â  mon  sentiment,  que  o'est  moins  pour  le  respect  qu'ils  meritent 
et  Ies  principes  qu'ils  defendent  que  pour  Ies  surprises  qu'ils  donnent  â  un  auditoire 
en  d^flance  et  g^nâralement  mal  dispose.  Attardfe  dans  ce  mouvement  en  arriere 
des  idees  saines,  que  par  antiphrase  on  a  nomm6  le  progr^,  ils  sont  Jug6s  comme 
n'appartenant  plus  h  leur  temps.  II  faut  voîr  de  prte  ceux  qui  appartiennent  â  leur 
temps  pour  apprecier  le  degr6  de  merite  qui  leur  revient,  de  Tavantage  dont  ils  se 
flattent;  11  ftiut  volr  Ies  616ves  de  l'ficole  demâdecine  de  Paris,  comme  lenrs  pro- 
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prendre  place  dans  nos  Codes,  et  Ton  ne  sauratt  dire  si  Ies  apprâcialions  unpeu  optimistes  dA 
h  Facullfi  de  Paris,  auraient  ei6  conflrm4es  par  Texp^rience.  Quoi  qu^l  en  soit,  le  syslfeme 
de  la  medecine  caolonale,  que  nous  retrouvons  en  1866,  etabli  dans  vingt  d^artements  «ur 
quarante-huil,  qui  jouissaient  ou  paraissalent  Jouir  alors  de  rasslstauce  mâdicale,  n'a  pas 
cess6  d'fitre  rol)Jel  d'appllcatlons  contradictolres.  Parmi  Ies  socl^tăs  m^dicales  qui  ont  pu 
l'apprfcier  praliquement,  quatre,  ă  savoir  celles  du  Baut-Bhîn,  de  la  Meurllie,  de  la  Loire  el 
des  6ouclies-du-Rbdne,  en  ont  trouvâ  Ies  r^ltals  salisfaisants.  Dans  leg  dâpartements  du 
Cher,  de  ia  Corse,  du  Doubs,  du  Gers,  de  la  Gironde,  de  la  Loire-Inr^rieure,  du  Loiret,  de 
la  Moselle,  de  la  Haule-Savoie,  de  Seine-et-Oise,  des  Deux-Sfcvres,  de  Tarn-et-Garonne,  de 
Vaucluse  et  k  l'tle  de  la  Râunion,  son  fonclionnement  a  Ud  robjet  de  critiques,  en  g^năral, 
Tives  et  qu''oo  peut  râsumer  dans  Ies  cinq  reprocbes  suivants:  1*  obligalioQ  pour  le  jnâdecin 
d'âtendre  ses  soios  sur  des  malades  dissâmin^s  sur  de  trop  graods  espaces ;  2*  exigences*  abu- 
Eires  de  la  part  des  malades ,  3°  impossibilitâ  pour  ceux-ci  de  nboisir  leur  mâdecin;  h"  dăpenses 
relativement  consid^rables ;  5°  aUeinte  ă  Tindâpendance  du  Corps  medical ;  inconvenient  de 
taire  penătrer  dans  ce  Corps  Tesprit  de  fonctionnarisme;  d'y  crâer  des  mouopoles  et  des  pri- 
viUges  fâcheux. 

Nous  ne  voulons  pas  diseuter  en  ddtail  ces  questions.  L'examen  attentif  des  nombreuz  docu- 
menta qui  s'y  raUachent,  donne  lieu  de  penser  que  la  gravlte  des  inconvânients  signaies  peut 
6tre  tres-attenoăe  dans  certaines  conditions  locales  et  que,  dans  certalns  mtlienx,  la  iu6dedne 
cantonate  proprement  dite  peut  prospSrer  et  rendre  &  rhnmanitâ  de  grands  services. 

Dans  le  gysttoe  cantonai,  tel  qu"!!  fbnctionne  aujourd'bul,  le  prdfet  dâsigne  soit  un  m^de* 
cto  par  canion,  soit  deux  quand  Ie  canton  est  trop  eiendu;  11  Ies  cboisit  alors  aussi  âoignâs 
que  possible  l'an  de  Tautre.  Ghacnn  a  sa  circonscriplion  distincte. 
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fesseurs,  helas!  qui  ont  oublie  qu'ils  ont  ele  nommes  pour  rempUr  l'oifice  de 
maitres.  Si  on  cherche  dans  cette  £cole  une  doctrine  qui  relie  dans  une  cerlaine 
unite  Ies  diflferentes  parties  de  l'enseignement,  on  n'en  Irouve  que  des  laoobeaux 
doDt  chacun  use  ă  sa  guise;  ii  n'y  a  pas  meme  des  lambeaux,  car,  reunis,  ils  ne 
pourraient  constiluer  quelque  chose;  ii  n'y  a  que  des  opinions.  Le  personnalisme 
regne  en  souverain  dans  Ies  chaires.  On  y  voit  briller  en  plein  eclat  le  chacun  po» 
soi  sans  aucun  melange  du  Dieu  pour  ioits,  ce  qui  aurait  au  moins  1  avantage 
d'adoucir  la  rude  formule  de  I'egoîsme  et  de  I'orgueil.  A  force  de  rechercber  U 
faveur  de  leur  auditoire  et  d'y  sacriQer  meme  leur  independance,  je  ne  dirai  pas 
seulement  que  Ies  professeurs  ont  perdu  Ies  eleves,  mais  qu'ils  en  ont  fait  des 
maitres.  11  n'y  a  plus  dans  cetle  Faculte  de  medecine  Ies  elements  necessaires  de 
ce  qui  s'appelle  une  £cole,  mais  une  coUection  d'individualiles  en  etat  de  lutte  per- 
manente et  d'ou  l'accord  parait  â  jamais  banni. 

Pour  retablir  le  sentiment  du  vrai  â  peu  preş  perdu,  ii  faut  degager  l'ensdgne- 
ment  du  sophisme  emprunte  surlout  â  la  philosophie  allemande  et  restaurer  la 
philosophie,  je  ne  dirai  pas  laquelle,  car,  pour  Ies  principes  necessaires,  ii  n'y  en 
a  qu'une.  II  faut,  je  Ie  repete  encore,  apres  Aristote,  et  ă  sa  suite  avec  tous  Ies 
grands  esprits  qui  ont  honore  le  monde  et  gloriile  notre  pauvre  France,  abaissee 
dans  sa  force  comme  dans  son  genie,  ii  faut  revenir  au  divin.  Avec  cela,  od 
ne  fonde  pas  seulement  la  science  et  l'accord  dans  Ia  science,  mais  l'ordre,  le  res- 
pect, la  discipline,  sans  lesquels  rien  ne  peut  durer.  Je  voudrais  croire  qu'un  tra- 
vail  se  fait  dans  cette  direction,  que  des  intelligences  courageuses  et  penetrees  de 
l'amour  de  la  verite  se  vouent  â  cette  tâche  diOîcile ;  mais  Ies  ouvriers  me  paraissent 
bien  rares  pour  un  labeur  aussi  grand,  et  je  crains  que  leurs  eiforts  ne  restent 
steriles  s'il  ne  leur  arrive  bientot  une  armee  d'auxiliaires.  le  laisse  â  d'autres  le  soio 
de  dire  ce  que  devrait  âtre  et  ce  que  sera,  ii  faut  l'esperer,  notre  societe  franţaise: 
je  me  borne,  quant  ă  moi,  â  dire  ce  que  devrait  etre  le  medecin. 

VII 

Ciceron  deOnissait  ainsi  l'avocat :  Vir  bonus  et  dicendi  peritus;  je  voudrais 
qu'on  pîit  definir  le  medecin  :  Vir  bonus  et  sanandi  peritus.  Le  vir  bonus  ne 
signifie  pas  seulement  l'homnie  de  bien  dans  la  vulgaire  acception  du  mot,  mais 
l'homme  doue  d'une  volonte  forte,  muni  d'idees  saines,  attache  solidement  aui 


L'iDconvânlenl  pour  le  malade  est  toujours  d'Mre  obligă  de  s'adresser  k  ua  m^ecin  dM- 
gnâ  d'avance,  et  qui  peut  n'avoir  pas  sa  confiance.  Oa  a  ripondu  ă  cela,  ii  est  vrai,  que  dans 
Ie  traitement  hospitalier,  le  choix  n'existe  pas  davantage;  que  certaines  populations  nMlifent 
pas  de  plaintes  â  cet  ^ard. 

Un  inconvenient  plus  răel  et  souvent  capital  pour  le  mădecin,  est  celui  d'*tre  obligă  de  pir- 
courir  de  grandes  distances  pour  visiter  Ies  indigents  dissăminăs  sar  toutc  I'ătendue  du  can- 
ton ;  on  occasionne  ainsi  des  frais  plus  considărables  de  dăpiacement,  et  îl  ne  peut  pas  itit 
răpoDdu  aussi  vite  &  I'appel  du  malade.  Kd  un  mot,  fatigues,  dăpenses  et  lenteurs  dans  le  ser- 
vice. On  comprend,  du  reste,  qae  Ia  configuration  des  canlons  et  Ies  conditions  topograpbiques 
augmentent  on  diminuent  beaucoup  ces  inconvănients,  et  peuvent  Ies  faire  disparaitre  U  oi 
Ie  canton  est  partagă  entre  deux  mădecins. 

En  răsumă,  d'aprte  Tensemble  des  expâriences  dăjă  faites  en  France  et  qui  se  sont  mnlti- 
pliăeg  avec  des  răsultats  discordants  pendant  ce  dernier  quart  de  sitele,  il  y  aura  lieu,  dans 
Ia  plupart  des  siluations,  de  donner  la  prăMrence  sur  la  mâdecine  cantonate  proprement  dite 
h.  l'un  des  deux  syst^mes  suivants : 

(La  suite  k  un  prochain  numirv.) 


Epli^m^ride*  H^dllealc*.  —  12  Scpteiibre  1778. 

Arret  du  Conseil  d*£tat  en  faveur  de  Denis  LalTecteur,  ancien  inspecteur  des  vivres;  iklf 
rant  qu^il  est  possesseur  d'un  rob  antisyphililique  par  lequel,  sans  Ie  secours  du  mercore,  on 
peut  obtenir  Ia  gu^rison  des  maladies  vănărienues  Ies  plus  invătărăes.  Ledit  arr6t  permet  u 
sieur  Denis  LalTecteur  de  vendre  et  dâbiter  dans  tout  le  royaume  ledit  rob,  ă  Ia  chaige  de  w 
pouvoir  le  livrer  que  sur  rordonnance  des  gens  de  TarL..,  etc  —  A.  Cb. 
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priocipes  qae  donnent  Ies  lois  du  devoir  et  Ie  courage  de  Ies  pratiquer.  Ce  vir  bonut 
eiclut  l'incertitude  dans  Ies  idees  necessaires,  et  encore  moins  Ie  sceplicisme,  qui 
nie  meme  la  lumiere.  S'il  y  a  des  nuages  dans  son  esprit,  ii  sait  comment  Ies  dis- 
siper.  U  sait  ce  qu'il  faut  croire  et  conunent  il  faut  croire,  c'est-â-dire  avec  cette  foi 
plelne  qui  est  Ia  confiance  absolue  dans  ce  qui  fait  le  fond  de  rinlelligence  et  par 
celamSmerassurance  non  moins  absolue  dans  Ies  determinations.  Si  cet  homme-Iâ 
n'est  pas  habile,  je  ne  dirai  pas  dans  l'art  de  gu6rir,  mais  tout  au  moins  dans  celui 
de  soigner  Ies  malades,  il  le  sera  certainement  beaucoup  plus  que  le  medecin 
vacillant  dans  sa  conscience  comme  dans  sa  science,  et  qui  semble  n'avoir  dans  sa 
pratique  d'autres  visees  que  celles  qui  se  rapportent  â  l'amour  de  soi. 

J'ecrivais  ces  derni^res  lignes  lorsque  ce  passage  de  Bacon  me  tomba  sous  la 
main  :  «  Veritas  citius  emergitur  ex  errore  guămexeonfusione.  »  Dans  notretemps, 
nousvivons  dans  l'erreur,  mais  surtout  dans  Ia  confusion.  La  confusion  se  dissi- 
pera,  et  alors  ii  faudra  bien  que  l'erreur  cede,  car,  lorsqu'elle  n'aura  plus  pour  se 
dissimuler  le  trouble  des  esprits,  comment  pourra-t-elle  r^sister  â  Ia  force  toute- 
puissante  de  la  verite! 


THfRAPEUTIQUE  M£DICAI.E 


l»B  LA  MâTHODB  ASPIR ATKICB  AVPLIQO^B  &  LA   TBOBAGENTftSB  j 

Lae  k  la  Sociitâ  medicale  des  bftpitaux,  dans  la  siance  du  vendredi  10  mai  1872, 
Par  H.  Libermau,  m^ecin  au  Gros-Caiilou. 

Hessieurs, 

Vous  avez  souleve  Ia  question  de  la  thoracentfese  pratiquee  au  moyen  de  I'aspi- 
ration  je  vous  demande  la  permission  de  prendre  part  au  dâbat,  en  vous  faisant 
connailre  le  r^sultat  de  mes  recberches  sur  ce  sujet.  Et  d'abord,  entendons-nous 
bien  sur  cette  melhode  dile  d'aspiration,  car  elle  prend  une  lelle  extension  qu'il  est 
bon  d'en  fixer  nettement  l'origine  et  d'en  discuter  la  valeur.  De  tout  temps  on 
avait  eu  l'idee  de  faciliter  I'ecoulement  des  liquides  de  la  pI6vre,  au  moyen  d'appa- 
reils,  destines  â  attirer  ces  liquides  au  dehors;  M.  Bouchut,  dans  un  travail  recent, 
aborde  ce  cote  historique  de  Ia  question  avec  son  6rudition  habituelle ;  ii  nous 
decrit  le  proceda  employe  par  Galien  pour  l'operation  de  I'empyeme ;  c'est-â-dire 
l'introduction  dans  Ia  poitrine,  d'une  longue  canule,  sur  laquelle  on  Qxait  une 
Mringue  destinde  ă  tirer  Ie  pus  au  dehors.  Cet  appareil  avait  reţu  de  Galien  le  nom 
de  pyulque. 

Au  xviia  siecle,  Ia  succion  faite  dans  Ia  poitrine,  au  moyen  de  pyulques  de  di8ie-> 
rentes  fbrmes,  etait  irhs  en  vogue,  temoin  Ia  description  donnee  par  Scullet  en  1640. 
De  nos  jours.  Ies  mămes  Instruments  ontreparu  sous  une  forme  ăpeu  preş  analogue, 
jesignalerai  entre  autres  I'appareil  de  M.  J.  Guerin,  compuse  d'une  seringue  et 
d'un  trocart  volumineux  aplati. 

Noua  n'en  finirions  pas  si  nous  voulions  6numerer  tous  Ies  instruments  qui  ont 
eti  imagines  dans  Ie  mame  but,  et  qui,  tour  â  tour  ont  dte  delaisses ;  ces  differents 
appareils,  et  la  methode  qu'ils  representent  sont  tombes  dans  l'oubli,  et  la  preuve, 
cest  qu'il  n'en  est  fait  mention  nuUe  part  dans  Ies  auteurs  modernes  qui  parlent 
de  iathoraeent^se;  un  seul  procede  est  partout  decrit  et  parlout  U8i(6,  c'est  l'eva- 
coatlon  du  liquide  au  moyen  de  trocarts  de  dimension  variable,  depuis  la  canule 
volumiheuse  de  Reybard  jusqu'au  trocart  capillaire  de  M.  Blachez. 

Les  choses  en  etaient  lâ  quand  nous  avons  vu,  ii  y  a  peu  temps,  I'histoire  de  Ia 
Iboracent^  entrer  dans  une  pfaase  nouvelle.  Ies  observalions  d'operations  prati- 
ţuees  au  moyen  d'une  cerlaine  methode  d'aspiration,  nous  arrivent  par  centaines 
de  France  et  de  I'etranger,  c'est  un  verilable  engouement.  Ia  question  a  ete  soule- 
vee  a  I'Academie  de  medecine,  et  vous  l'avez  mise  ă  l'ordre  dujour  dans  notre  der- 
Diere  s6ance.  Or,  en  quoi  consiste  Ia  thoracentese  par  aspiration  telle  qu'on  la  pra- 
tique ai^ourd'bui,  et  quelle  est  sa  valeur?  A  mon  sens,  il  ne  s'agit  pas  seulement 
d'un  perfectionnement  apporle  ă  des  procedes  tombes  en  desuetude,  il  ne  s'agit  pas 
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d'une  simple  modifîcation  dans  le  jeu  d'un  appareil,  maîs  nous  pouTOns  i\n  qai 
nous  sommes  actuellement  en  possession  d'instruments  noureanx  qui  onl  reţu  m 
M.  le  docteur  Dieulafoy  le  nora  d*aspirateurs,  et  qul  ont  permis  d'driger  en  mWrom 
l'aspiration  qui  laisse  bien  loln  Ies  proc6dds  par  succion  des  auteurs  anciens.      1 

Ce  qui  constitue  la  noiiveaute  de  nos  aspirateurs  actuels,  ce  n'est  pas  seulemet 
le  Tide  puissant  et  l'extreme  finesse  de  l'aiguille,  mais  c'est  I'application  du  tH 
prealable  qui  est  d'une  si  grande  ressource  en  therapeutique.  C'est  ce  principe  qi 
difTerencie  nos  aspirateurs,  decouverte  toute  franţaise,  des  appareils  qui  Ies  aTaiq 
precedes,  et  nous  n'avons  pas  ete  peu  surpris  quand  M.  Broca  esl  venu  reclam» 
TAcademie  la  priorite  pour  le  trocart  de  M.  Van-den-Corput,  alorsqu'entrel^dei 
appareils  je  ne  vois  pas  la  moindre  analogie.  Nous  faisons  donc  acte  de  jusUce 
faisant  connaître  le  resultat  de  nos  investigations,  et  c'est  bien  â  M.  Dieulafo; 
nous  devons  cette  methode  d'aspiration  qu'il  a  generalisee  â  tous  Ies  liquides 
logiques,  methode  qui  donne  tous  Ies  jours  de  si  bons  resultats  dans  le  traitemi 
de  l'hydarthrose,  de  la  pericardite,  de  la  retention  d'urine,  de  la  hernie  ^U-an; " 
et  que  nous  venons  juger  aujourd'hui  comme  moyen  de  thoracentese. 

Les  premiers  traraux  faits  sur  l'aspiration  dea  epanobements  tboraciques  sa 
recents,  et  dans  deux  publications  successlves,  M.  Dieulafoy  a  aborde  les  poto 
principaux  du  sujet.  La  question  a  ete  posee  par  l'auteur  dans  un  premier  mi 
moire  sur  l'aspiration  en  general,  puis  ii  l'a  discutee  dans  un  article  publie  dai 
la  Gazette  des  Hâpitaux  du  28  avril  1870,  bas6  sur  des  observatlons  prises  la  pl| 
part  â  l'hdpital  Beaujon  dans  le  service  de  M.  le  professeur  Axenfeid,  et  ayant  poi 
titre  :  <t  Du  diagnostic  et  du  traitement  des  epanchements  de  Ia  plevre  par  aspi 
ration.  »  Or,  nous  devons,  nous  aussi,  etudier  l'aspiration  â  ce  double  poinli 
vue,  car  elle  constitue  dans  Ies  epancbementâ  tboraciques  un  moyen  de  diagnosli 
et  de  traitement. 

La  percussion  et  l'auscuItatioQ  nous  trompent  rarement,  U  faut  ea  convenir, 
qui  de  nous,  cependant,  n'a  pas  hesitâ  en  presence  de  certaines  pleuresies,  d'aill 
peu  franches  et  â  sympl6mes  obscurs  qui  reclameraient  notre  interrention  actira 
pour  lesquelles  nous  teraporisons  faute  de  certitude?  C'est  dans  ces  cas  douteux 
Jdifllciles  que  I'aspirateur  nous  est  d'un  grand  secours,  et  c'est  ici,  que  ressort 
rimportance  du  vide  prealable  dont  j'emprunte  Ia  description  â  M.  Dieulafoji 
«  L'aspirateur  etant  arme,  c'est-ă-dire  le  vide  prealable  etant  fait,  on  introduil  l'd 
guille  creuse  dans  l'espace  intercostal  choisi  â  l'avance;  â  peine  cette  aiguillea^ 
elle  parcouru  un  centimetre  dans  l'epaisseur  des  tissus  (c'est-ă-dire  des  quo  li 
ouvertures  situees  â  son  extremite,  ne  sont  plus  en  rapport  avec  l'air  extârisur),  • 
onvre  le  robinet  correspoudant  de  l'aspirateur,  et  le  vide  se  fait  par  coneeqiul 
dans  l'aiguille.  On  enfonce  alors  lentemeat  cette  aiguille  qui  porte  le  vide  aa 
elle,  et  c'est  le  vide  â  la  main  qu'on  avance  dans  les  tissus  â  larecherche  de  I'epaa 
cbement.  Au  moment  ou  cette  aiguille  aspiratrice  rencontre  le  liquide,  on  vd 
celui-ci  se  precipiter  dans  l'aspiraleur  et  1$  diagnostic  s'inscrit  lui-mâmo  â  l'k^ 
de  l'operateur.  » 

On  peut  ainsi  penetrer  ă  plusieurs  centimelres  d«  profondear  et  reocmineMer,  i 
c'est  necessaire,  les  explorations,  sans  Ie  moindre  inconvenient  pouf  le  mabuit 
L'innocuitâ  absolue  de  l'operation  depend  de  la  finesse  des  aiguillea.  Ce  qni  pa' 
suTlver  de  pire,  c'est  la  piqbre  du  poumon,  or  ce  &it  i'est  souvent  presante.  Moi' 
memeje  l'ai  plusieurs  fois  observe,  et  Jamois  ie  moindre  accident  n'est  SUrreDiL 
En  resum^,  voilâ  un  premier  point  que  je  crois  etabli.  Dans  le  diagoostio  des  epan- 
chements de  la  cavile  tboracique,  on  peut  acquerir,  au  moyen  de  l'asftbvlion,  li 
certitude  sur  la  prâsence,  sur  l'aibsence,  sur  la  nature  et  sur  le  siige  du  liqniiiei 
quant  ă  la  manosuvre,  elle  est  absolument  inoffensive. 


Occupons-nous  malnlenent  de  la  valeur  de  l'aspiralion  comme  moyen  de  trailt*- 
ment,  et  peut-on  dlre  qu'elle  soit  sup6rieure  aux  proc6des  babituels  de  Ihoracentfîe 
faite  avec  les  trocarls?  II  faut  distinguer  deux  cas,  suivant  que  Tepanchement  t<t 
simple  el  aiaii,  ou  purulent  et  chronique.  Tţtant  donn6  un  6panchement  dans  one 
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corfele  stmpi»  aignl,  r^ivMnation  par  aspfratlon  est  plnscotnmode,  pl«s  compl^ 
le  manael  op^ratolre  plus  focile. 

II  est  plus  aise  d'introduire  Ies  Qnes  aiguUIes  cie  l'ăspirateur  qu'ua  ti-ocart  mSme 
ipetites  dimensions;  on  apprecie  ce  d^tail  quand  l'espace  intercostal  estelroit 
mme  cbez  Venfoat,  ou  difflcile  â  delimiter  comme  chez  Ies  sujets  doues  d'em- 
mpoint. 

Avec  Taspirateur,  rintroductioa  de  Tair  dans  la  poitrine  est  impossible,  puisque 
al  se  pasee  entre  una  cavite  renipUe  de  liquide  et  un  corps  de  pompe  dane  lequd 
I  a  fait  ua  vide  prealable. 

L  ecoulemeat  du  liquide  est  uniforme  et  conţinu,  ii  n'esl  pas  soumis  au  role  actif 
i  poumon  comme  dans  la  thoracenteae  pratiqa^e  avec  le  trocart;  le  rîile  du  pou- 
ni  est  iei  pnrement  passif,  ii  se  d^pllsse  peu  ă  peu  sans  secousses  et  sans  sac> 
des,  aossi  le  malade  n'est-il  presque  Jamais  pris  de  quintes  de  toux.  Quant  ă 
ivacuatlon  du  liquide,  on  comprend  qu'elle  soit  plus  complete,  en  vcrtu  de  lâ 
rce  qui  le  sollicite  â  sortir.  Ajoutons,  enfln,  que  la  douleur  est  insignifiante  et 
le  Ies  maiades  sont  moins  effrayes  â  la  vue  d'une  aiguille  qu'ă  la  vue  d'un  trocart 
uni  de  sa  baudmcbe.  Pour  Ies  difTerentes  raisons  que  je  viens  d'enumerer,  je 
Dclus  que  l'aspiration  appliquee  ă  la  thonw^eutese  constilue  un  progres  sur  l'em- 
oi  dea  Irooarta. 

Si  Ie  liqnide  est  purulent,  on  peut,  dans  certains  cas  et  sans  autre  secours  que 
«plratlon,  arriver  ă  tarir  la  source  du  liquide.  Le  travail  de  M.  Boucbut  que  j'ai 
ŞÎ  signale,  est  bas6  sur  des  ihits  de  ce  genre;  l'extrfime  fticilit6  et  I'innocuite 
implete  des  piqâres  au  moyen  de  Taiguilie,  permettent  de  pratiquer  des  aspira- 
Dns  successives  aussi  aisement  que  Ies  injections  que  nous  faisons  tous  ies  jours 
recla  seringue  de  Pravas;  des  que  ie  liquide  se  reproduit,  on  l'aapire  de  nouveau 
.aiasi  de  suite  jusqu'â  epuisemeut  complet.  Cette  pratique  a  donne  d'excellents 
«uitate,  et  coaăraui  cette  idee  formulee  et  generaUsee  par  M.  Dieulafoy  â  savoir  : 
Quand  un  liquide,  qiielle  que  soit  sa  nature,  a'accumule  dans  une  cavite  sereuse, 
tquand  eette  s^reose  est  accessible  sans  danger  pour  le  malade  ă  nos  moyens  d'in- 
istlgation,  notre  premier  soin  dolt  etre  d'aspirer  ce  liquide;  s'il  se  fbrme  de  nou- 
an,  on  le  retlre  encore,  et  plusieurs  fois  si  cela  est  necessaire,  de  maniere  ă 
juiser  la  sereuse  par  un  mojen  tout  mteaniquc  et  absolument  inoffensif,  avânt 
e  songer  â  en  modifler  Ia  secretion  par  des  agents  irritanls  et  quelquefols  redou- 
tbles.  » 

le  viens  da  passer  en  revue  aussi  brievement  que  posslble  ies  avantages  de  Tas- 
iralion  sur  Ies  trooarts;  je  n'avais  d'auitre  but  dans  ce  travail  que  de  montrer  la 
uperioritâ  de  l'aspiration  comme  moyen  de  diagnostic  et  comme  moyen  de  traite- 
Dent;  J»  tenais  aussi  ă  preeiser  le  moment  de  cette  dâoouverte,  ce  qui  nous  permet 
l'en  attribuer  l'honneur  ă  M.  Dieulafoy  qui  a  rendu  un  v6ritable  service  ă  la  science, 
iŞ  genfiralisant  cette  m6thode  d'aspiration  qui,  grâce  k  son  appareil,  a  pris  droit  de 
iile  dans  nos  hopllaux. 

Quant  aux  aspirateurs,  nous  en  Toyons  tous  Ies  jours  surgir  de  nouveaux,  et  nous 
it  doutons  pas  qu'Us  se  multiplient  encore,  tant  la  metbode  que  nous  preconisons 
>pris  d'extension  depuis  que  M.  Dieulafoy  a  presente  son  premier  aspirateurâ 
''Academie,  au  mois  de  septembre  1869.  Nous  ne  voulons  pas  dieouter  ici  une 
luestion  d'instrumentation ;  ce  qui  nous  importe,  c'est  l'application  de  la  m^thode. 

ACADEMIES  ET  SOCIETES  SAVANTES 

AOAOiHIE  DE  ■iOICINE 

Stance  da  10  septembre  1872.  —  Prisidence  de  M.  Bibth. 

".  Tarkier  prăsente  une  brochure  sur  VSditcation  physique  et  inUlUctwlle  de  l'tnfant, 
PW  le  docteur  Siry. 

M.  Jttles  Gc^aiN  pr^ente  une  brocliure  de  M.  ie  docteur  de  ValcourI,  inlilulde :  tmprusiam 
«f  v^'jage  (tun  mhiecin. 

■"•  PocGULE,  nu  nom  de  Ia  commission  des  eaux  tnin^ralcs,  lit  deuX  rapporls  sur  des 
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demandes  »  autorisation  d'exploiter  poar  Vuaage  medical  de  noureDeg  aources  dtoNmrta  i 
Valz.  Les  rapports  concluent  ă  accorder  TautorisalioD  demandâe.  Ces  conclosions  soot  adopties. 

M.  Legodest  lit  un  rapport  sur  no  travail  relatif  ă  Phygiăne  des  pieds,adressâparM.WeiL 
Ce  travail  ne  renrermant  de  nouveau  que  Ia  proposition,  faile  par  Fauteur,  de  crăer  dans 
Farmâe  des  soldats  p^dicnres,  H.  Ie  rapporteur  propose,  coiume  unique  conclusion,  le  reovoi 
an  ministre  de  la  guerre. 

M.  Legouest  lit  ensnite  au  nom  d'nne  cdhimission,  dont  ii  fait  pârtie  arec  BIM.  Gosselin  «t 
Bichet,  un  rapport  sur  un  travail  de  M.  Deneui,  de  Saint-Calais  (Sarthe),  qui  a  pour  titit: 
Procfdft  pour  reconnaître  la  prisence  des  corps  mitaUiqrus  dans  Ut  plaies  £4tmus  dt  gutm. 

M.  le  rapporteur  commence  par  rappeler  en  peo  de  mots  rbistoire  des  corps  âtrangers,  qg'fl 
divise  en  ceux  qui  viennent  de  l'ext^ieur  et  ceux  qui  viennent  de  l'intâriear  de  rtomomic 
Les  premiera  sont  les  projectiles  des  armes  ă  fen.  Ies  corps  que  Ies  projectiles  entralneal  aed- 
dentellemant  avec  eux,  les  fragments  d'armes  blanches;  les  secouds  sont  constituâs  par  ki 
esquilles  des  os  fractur^s,  les  dibris  de  carlilage,  de  tendons  ou  d'apon^vroees,  les  esdures  et 
les  colleclions  sanguines. 

Parmi  les  corps  dtrangers  venus  du  dehors,  les  projectiles  sont  les  plus  commans.  De 
signes  rationnels  peuvent  en  foire  pr^sumer  la  prisence  ou  l'absence. 

Lorsqu'une  plaie  par  arme  k  feu  n'a  qu'une  seule  ouverture,  ii  y  a  lieu  de  croire  qoe  Ic 
projectile  est  restâ  dans  Ies  parties,  sans  qu'on  puisse  FafSrmer  cependant,  car  le  projedile  a 
pu  sortir  pendant  Ia  marche,  les  monvements  ou  le  transport  du  blessă,  ou  bien  encore  tUn 
retiră  avec  les  v6tements  refoul^  par  lui  en  cul-de-sac  dans  la  profondeur  de  la  plaie. 

Lorsque,  au  contraire,  la  plaie  prâsente  denx  ouvertures,  ii  y  a  lieu  de  croire  qoe  le  pro- 
jectile en  est  sorti;  cependant,  ii  a  pu  se  diviser  dans  le  trajet  de  la  blessure,  de  telle  lorit 
qu'une  pârtie  seule  s'fehappe  au  dehors  et  que  l'autre  reste  h  Tintârieur. 

Les  signes  rationnels  âtant  iosuffisaDts,  rexploration  est  indispensable  pour  reconnittre  la 
prisence  des  projectiles,  ou  des  corps  solides  ou  mâtalliques  rest^  dans  les  plaies. 

n  importe  surtout,  lorsqull  s'agit  de  rechercher  les  projectiles,  de  donner  au  biess^  la  posi- 
tion  qu'il  occupait  lorsqu'il  a  Hi  atteinL  Ost  ainsi  qoe  M.  Legouest  a  pu  reconnaître  b  prf 
sence  d'un  telat  d'obus  dont  fut  atteiot,  ă  Sedan,  le  martetial  de  Mac-Mahon.  La  recberehe 
se  fait  avec  le  doigt  indicateur,  un  stylet,  une  sonde  de  femme  en  argent,  etc. 

Divers  proc6d6s  ont  pour  but  de  faire  reconnaitre  non-seulement  la  prăsence  des  corps  n^ 
talliques  dans  les  plaies,  mais  encore  leur  nature,'  k  Faide  d'iostruments  capables  de  rameoer 
k  Fexl^rieur  quelques  parcelles  du  corps  senti,  soit  ă  F^tat  solide,  soiten  solution,  ou  ă  I'aide 
d'appareils  electro-chimiques  et  d'âlectro-aimants. 

Au  nombre  des  premiers  soot  les  diverses  pinces,  la  pince  tire-balle,  Ie  stylet-pince  de 
M.  Lecomte,  le  stylet  de  M.  Nâlalon,  si  calibre  depuis  qu'il  a  servi  k  reconnaître  Ia  prisence 
de  la  balle  dans  la  blessure  de  GaribaldL 

M.  Legouest  se  sert.  Ini,  d'une  simple  pipe  dont  Fextr6mit6  du  tuyau  introduit  dans  le 
trajet  de  la  plaie  au  fond  de  laquelle  existe  une  balle,  se  teint  en  noir  par  le  frottement; 
trempte  daos  le  vinaigre,  qui  transforme  le  plomb  en  aoitate  de  plomb,  et  toachte  ensaite 
avec  une  lolution  d'iodure  de  potassium,  elle  se  colore  en  beau  jaune  d'iodure  de  plomlk 

Viennent  ensuile  les  appareils  âlectro-cbimiques  de  MM.  Favre,  Trouvâ,  Millat,  etc; 

Enfin,  liL  Deneux  propose  le  moyen  suivant  :  Lorsque,  dit-il,  on  80up(onne  qu'une  plaie 
communiquant  avec  Fextărieur  renferme  un  morceau  de  plomb,  ii  est  facile  de  s'en  assurer  ea 
fixant  ă  Fextr^mitâ  d'une  tige  flexible  quelconque,  quelques  brins  de  cbarpie  imbib^  dfeav 
acidul^e  soit  avec  de  Facide  nitrique  ^tendu,  soit  avec  de  Facide  ac^tique,  soit  tout  simple- 
ment  avec  du  vinaigre  blanc,  qu'on  inlroduira  dans  la  plaie.  Apr^s  quelques  minutes  de  con- 
tact avec  le  corps  suspect,  on  Ie  retirera  el  mettra  en  communication  avec  une  solution  dlodnn 
de  potassium  ou  de  ctaromale  de  potasse.  Si  le  corps  m^tallique  est  du  pkxnb,  la  mtehepieod 
immidiatement  une  teinte  jaane  caracteristique  d'iodure  de  plomb. 

Si  le  mâtal  est  du  cuivre  ou  du  bronze,  la  mfeche  mise  en  contact  avec  Fammoniaque  lignit 
prend  la  coloration  bleue  particulifere  aux  sels  de  cuivre. 

Si  c'est  du  fer,  ii  suillt  d'iotroduire  dans  la  plaie  soit  un  peu  de  charpie,soit  un  simple  no- 
leau  de  papier  imbibâ  d'une  solution  de  cyanure  rouge  de  potassium  et  de  fer  (l^renRot 
acidulăe  avec  de  Facide  acitique)  et  Fon  obUent  immMiatement  une  coloration  bleae  tri»- 
foncte. 

Enfin,  dans  le  cas  oii  une  tige  ezploratrice  ne  pourrait  £tre  introduite,  on  recourrait  k  i» 
injeclions  variăes. 

M.  le  Rapporteur  a  cherchă  k  reproduire  expărimentalement  les  r^ultâts  obteoui  pr 
M.  Deneux.  Ces  exp^riences  ont  ăt6  faites  dans  le  laboratoire  du  Val-de-Grice,  av«c  le  oos- 
cours  de  Fhabile  professeur  de  chimie  de  cette  £cole.  II  a  toujonrs  H6  facile  de  recoimifRK  ^ 
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pr^KDce  da  plomb.  Les  exp^ences  sur  Ie  fer  ont  iti  moins  probantes.  Gelles  sur  le  zinc.  Ie 
cnivre  et  Ie  broDze  ont  tehoud,  ou  du  moins  Ies  ont  laissâs  dans  Ie  doute. 

M.  le  Rapporteur  conclut  de  ces  expăriences  que  les  proc^âs  de  M.  Deneux  sont  loin  d*6tre 
ixm  pratiques,  aussi  sârg  et  aussi  faciles  que  rannonce  Tautenr.  Us  n^cessitent  le  contact 
imniMiat,  lequel  est  loin  d'^tre  toujours  possible,  du  corps  âtranger  et  du  râactif ;  de  plus,  le 
riaaigre  ou  l'acide  ac^tique  peuvent  felre  dilu6s  dans  les  liquides  de  la  plaie  au  polnt  de  rester 
OBS  actioD  sur  Ie  m^I ;  sans  parler  de  la  donleur  et  du  danger  qu'ils  pourraient  faire  naltre 
si,  pour  conserrer  leur  puissance,  od  les  einployait  ă  I'^tat  de  concentration. 

•  Ea  râsumă,  dit  M.  Ie  Rapporteur,  ii  est  manifeste  que  Ies  proc^d^s  de  M.  Deneux  pour- 
roDt  eire  avaniagensement  mis  en  usage  dans  la  recherche  du  plomb;  —  qu'ils  sont  incer- 
Uinspoar  reconnaltre  le  fer,  et  notammeot  les  projectiles  en  fer,  dont  les  surfaces  sont 
Knjoors  oxjăits,  saufcellesde  leurs  âclats;  —  qu'ils  restent,  enHa,  plus  que  douteux  dans 
kor  appiication  &  la  recherche  des  autres  mătaux.  Dans  la  pratique,  fonder  î'espoir  d'un  dia- 
(Dostic  sur  la  production  de  râaclions  chimiques  que  tant  de  causes  peuvent  entraver  ou  mftme 
Fctrertir,  nous  paratt  devoir  exposer  k  de  nombreux  m^compte&  » 
H.  le  rapporteur  propose : 

1'  D'adresser  ane  lettre  de  remerciements  k  M.  Ie  docteur  Deneux,  de  Saint-Calais  (Sarlhe), 
'(O  rencourageant  ă  faire  de  nouvelles  rectaerches ; 

2°  De  renvoyer  son  travail  au  comite  de  publication.  (Adoptă.) 

M.  le  pr^ident  Barth  annonce  qu'il  prendra  la  parole  mardi  prochain  pour  faire  une  com- 
amnication  sur  le  Schtrlitvo.  maladie  bizarre  qu'il  est  all6  ăludier  dans  le  village  m6me  qui 
tei  a  donnă  son  nom. 

Ed  attendant,  ii  fail  passer  sous  les  yeux  de  ses  coll^ues  une  sărie  de  planches  coloriăes 
reblires  k  cette  maladie  et  qui  semblent,  au  jugement  de  la  plupart  des  acadtfmiciens,  des 
aemples  soit  de  syphilides  graves,  soit  de  scrofulides. 

—  La  s^ance  est  levde  ă  quatre  heures  et  demie. 

Association  Franţaise 

POUR   L' A  VAN  CEMENT    DES   SCIENCES 


OBverture  des  siances. 
Nous  empruntons  au  Bordeaux  medical  le  recit  de  la  premiere  seance. 

Jcadi,  5  septembre,  a  eu  lieu,  dans  la  rue  Saiut-Sernin,  â  FÂcole  professionnelle,  h  neuf 
iKures  du  mălin,  la  premiere  râunion  de  rAssociation  frangaise  pour  Tavancement  des  sciences. 

Sar  rinvitation  pure  et  simple  de  M.  de  Quatrefages,  chacun  s'est  rendu  dans  la  seclion  de 
son  choix,  et  on  a  proc6dd  ă  la  nominalion  des  bureaux.  Dans  la  section  des  sciences  m^di- 
laks,  ont  6li  nommăs  :  pr^sident,  M.  Bouillaud ;  vice-pr^sident,  M.  Henri  Gintrac ;  M.  Lande 
et  U.  Dudon  ont  bien  voulu  accepter  Ia  charge  de  senrătaires. 

Parmi  les  savants  que  nous  avons  aperQus,  nous  signalerons  :  M.  Wurtz,  doyen  de  Ia  Fa- 
cnlt6  de  m^deoine  de  Paris;  M.  Bouillaud,  professeur  ă  la  m6me  Facultă;  M.  de  Quatrefages, 
professeur  au  Mus6um ;  M.  le  docteur  Ollier,  professeur  ă  Tficole  de  medecine  de  Lyon; 
U.Baillon,  professeur  de  botanique  ă  la  Facultăde  mâdecine  de  Paris;  M.  Le  Fort,  chirurgien 
des  bdpitaux  et  agregă  de  la  Facultă  de  mMecine  de  Paris ;  M.  Tr^lat,  professeur  de  patho- 
logie  externe  k  la  Facultâ  de  Paris ;  M.  Parrot,  agregă  de  medecine  k  Ia  m6me  Facultă ; 
U.  Filbol,  professeur  de  chimie  k  Toulouse ;  M.  Van  Tiegbem,  M.  Van  BaumhaUer,  M.  Stas, 
savants  ătrangers ;  M.  Balard,  de  Tlristitut ;  M.  Tabb^  Durând,  anthropologiste ;  M.  Fusler,  pro- 
fesseur ă  la  Facull6  de  medecine  de  Montpellier;  M.  Jorel,  de  Genfeve;  M.  Abria,  doyen  de  Ia 
Facaltâ  des  sciences  de  Bordeaux ;  SI.  Lallemand,  doyen  de  la  Facoltă  des  sciences  de  Poi- 
liers;!!.  Serrâ-Guino,  professeur  de  physique  au  lycăe  de  Bordeaux;  M.  Germer-Baillifere, 
iditeur  de  livres  de  science  medicale;  M.  Alglave,  directeur  de  la  Bevite  scieniifique,  de 
i'vis;  M.  Joiy,  M.  Linder,  M.  Fargue,  ing^nieurs;  M.  Marius  Făget,  adjoint  au  maire  de  Bor- 
deaux; H.  Sansas,  dăputi  de  la  Gironde,  etc,  etc 

A  deux  heures,  avait  lieu  la  seance  publique.  La  grande  salle  avait  peine  k  contenir  lout  le 
i^nde,  tant  l'assistance  ătait  grande.  Le  conseil  gănăral,  te  conseil  municipal,  le  profet,  le 
e^n^ral  de  Ia  division,  le  g6n6ral  de  la  subdivision  et  tout  Ce  que  Bordeaux  compte  d'hommes 
Ăo  science  «'ătaient  rendus  k  cette  Rte.  M.  de  Quatrefages  occupait  le  fauteuii  de  Ia  pr^si- 
dence,  H.  le  Maire  k  sa  gauche,  M.  Ie  gănăral  d'AurelIes  de  Paladines  â  sa  droite.  Dte  que  Ie 
calme  a  i{6  r^tabli,  M.  de  Quatrefages  a  pris  la  parole  pour  nous  annoncer  que  M.  Claude 
Bemard,  prisident  provisoire,  relenu  ă  Paris  par  une  maladie,  ne  pourrait  venir  participer 
i  DOS  rianions  et  ii  a  Iu  une  iellre  de  râminent  pbysiologiste. 
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DH  le  dăbut  de  son  discoun,  ii  a  payd  un  tribut  de  regret  k  d«u  des  initiatonn  de  Vvam, 
M.  Combes,  mort  recemioent»  et  M.  Delaaoay,  qni «  pdri  d'vkoe  tagon  8i  lameotabie. 

Mous  voudrions  pouvoir  retracer  Ie  discours  remarquabk  proDOUcâ  par  M.  QtulrtfBges; 
laaiB,  conune  nous  avons  l'espoir  de  Ie  reproduire  i»  ntltnto,  ainu  qiM  la  lettra  adrataie  pir 
H.  Claude  Bernard,  nous  nous  coQlentoos  de  dire  qu'il «  dâvelopp^  cett»  idâe:  de  la  atomii 
dl»  la  diffusioD  de  la  science.  11  a  montrâ  avec  nn  rare  bonheur  oomb^en  ii  aerait  utâe  de 
dODoer  4  ceux  qui  ne  se  livrenl  pas  particuIiârtneDt  &  l'^lude  des  sciences  une  petitn  mdbm 
d'id^es  scienliGques,  qui,  sans  nul  doute,  fâconderaienţ  le«r  tmvail  et  lesr  eueigBeftienl  k 
utiliser,  ă  redien^er  Ies  conseils  des  bommes  de  science.  II  suffirait  quelqueTois  de  celle  itin- 
celle  pour  ^clairer  des  cerveaux  que  l'ignorance  laisse  toujours  dana  une  obeouriU  prttfendt 
Que  de  services  d'ailleurs  la  thâorie  ne  rend-elle  pas  ii  la  pratique,  sa  vassale;  elle  peye  Hea 
vite  en  rteultats  praliques  et  aveo  usure  ceux  qui  la  cultivenL  -—  Tfavajller  est  an  dcnir 
patrioliqoe  qui  s'inipose  h  lout  Froacaia,  c'est  le  cbeinia  de  la  revaache.  -~  Ea  leimliHDl,  k 
Pr^idenl  a  remerci^  la  municipalitâ  de  sa  magaiiiqae  ItospiUlil^ 

M.  le  Maire,  râpondant  ^  M.  de  Quatrelages,  I'a  aaturâ  de  rettttne  profonde  qoe  ta  viBei 
commerciales  et  indastrielles  ont  pour  la  science,  dont  elles  reoonnaisaiBnt  tom  Ies  iittnensei 
services»  Les  edhteions  nombreases  qoe  rAsaodation  a  reeueillics  4  Bordeaux,  la  rfceptiDa 
de  Ia  municipalii^,  sont  une  preuvede  l'intărfttquela  capitale  dala  Gironde  attMbek  UdilTiK 
sion  de  la  science.  Bordeaux  ^tait  digne  d'itre  eboisie  la  premitee  pour  ces  ossites  soienttllu. 
Les  illustralions  du  passă,  les  ressources  que  la  science  peut  trouver  dans  nos  musâes,  dos 
liooles,  notre  biblioUiâque,  en  donoent  le  t^moignage.  M.  le  Maire  a  souhait^  ia  bienventte  tm 
b6tes  illustres  que  notre  cita  vient  de  recevoir  et  les  remerde  de  leur  prfeence. 

M.  Comu,  secr^taire  găn^ral,  ă  relracâ  ensuite  les  dăbuts  de  rAssociation,  an  pnijeli.  Gi 
fiirent  MM.  Combes,  Delaunay,  le  baoquier  d'Eichtal,  M.  Glaudo  Bemaid,  qui  en  fonnt  Ies 
premieis  fondateurs.  Malbeureusemeat,  la  mort  on  des  empichementa  s^ux  onteoleTil 
ces  inilialeurs  de  rAssociation  Ia  joie  d'aaiister  aujoqrd'boi  h.  l'teteioB  de  har  «bbir. 
M.  Cornu  a  rendu  justice  au  dâvouement  de  l'infatigable  M.  Făget,  adjoiat  -k  rbutradion 
publiqne,  ă  M.  le  docteur  Azam,  ă  M.  de  Lacolonge,  dont  les  eflbrts  râunis  oot  coalnbaisi 
largemenl  au  succes  de  l'OEuvre  dans  notre  cită. 

M.  de  Quatrelages  a  donn6  lecture  d'Une  adresse  du  Congres  anthropologique  belge  ă  rAsso- 
ciation, k  laquelle  elle  envoie  nue  mMaille  et  ses  plus  vife  ^Al{{r.ents  ăi  sympathie.  | 

M.  G.  Masson  a  Iu  ensuite  le  compte  rendu  financier  de  rAssociation.  Nous  sommes  beu- 
reux  de  dire  que  ses  ressources  sont  d^jA  importantes.  Ajoutons  que  nolre  orgneil  de  dtojiai 
bordelais  a  Hl  vivement  flattâ  de  voir  que  Bordeaux  comptait  deux  cent  cinquanta  memliRS 
adh^rents  ă  TCEuvre,  dont  quinze  fondaleurs.  Toules  Ies  Sociâtăs  importantes,  ceDes  des 
avou6s,  des  avocata,  la  Chambre  de  commerce,  ont  vot6  une  part  de  fondadon. 
Ordre  du  jour  de  la  siance  du  6  septembre,  tuufheures  du  TtUUin  i 

M.  le  docteur  Ollier,  nouvelles  expâriences  sur  raccroissement  normal  et  pathologique  dei 
os.  —  M.  le  docteur  Beliquet,  de  Ia  litbolritie.  >—  BL  le  docteur  Fiister,  profoasaar  i  i» 
Facultâ  de  Montpellier,  sur  Ies  constitutions  mâdicales.  —  TA.  le  docteur  PapiUaud,  au  SiqjoiH 
de  Ia  variole. 

FORMULAIRB 

POTION  TONIQtm. 

Ae^tate  d*ammoniaqne. .  io  gramm^. 

Teinture  de  cannelle  .  .  .  ; 5     — 

Extrait  de  quinquina 2      — 

Eau  distill^e  de  mălisse 120     — 

Sirop  d'^corces  d'oranges  amferes 30     — 

F.  s.  a.  une  potion  ă  douner  par  cuiller^cs,  d'heure  en  beure,  dans  la  pneumonie  adiv 
mtque.  —  N.  G. 

NicBOLOGiE.  —  Nous  apprcuous  avec  douleur  la  mort  de  M.  le  docteur  Uaurice  Xttff»]< 
m^decin  bonoraire  des  hdpitaux,  m^decin  du  colibe  Chaptal,  cfaevalier  de  ta  Lâgioa  &»• 
nour,  ăioiiii  le  9  septembre  1872,  dans  sa  67°  annde 

On  nous  annonce  ^alemenl  la  mort  de  M.  le  docteur  Lesannier,  cbevaiier  de  b  Uv^ 
d'honneur,  dâcedă  dans  sa  71*  annăe. 

U  Gjrmdţ  O.  RiCHltO». 
P*»if.  —  Trrosrapl'te  Fiiu  Muttm|et;G*»  rna  d«4Deia-PoilM.^SaliiM*i««ear,  it. 
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AMBULANCE  DES  IVONTS  ET  CHAUSSfiES 


MTB  VOVI  lUIU't'  E'MIţ'fUIU  VB  LI  IBBBUTIOII'  W  flBlIOt  EN  TEHM  B^  ODEABB^ 
Par  Ie  docţebi  A.  qoosni,  chirargien  d'ambulance. 

«  Amputatioo  of  a  Uni)  U  the  last  resource  and  the 
•  opprobrium  of  surgery.  >  ^GcraKia.) 

< Nou8  n'aTou  pas  os^  enircprendre  ni  eonseiller 

I  ccttc  ritecBon,  que  noos  repouuons  abaolmncnt.  * 

(Sedillot.  Traittaient  det  ţrvetwu,  dei  wiembrUfV 
ormM  d /te.  Strasbourg,  1871,  p.  140.)  ' 

I      •       • 

Tous  Ies  cbinirgiens  s'ţocordânt  >  â  reconnaltre  aux  plaies  penetrantes  du  genou 
ona  gmVite  exceptionnelle. 

Cette  opinion  vmie  pou*  tou$  lies  traumatJsmes  — quelle  qu'cn  soiC  la  sature  — 
quipeuvent  atteimdrţ  l'artieulation  femoro-tibiale,  l'est  plus  eocore,  s'il  estpos- 
sible,  ea  ce  qui  concerne  Ies  coups  de  feu  de  cet  artiele,  en  temps  de  guerre,  quand 
ii  y  a  lesion  des  os.  ' 

Les  dJUTerents  termes  de  cette  prbposition  trouveront  leur  explication  naturelle 
dans  Ie  cours  de  ce  travail.  . 

Un  traumatisme  du  genou  etant  donne,  le  chirurgien  se  trouvc,  suivant  le  feife 
particulier,  en  preserlce  des  alternatives  snivanteâ  :  attendre,  resequer,  ajnputer. 

II  Iui  Xaut  chotsir  et  se  hâter  s'il  ne  veut  eprouver  de  ţerribles  mecomplee,  encore 
que  la  meilleure  de  ces  trop.voies  entre  lesqueUes  11  doit  opleme  vaille  pas  grand'- 
chose. 

1bâor]quemeat,,la  resection  du  gepou  prime  l'aniputatian  de  la  cuisse,  s!  bas  que 
celle-oi  soit  f^ite ;  Ies  faits  de  feseciioA  de  rarliculation  femoro-f ibiale  pour  cause 
traumatique  qui  se.  sqnt  produiţs  dans  Ia  pratique  civile  donnent  raison  ă  la  theorie. 

II  n'en  est  malbeufeusemfent  pas  ;de  meme  «n  temps  de  guerre,  et  l'experience 
prouve  atţjourd'hui  que  Tamputatioa  de  la  cuisse  —  l'opprobre  de  Ia  chirurgie  — 
est  encore  la  meilleure  ressource  qui  puisse  etre  offerte  aux  blesses ;  ressource  bien 
precaire  sans  doute,  puisqU'elle  donne  une  mortalite  qui  peut  atteindre  en  moyenne 
68,7  p.  100(1). 

II  existe  cepcindant  un  certain  nombie  de  cas  ou  la  resection  du  genou  faite  eil 
temps  4«  fiQtsrfQ  k  ia  suite  de  coups  de  feu  a  donne  des  şiicc^s,  inais  ils  soni  encore 
si  rares,  eu  âgard  au  nombre  des  op^rations  tentees,  et  ies  resultats  obtenos  au 
point  de  vue  de  l'usage  ult6rieur  du  membre  ainsi  conserve,  si  peu  avantageux, 
qa'oQ  ne  saurail,  reellemetit  adopter  d'une  faţân  couiaote  ce  procMe  op^foire 
dans  U  «birnrglQ  d'arroee. 

Noua  avons  năuni  ;dane'Jie  tablean  suîvaat  tous  Ies  eaâ  de  resectiion  du  genou 
resaortissant  ă  la  pratique  militai^e  que  noas  avons  pu  trourer  dans  Ies  divers  tra- 
vaux  par  nous  consultes  pour  Ia  redaction  de  cette  note.  (Fotr  ei-coutn.) 

hiasi  dane,  sur  un^total  do  44  cas  de  reasctiops  du  genou,  «omprenant  33  rfeec- 
tions  totales  et  11  resections  partielles,  nous  trouwas  38  insuoeee  dont  38  impa-^ 
table»  auţ  r6s9ot4Qn9  totales,  soit,  pour  oelles-ci,  une  mortalite  de  84,9  p.  tOO;  et 
10  ia^JUtableSi  aux  râseetions  partielles,  soit  une  mortalite  de  90,9  p.  100. 

Si  «00»  ne  tenons  pasoompte  de  ces  distinctions,  nous  trouvons  que,  sur  44  cas, 
ii  y  a  eu  38  deces,  soit  86,3  de  mortalite  pour  100. 

Maii  ces  chiiTreâ  aont  ^icore  loln  d'exprimer  la  gravite  râelLs  de  I'op4ration  qui 
nou8MoiH»> 

(1)  Ce  chiffre  r^pond  aux  aâpotations  de  cuisse  au  tiers  infărieur ;  ii  est  stabil  d'aprto  le»  denote» 
sniraotes,  seloo  Fiscber : 

*^rmet  (  Franţais. 90  p.  100. 

•         '    italia.. ....«.....,..-.! i..:  61,6  p.  100. 

Aotiiriqae  du  Nord 47,4  p.  109.  ' 

lovai  %Vf.  —  Troiii'etne  sirie,  37    • 
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Tablean 

des  Riucliont  du  Genou  a  la  suite  de  Coups  Jt  feu  cn  temps  de  guerre. 


CIRCONSTANCES 


G.  des  duchâs,  18A8-18S0. 
Guerre  de  Crimie. ...:... 

Id 

Guerre  des  Îndes 

Guerre  d'Italie 

Guerre  d'Amârique 

Id 

Id 

I        Id 

Id 

Id 

Id 

Id 

Id 

Ooerre  des  duch^,  186A.. 

Id 

Id 

Id. 

Id 

Guerre  de  1866 

Id 

Id ,. 

Sedan. 

9Kged«  paris. 

Guerre  de  1870 


CHIRDRGIEXS 


FaM...... 

Lakin 

Mac  Leod 

Brown. 

Neudorfer. 

Bontecon  

Thome 

Heller 

Bently. 

HiDkle. 

Homans 

Rush 

Sans  dtisignation 

Id 

Laogcjibeck 

Esmarck 

OchwadL 

Neudorfer. 

Loewenhardt 

Beck 

Berwindt 

Heyfelder 

Mac  Cortnac 

Demarquay 

Becker  et  LiDdmann. 


M 


u  e 


33 


E 

Si 

Si 

as 


11 


GOERISOn 


mis. 

Mile. 


HiS. 

ptrt. 


MOM 


lis. 


lUICT. 


1 

•O 


•CI 


38 


U) 

10 

> 

i 

» 

•  PI 


1« 


Observations.  —  (1)  Th*ise  de  L.  Peni^res.  —  (2)  D'aprto  Heyfelder, Traiti desi^istctuM, 
p.  98.  —  (3)  Th^se  de  Peni6res  et  M^moire  de  Spiiknann.  —  (A)  Guâristn  conteslfe.  -r-  (i)  bp- 
port  D*  6,  p.  58,  d'apr^s  Billroth.  -^  (6)  Mâmoire  deSpillmanD.  —(7)  Sarazin,  Campaptf  tAUt 
tnagne,  1866.  —  (8)  Mac  Cormac  et  Stromeyer,  Souvmirs  d'un.  ckirurgien  d^ambuUmct.  — 
(9)  DTaprte  Stromeyer.  ' 

11  paralt  prouve  qne,  pendant  la  demiere  guerre,  ii  a  et6  pratique  un  ceitaiD 
nombre  de  resections  du  genou  quc  nous  n'avons  pu  faire  entrer  en  ligne  de  compte 
dans  notre  statistique,  feiute  de  documents  sufHsammentprăcis ;  ainsi,  parex«mpl^ 
Stromeyelr  parle  de  20  ou  30  resections  faites  k  Sedan  ou  aux  environs,  et  qoi  tootei 
curent  une  issue  funeste  (1). 

■  Ainsi  encore  le  cas  de  succfes  qui  aurait  ^tâ  obtenu,  noua  a-t-on  assore,  pv 
M.  Nelaton  pendant  le  siege  de  Paris. 

En  parcourant  le  tableau  ci-dessus,  on  remarque  encore  qud'  Ies  reseotions  ptf- 
tielles  entrainent  une  mortalite  notablement  plus  considârable  que  la  râsection 
totale;  fait  deja  etabli  dans  ia  these  de  M.  Penreres,  et  que  le  succes <obtMu  pir 
I'habile  chirurgien  de  la  Maison  de  sânte  ne  peut  inflrmer. 

L'extirpation  simple  de  la  rotule,  qui  a  ete  pratiqu6e  un  certain  nombre  de  fo>s 
avec  succes,  ainsi  que  Percy  etquelques  autres  chirurgiens  en  ont  cite  desiex«iiiplts< 
ne  peut  6tre  consideree  comme  une  resection  partielle  du  genou;  aussi  avons-nous 
ecarte  Ies  fălts  de  ce  genre. 

.Nous  relalons  ci-apres,  dans  ce  qu'elles  ont  de  plus  essentiel,  Ies  trois  opiralions 


(I )  Hac  Cormac  et  Stromeyer.  Soutmin.  dFm  cWurMto  dambulănti,  trad.  de  Moraebe.  Pvii. 
J.-B.  Baiiliire,  1873,  p.  tS6. 
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de  râs«ction  da  genou  feites  par  M.  Demarquay  k  Tambulance  des  Ponta  et  Chaus- 
sm  pendant  le  si6ge  de  Paris;  la  premiere,  quolque  partielle,  fut  suivie  de  gu6- 
risoD. 

Obs.  L  —  Frachtre  de  Cextrimiti  înfirina'*  du  ţimxcr  droit  par  eoup  de  feu.  —  Eaxition 
ţrinilivt  de  IA  centimitret  du  ţimur,  —  Conservation  de  la  rotule.  —  Gutrison  $ans 
aJighi*  avee  un  raceourcisstment  de  12  etntimHret. 

P...  (Eag^oe),  31  ans,  ancien  soldat  rappelâ,  incorpora  au  100'  regiment  de  ligne,  W  ba- 

taillon,  1"  compagnie,  est  atteint,  ie  13  octobre  1870,  par  une  balle  qu!  traverse  le  genou 

droit  et  fraeture  commiautivement  rextrămitâ  infărieare  dn  Kmur.  Le  projectile  a  p^nâtr6 

d'ivant  en  ani6re,  un  pen  au-dessus  et  en  dehors  de  ia  rotule,  a  traversa,  en  la  faisant  tela- 

ter,  l'ăpipliyge  Mmorale  pour  sortir  en  arri^-  et  en  dedans,  un  peu  au-dessos  de  la  pârtie 

pwMrienre  dn  condyle  interne. 
L'os  est  rMuit  en  fragments  multiples ;  ii  n'existe  pas  de  Iteions  nerveuses  ou  vasculaires 

de  qnelque  importance. 
Le  blessi  est  apportă  i  rambnlanee  dans  le  eourant  de  Tapr^-niidi  :  le  membre  fracturi 

«t  placi  dans  une  gouttiire.  Compresses  froides. 
Le  lendemain,  M.  Demarquay  ouvre  largement  Tarticulation  par  un  lambeau  k  base  siipi- 

rieure  comprenant  la  rotule  dans  son  ipaisseur;  trouv&nt  le  tibia  absolument  intact^  ii  se 

d^e  ă  tenter  la  risection  du  Kmnr;  ii  fallut  en  enlever  IA  centimitres  pour  atteindre  la 

derni^re  fissnre  apparenle  de  la  diaphyse  fimorale  (1). 
Oa  constate  au  cours  de  Topiration  que  le  pirioste  est  partout  s6par6  des  nombreuses 

oquilles  qui  sont  eztraites. 
Le  trăit  de  scie  est  dirigi  perpendiculairement  k  Taxe  du  fimur  pour  obtenir  ane  surface 

paraltele  k  la  surface  tibiale.  Les  cartilages  semi-lunaires  sont  ezcisis  avec  soin. 
La  surface  articulaire  des  condy Ies  du  tibia  est  laissâe  intacte. 

Le  chirurgien  s'attache  k  riprimer  trfes-ezactement  tont  icoulement  sangnin  k  la  surlace  de 
la  vaste  anfractnositi  quMI  vient  ainsi  de  crier  et  complete  i'effet  des  ligatures  multiples  qui 
WDt  appliquies  sur  Ies  molndres  vaisseaux  par  un  badigeonnage  au  perchiorare  de  fer. 

Deu  drains  volumineux  sont  placis  ă  la  base  du  lambeau,  qui  est  ensuite  riuni  aux  tigu- 
meots  Toisins  ă  l'aide  de  sntures  mitalliques. 

Le  membre  est  alors  plani  dans  une  gouttiire.  Pansements  ă  l'alcool. 

Sarrint  dans  la  suite  une  sirie  de  complicalions,  tant  locales  que  ginirales,  que  nous  n'en- 
treprendrons  pas  d'exposer  par  le  menn.  Disons  seulement  que  les  pansements  furent  bi-quo- 
tidiens  et  variis  suivant  les  iudications,  et  que  i'itat  giniral  du  blessi  fut  aussi  l'objet  de 
toate  la  aollicitude  du  chirurgien. 

Mais  ii  fallait  cliaque  jour  diplacer  le  membre  opiri  de  la  gouttiire  immobilisatrice  poor 
rendre  les  pansements  complets ;  les  mouvements  imprimis  causaient  ă  P...  de  vives  scuf- 
frances ;  Ia  suppuration  devint  d'une  abondance  extrime ;  ii  y  eut  des  frissons,  des  sueurs,  un 
unaigrissement  notable ;  fiivre  continue,  k  exacerbation  vespirale,  itat  saburral  des  premiires 
voies.  —  Puiţatifs,  quinine,  aconit,  alcool,  rigime  aussi  riconfortant  que  possible,  rien  n'y 
fit;  P...  dipirissait  ă  vue  d'oeii. 

L'itat  de  ce  malheureux  itait  d'autant  plus  grave  que  l'ambulance  s*encombrait  de  jour  en 
jour  davantage,  et  que  Tinfection  conmienţait  &  faire  de  nombreux  ravages  dans  les  salles  de 
l'ambulaDce  des  Saints-Pires.  Sur  l'avis  de  M.  Demarquay,  un  appareil  plâtri,  vemi  et  muni 
de  deux  larges  fenitres  latirales  destloies  &  faciliter  les  pansements,  fut  appiiqui  par  M.  le 
docteur  Coosin  selon  la  mithode  du  professeur  Herrgott  (de  Strasbourg).  Cet  appareil,  destini 
surtout  â  assurer  rimmobiliti  absolae  de  Tarticulation  risiquie,  s'itendait  des  mallioles  au 
tiers  supirieur  du  fimur. 

A  dater  du  jour  oii  rimmobilisation  fut  ainsi  assurie,  Titat  do  malade  se  roodifia  fityorable- 
ment,  k  ce  point  mime  qu'on  put  bientAt  I'ivacuer  sur  une  ambulance  de  convalescents  et  le 
sonstraire  ainsi  au  milieu  infectieux  dans  lequel  ii  se  trouvait  plongi. 

Dedx  appareils  du  mime  genre  furent  appiiquis  k  six  semaines  d'intervalle. 

Plus  tai^>  P"-  fut  transporţi  aux  baraques  de  Longchamps.  II  existait  alors,  ă  la  face 
inlerne  de  la  cuisse,  au  niveau  de  l'extrimiti  infirieure  de  Tos  risiqui,  qui  faisait  saiilie  en 
cet  endroit,  une  plaie  large  comme  une  piice  de  5  francs ;  jl  sortit  par  ce  point  quelques 
siquestrea  de  peu  d'importance. 

Le  dernier  appareil  plfttri  fut  remplaci  par  un  simble  bandage  k  atteUe ;  pansement  au  spa- 
radrap  de  diacbylon.  Cautirisalion  au  nitrate  d'argent. 

ft)  Les  dessins  Joints  !i  ce  travail  sont  dos  an  crayon  habile  de  M.  Auterocbe.' 
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Fig.  I.—  Portion  du  ftmur  r6s6qu*. 

En  d^pK  de  tous  ces  soins,  nop-seulemeni  la  soudure  osseuse  ne  se  produisil  pas,  maii  eocoi 
Ie  dăplacement  du  f^mur  en  avânt  et  en  dobors  s'accentua  davantage,  le  tibia  se  porta  e 
dedans  et  en  arri^re,  puis,  un  jour,  la  diphtbările  s'empara  de  la  plaie  mentionn^  plus  h»u! 

P..,  fut  alors  âvacuâ  sur  Tambuiance  de  Sainl-Ooiid,  oii  ii  finit  par  gudrir. 

AţijoOrd'hui  le  r6s6qu6'  de  M.  Dcmarquay  est  en  fort  bon  6tat ;  ii  marche  \  Falde  <Pm 
b^quille  et  d'un  appareil  special  construit  par  M.  Mathîeu.  et  qui  est  destina  &  remâdier  toi 
'&  la  t(fk  sa  dâfaut  d'ankyiose,  âu  raccourcissement,  qai  est  de  12  centimâtres,  et  <U8sI  i  i'aid 
d'attelles  d'acier  dispos^es  ad  hoc,  au  dâjettemept  de  Tos  crural  en  dehors  et  du  tibia  e 
dedans;  le  point  d'appui  de  tout  l'ăppaieiî  est  ă  rischion. 

L'extr^mită  InKrieure  du  f6mur  est  renfl^e;  on  seut  pârfaîtement  la  rOlule,  dont  la  md» 
IM  peut  4tre  facilcmenl  constare.  Les  mouvements  coipmnniqu^  sont  assei  ^tendus  e(  abK 
lunienl  indolures. 
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Fig.  3.—  Appareil  de  Matbieu. 


Fig.,3.  —  P...  gu6ri. 


L3  cnisM  est  consid^rablement  amaigrie ;  la  jambe  s'oeddmatie  quand  P».  vlent  ă  ceuer  i^ 
porter  an  baitdage  roul4> 
L'Mit  g«ii«ral  e«t«xeellent. 

Ce  Mcam  obtenu  dans  Ies  ciFconsUtnoes  hygi^niques  d^plor&bles  qni  OBtftoeom- 
pagne  le  eicge  de  Paria  est  d'aatant  plus  remarquable  que  c'est,  ă  notfe  connaiSo 
sance,  le  seul  cas  de  r6section  partrclle  du  gonou  pratiqude  pour  feit  de  guerre 
ayant  atktuti  â  la  guĂrlson;  ii  est  îi  noter  ^galcmcnt  que  la  rotul?  ayant  ct6  con- 
servee,  Ies  chanceâ  de  danger  pour  la  vie  de  l'opere  se  trouvaient  encore  accrues. 

II  resulte,  en  eilel,.  des  recberches  de  M.  Penieres  que  la  resection  partielle  du 
gcnou,  â  la  suite  de  traumatismes,  est  plus  grave  que  la  resectioa  totale  et  que  cette 
deruîere  operaţioo  est  elle-meme  d'uae  gravite  piu»  ou  moios  cOQsiâerableţ  seloa 
qu'on  laisse  la  rotule  ou  qu'on  l'excise.  {A  suivre.) 
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IOTBBB  boiţi  D'AOCOOOIIBIIBIIT   PB^NATOIfiţ  —  ASCITB  CONSfiOimTB;  —  MMCnORJ 

6d£bmon; 

Par  M.  Ie  doctenr  Le  Dnc,  de  Versailles. 

H*"  T...,  âg^  de  39  ans,  originaire  d'Haguenau,  fut  mariăe  k  19  ans;  elle  resta  domes- 
tiqne  dans  une  fenne  jusqu'ă  21  ans ;  puis  elle  travailla  pendant  sept  ans  dans  nne  mano- 
faclure  de  tabacs;  elle  abandonna  celle  dernifere  profession  pour  rester  dâsormais  k  samti- 
son,  el  pour  vaquer  aux  soins  de  son  m^nage  el  d'one  nombreuse  familie. 

D^jă  mkn  de  onze  enfanls,  elle  6tait  enceinte  de  son  doazi6me,  quand  au  15  aofit  1871,  elk 
quilta  son  pays  natal  pour  tebapper  k  la  domination  prussienne.  Arrirte  au  septitoe  mob  di 

grossesse,  sous  rinfiuence  de  Tâpidămie  de  l'automne  1871,  elle  fut  atteinte  le  l2d6cemliR 
d'un  ictere  tr6s-prononc6.  Elle  me  fit  venir  le  15,  et  dans  la  matinăe  du  16,  avani  d'avoir  po 
commencer  aucun  traitement,  elle  donna  le  jour  ă  un  enfanl  tr6s-chătif  qui  mourat  an  bont 
de  quelques  beures.  Les  locbies  furent  assez  abondantes,  mais  11  se  produisit  une  douleor  vio- 
lente dans  la  fosse  iliaque  gaucbe,  s'exaspărant  au  toucher  mame  14ger;  le  pouls  6tait  petit, 
flliforme;  la  langue  âpaisse,  sale,  recouverte  d'un  enduit  jaune-brun;  unepoUon  ip^ca-itibMe, 
prescrite  le  premier  jour,  ne  put  6tre  prise  qne  le  18,  ct  donna  lieu  k  une  abondante  ^vacu- 
tion  de  mati^re  bilieuse  verte  et  filanle ;  ii  s'en  suivit  un  sonlagement  apprâdable,  roait  li 
doulenr  du  ventre  persistant,  une  pommade  belladonăe  jointe  k  une  tisane  lâg^ment  diort- 
tique,  et  ă  une  alimentalion  exclusivement  compos6e  de  bouillon  de  lâgumes,  forma  la  baie 
du  traitement 

Aux  boul  de  six  jours,  les  lochies  s*arr6t6rent  complâlement,  et  la  douleur  abdominale  per- 
sâvârait  sans  cependant  prendre  nne  grande  acuiti ;  mais  dans  les  deux  fosses  iliaqua  on 
pouvait  d6ja  percevoir  un  emp&temenl  el  un  ballonnement  assez  notable.  De  plus,  la  makde 
toussail  un  peu  et  rendait  des  crachats  composis  de  mucus  Idgferement  colora  par  la  bile. 
Soixante  grammes  de  sulfate  de  sonde  dans  un  litre  d'eau  k  prendre  par  verre  tous  les  m>- 
tins,  fui-enl  prescrits  le  26  du  m6me  mois ;  le  purgatif  amena  chaque  jour  quelques  selles  pea 
abondantes,  d^colorăes. 

Mais  le  ventre  se  dâveloppait  toujonrs,  et,  la  malade  couchto  sur  Ie  dos,  ii  existait  unema- 
tM  beaucoup  plus  prononc^e  dans  les  deux  fosses  iliaques  que  sur  la  pârtie  mediane,  et  avee 
un  peu  d'attention  on  pouvait  dijă  sentir  la  prunce  d'un  liquide.  L'âpanchement  se  produi- 
sit alors  avec  une  grande  rapidită,  puisque  Ie  6  janvier,  avec  l'assistance  de  M.  Ie  doctenr 
B^rigiiy,  je  pus  retirer  de  la  cavit^  pâritoniale,  huit  litres  d'un  liquide  franchemenl  albo- 
mineux. 

La  malade,  d'abord  soulagăe  et  satisfaite  de  l'op^ration  qu'elle  venait  de  subir,  Tut  un  iu- 
tanl  fort  tounnentâe  de  voir  le  liquide  qoi  n'avail  pas  couM  pendant  quelques  beures  repi- 
rattre  tout  k  coup  dans  la  jouraâe  du  7.  Sur  mon  a£Brmation  qu'il  ne  pouvait  y  avoir  daot  ce 
fait  aucun  inconvtoient  mais  plutdt  avantage  pour  elle,  elle  reprit  courage,  et  pour  activer 
r^vacuation  du  liquide  elle  se  mit  ă  p^trir  son  ventre  ne  s'arritanl  qu'ă  bout  de  fatigue  poor 
reprendre,  aussitdt  reposâe,  la  manceuvre.  Ce  man^ge  dura  six  jours,  jusqu'k  ce  que  les  linges 
donl  elle  ătait  recouverte  ne  fussent  plus  que  trto-l^ârement  mouillâs. 

Malgrâ  celle  amâlioralion  du  cdt6  du  ventre,  notre  malade  ne  reprenait  pas  ses  forees ;  eUe 
conservait  sa  teinte  icUrique,  et  la  toux  semblail  augmenter;  le  peu  d'aliments  qu'elle  pie- 
nait,  bouillon  de  16gnmes  on  laitage,  provoquait  ă  T^pigastre  des  douleurs  continuelles  et  dei 
envies  de  vomir. 

A  Tauscultation,  je  reconnus  des  râles  muqueux  k  grosses  bulles  au-dessous  de  Ia  clavtaile 
gaucbe;  les  crachats  ^aient  deveous 6pais,  săro-purulents.  Un  vâsicatoire  i  r<piga8lre,m 
aulre  &  Ia  răgion  sous-claviculaire  furent  appliqu^s;  une  potion  kermătisâe,  une  noavelle  don 
de  sulfate  de  soude  ă  prendre  comme  prâcidemment,  achevărenl  lapresoriptiondu  16jaiiiiir. 

Continua  jusqu'au  5  făvrier,  ce  traitement,  auquel  fut  ajoutâ  un  lroisi6me  vâsicatoire  k  k 
base  de  k  pdtriae  pour  oombattre  une  douleur  passagire,  avait  emeai  d'exoelleots  rMUU 
du-cdtâ  des  omnes  respiratoires;  mais  la  teiale  ictârique,  bien  que  diminute,  n'âaitpK, 
compl6tement  oisparae;  I'appătit  ^lait  presque  nul,  les,  forees  revenaient  k  gruid'peliM,  <l 
ramaigrisssement  âtail  considârable.  Pour  remădier  ă  ces  deroiers  symptdmes,  feus  recoo* 
au  vin  de  quinqnlna,  puis  ă  rhuile  de  foie  de  morae  qui  rendirenl  un  vâritable  service  llk 
malade. 

n  est  (iertainement  diflBdle  de  rendre  k  une  conslitntion  st  profondiment  ^proov^e,  Ttb- 
tivita  et  r^nergie  dont  elle  6(ait  doote  avânt  tons  ces  accidenta;  on  peut  mime  cralădW 
qn'elle  ne  revienaejauiaisft  son  ât«A  normal;  mais  ii  est  un  foitqn'M  fant  noter,  c^tatqK, 


Digitized  by 


Google 


L'UmON  MEDICALE,  491 


ai^oordlnii  15  Jâln,  e'est^-dlre  plai  de  elnq  ffloli  aprfes  Ia  ponction,  nuUe  tnce  d'aseite  ne 
i'nt  manifesiâe,  et  notre  malade  a  repria  presque  toates  sea  aadennea  occupationa. 

M~  T...  n*a  jamaia  6ti  strienaement  malade;  denx  ou  troia  foia  eile  ent  des  pertea  aaaez 
abondantea  k  la  suite  de  sea  couches;  elle  s'enrliame  aaaez  ficUement;  elIe  n'a  jamaia  eu  de 


Le  foie,  esamine  jdaaleurs  ioia  depqia  la  ponction,  ne  pr^aente  ancune  augmentation  ni 
DimioolioB  de  volume;  le  bord  inferieur,  tres-regulier,  nWre  pas  de  bosselurea. 

Le  orar  eat  alteint  d'un  leger  bruit  de  souflie  an  premier  tempa,  mais  on  ne  diatingue 
SDCUQ  aulre  bruit  anormal,  pouvant  faire  supposer  une  lesion  des  orifices  ou  des  valvules. 

La  organes  de  l'abdomen  paraissent  saios ;  Ie  palper  energique  et  profond  ne  fait  dăcouvrir 
ni  bosKlures  ni  indurations  susceptibles  de  se  rattacber  ă  une  hypertrophie  ou  k  une  deg^aâ- 
rocence  quelconque. 

Cette  observation  presentedeux  pcHnts  fort  interessants: 

Io  L'apparition,  chez  une  fanme  groase,  d'un  iot6re  suivi  d'avortement; 

2*  A  Ia  suite  de  ce  demier,  le  developpement  rapide  d'une  ascite  abondante  se 
I  terminant  par  la  gu6rison  ă  l'aide  d'une  seule  ponction. 

L'ictire,  chez  une  femme  enceinte,  n'est  pas  une  exoeption;  cependant  ii  est 
tssez  rare,  et,  quand  ii  se  produit,  ă  moins  qu'il  ne  soit  la  consequence  d'une  lesion 
organique  du  foie,  11  disparaţi  dans  le  mame  espace  de  temps  qne  ehez  une  autre 
jiersonne,  sans  provoquer  l'expulsion  prematurâe  du  foetns;  et,  mame  quand  ii  se 
manifeste  ă  la  p^riode  ultime  de  la  grossesse,  I'accouchement  et  ses  suites  deTienneat 
un  auxiliaire  pour  la  guerison. 

Pniaque  la  jannisse  r6gnait  epidemiquement  ă  la  fin  de  1871,  rien  d'extraordi- 
naire  que Mb"  T...  en  alt  6te  atteinte  ă  une  âpoque  ou  elle  subissait  encore  Ies  6mo- 
tions  inseparables  de  l'abandon  force  de  son  pays  et  de  l'incertitude  d'une  existence 
nouTelle.  Quoique  generalement  benigne,  cette  maladie  a  pu  devenir  une  cau9e 
determinante  de  l'avortement;  certaines  epidemies,  entre  autres  celle  de  Limoges, 
1863,  etablissent  le  fait  avec  certitude;  mais  ii  ne  se  produit  que  tr^s-exception- 
Dellement.  II.  nous  faut  donc,  pour  le  cas  prâsent,  recherbher  une  autre  etiologte, 
probablement  la  mame  qui,  plus  tard,  a  determină  l'ascite. 

Par  l'examen  repete  des  organes  contenus  dans  Ies  deux  grandes  cavites  du  tronc , 
nous  n'avoDS  pu  trourer  aucune  des  affections  qui  d'ordinaire  am^nent  l'ascite;  Ies 
poumons,  le  cceur,  le  foie,  Ies  diverses  annexes.de  l'appareil  digestif,  Ies  organes 
intemes  de  la  generation,  n'offiraient  aucune  16sion  capable  d'expliquer  Ia  forma- 
Uon  r&pide  d'un  epanchement  aussi  considerable  que  celui  dont  ii  vient  d'etre  ques- 
lion.  Et,  en  supposant  qu'une  erreur  aii  pu  6tre  commis.e,  que  Ia  maladie,  oause 
determinante  de  l'ascite,  alt  e\â  mâconnue,  ii  n'est  pas  admissible  qu'elle  aurait 
gueri  subitement  sans  medication  appropriee,  quand,  au  contraire,  toutes  Ies  mala- 
dies  suivies  d'hydropisie  peritoneale,  par  leur  caractere  meme,  suivenl  une  marche 
invariable  vers  l'aggravation.  Apr6s  une  premiere  ponction,  nous  aurions  vu  infail- 
liblement  le  liquide  se  reproduire  avec  plus  ou  moins  d'inlensite. 

L'ascite  est  quelquefois  la  consâquence  de  la  grossesse  elle-m6me;  mais,  dans  ce 
cas,  elle  apparatt  d'ordinaire  dans  Ies  premiers  mois  de  la  gestation,  rarement  apr6s 
'e  sixieme  (Cazeaux) ;  puis  ii  est  certains  sympt6mes  qni  s'accusent  beaucoup  plus 
neltement  et  qui  arrivenl  bien  plus  rapidement  â  leur  summum  d'intensite,  entre 
autres  Ia  hernie  ombilicale  et  rinflltration  des  membres  inferleurs.  Or,  Ies  accidenta 
Q'existaient  pas  chez  notre  malade,  qui.etait  au  septieme  mois  de  sa  grossesse.  En 
outre,  l'ascite  n'a  pu  6tre  soupţonn^e  que  plusieurs  jours  aprfes  l'avortement. 

L-'ezplici^on  de  ees  phenomenes  ne  peul  donc  etre  trouvee  que  dans  un  âtat 
particulier  de  !!■»•  T...,  tenant  k  un  ensemble  de  causes  physiques  et  morales.  Pen- 
dant un  an,  elle  fut  obligee  de  vivte  au  milieu  des  Prussiens,  d'abord  ennemis'dan- 
gereoi,  plus  tard  compatriotes  detestes;  elle  fut  obligee  de  lutter  conitre  tous  Ies 
sentiments  que  nous  connaissonş,  subissanl  avec  chagrin  le  sort  de  son  pays,  vivant 
^^  privalions,  craignant.sans  cesse  d'elre  priree  du  năcessaire  pour  elle  et  sa  nom- 
breuse  fiunille.  Cest  apres  dlx  mois  d'une  existence  aussi  penible  qp'elle  devinl 
groase  pour  la  douzitoie  fois.  Dans  de  pareilles  circonstances,  elle  n'avait  certaine- 
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ment  pas. Ies  oonditlons  iodigpensablea.de  vigueur  pour  asstiKtr.la  vitali^ d'u 
Boavel  6tre  qili  l'epuisait  elte-mâoie.  De  iă  tine.  alt^ratioQ  du  sang,  BOit  duninotiD 
oa  modifloation  des  globnles  rougeB  (dlevinution  de  l'faemoglobulinevccnnine  dana  J 
chlorpse),  soit  augmentation  des  globules  blancs  (leucocythemie),  etats  qa!  UM 
ăivtt  ibwriiâht  Ies  avbrtements  et  Ies  6patichement3  deliquSde  dans  Ift'ttssO  celli 
laire  et  dans  leS  cavitâs  sereuses'. '  .'         '  ' 

La  premiere  d6  ces  altections  est  sans  contredit  ]fi.  plus  pirobablei  par  bela  mSn 
qu'elle  est  plus  acoesşible  â  une  medication  rationjielle,  eţ  qu'etie  se  t«nliît»e  pli 
souvent  par  la  guerison..  .  .  i 

Deja  malheureusement  predisposee  par  un  etat  general  compromis,  subissaj 
I'influertce  des  variations  atmospberiques  de  l'automne  1871,  et  bien  probablemel 
ăla  suite d'un  refroidissem^nt,  notre ' ttalade  s'est  trt^UVâe attdinte  d'un  calarrl 
des  voies  Mlialres,  d'on  (^tacle  momentana  ă  )»«iitalation  du  foi6,  d'on  la  jai 
Bisse.  Cette  nofifrelle  maladie  venant  s'^QOter  ă  Id  (ibloi>o^oemle<  uous  somai 
en  etat  d'expliquer  raccoucfaement  pr^ntature,  pnisqil'on  la  TOtt  se  praduire  asd 
freqaemmeali^ez  led  fpxLme»  chlorotiques  ou  ^puisâ^. 
.  Le  fcetus  espuJM,  Ies  causte  dueâ  ă  .l'e\dX  gâbâral  subsistgqtj  l'bydivpiBie  perj 
toodala  ae  pr^tduire  qaand  mame-;  et  piua  tafd,  l'ictire  etaat  gueri;  on  oonqtreij 
tres!4>ieQqu'apr^a:uli«  sefOlâ  pdnction  aidee  du  siassage  abdominal,  un  traîtemeJ 
tonique  et  reconstitoant  alt  pu  modifier  heureusement  Tetat  du  sang,  au  poinl({ 
supprimer  pour  l'ascite  tout  element  de  recidive.  ^    .  .         i 

I  iliiiiiiiiliii  Ii  iriiri     ivwf    iili  iiit  iil   I    iiiiiiiiiii|i|iiiiiiii|>iii-miinirt«  iuiii|>«ririr  =g<=3tB»^=^ 
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ITIOLOBIE  DC  LA  TUBEildULOSE.  Thise  d'Bgr^tiOQ,  par'Ie  docteUf  Dahascbiho,  auoiaidil 
'       d«  dtallque  de  la  FH^1(6,  et&  PaHs,  Germer-Bailliâre.  Oraud  in^*  de  $0A  pages. 

Cettjţ  monographic,  pleiojK.de  faits  et  d'enseigDements,  porte  aveo  elle  le  cachet  d'oi 
grande  ârudition  qui  fail  le  plus  grand  honoelir  ă  son  auteur,  et  qui  Iui  a  ăi\k  valu.  apr^s  bi 
de  succfes  mârit^s,  une  place  des  plus  distlngu^es  paHnt  Ies  nouf eanx  ăgrâg^s  de  uotre  FacullJ 
L'aoalysfc  courte  el  forc^ment  ineomplfete  qtie  nous  alIoM  ea  fiJM,  devra  fetw  rftteplacfep 
la  tecture  et  Ies  ttt6ditation»  de  tous  Ies  u4deci»8  qui  TeUtebt  H*lt>str()!t«  et  rtster  an  oonrai 
des  acquisitions  trauvelles  de  la  BcSence.  •■    ■      •  < 

Tont  d'abord,M.  Damaschlno  rejette  bărdiment  -^  et  nous  avoniiUea  4fi.reD'f6licltBr-l 
disUnctioa  trop  subtile  que  le»  Allemends  avaient  cru  devoir  foire  au  double  (>Qint  de  vue^ 
r^uiatomie  et  de  la  cliujque,  entre  la  pneumonie  casâeuse  et  la  tuberculosc  Nous  nous  d^ 
rons  âtre,  pour  notre  part,  pleinement  de  TaVis  de  l'autşitr.  lorsqu'jl  dit  que  la  pneumoBij 
cas^euse  est,  le  plus  erdinairement,  une  manifestation  luberculeiise. 

Aprfes  avoir  ^tudi6  l'inDuence  de  Tige  et  dti  sexe,  l'âuleur  passe  i  celle  de  Ia  grossess«,  i{ 
l'accouchemeht,  de  r^tat  paerpgral,  de  la  lactation  qui,  I^  pins  souvettt,  font  naltre  on  acc^i 
Rrfant  Ia  tuberculose.  L*infltrence  de  14  constitntîon  est  au  moiiia  cbuteâtfeble;  ii  li'eîisW  p«sj 
b  proprement  parler  de  constitatiod  tAberculeutei  eependont,  dâm  oes  demiei-es  «tiDki^ 
M.  le  ddcteiir  I^rain  a  regardâ  conune  «taAt  le  plt»  partioaliferemânt  voiiâa  >  Ia  pktltiHe,lâ 
indiviâut  grilee,  maigres,  cpniervaut  lea  appţreoces  de  Ţeoiance  ou  setnblant  avoir  qaelqiw 
altributs  du  sexe  Kmiitin  {infantilum*  et  fiminUnu  des  phtbitiqu^).  L'b^dite  ă  une  %asAi^ 
part  dans  la  produetion  de  la  maladie;  raais  11  faut  dişlioguer  \'hiîxi,^\A  directe  et  indirecte^ 
cette  derni^re,  marqu^e  par  la  faiblesse  des  parentş.  Ies  ma^ages  consanguins  et  la  traosfor- 
mation  des  maladies  cbroniques  entre  elles,  grave  sujet  qui  a  donn'4  lieu,  de  nolrţ  part,) 
<}n^lques  d^veloppements  dans  Ik  rdcente  analyse  da  travafl  de  M.  Bordel, -fe  carnal  emsidiri 
comme  soiuht  tub^tbultuse  {t).    '  ••        .   .     . 

:  Dani  le  premier  chapUre  que  iloua  veaoiit  d'aMiyKr'rapidamtat^ki  j«bn«.agMgiâ  a  ikiic 
ftmideatenelescaataphgfioiogiquts  sattutiguet /ou  intirnet,  c'^l-i-^it^  rinOBtitM  de 
condltioM^tioio0q«eB  iah^eates  a.  rindividu  tui-mftma,, 

Iie  secondqtupţtreesticoasacrâ  ă  l'âtude  de  rinfluence  des  conâliULons  hygi^niqpes  («utei 
externes).  Les  habitalions  matsaiaes,  Tinfluence  du  froid  et  surtout  du  froid  humidi,  k  rrs- 
piratlon  d^nna/r  confln^,^  rinsulUsance  des  vfilements,  de  raliraentatîon,  sont  des  canJfi 
sţitotidairegqulrfnl  poui- cause'pVemlfere  6t  erigîrielle,  Ia  mls<5re;  aUSSiM.  Moux  a-t-llp 
dtt*  aVec'iulsdii':  i(l5^'  rtmfede  fep^fiqiic  de  1â  tuberculose  ^rtiit,  «o^  parf  lin  vaccin,  «ui? 

(1)  Voyez  l'NioH  Mkdicjiu,  nnmiro  du  17  aoftt  1872. 
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ramilJoratJOD  physique  el  morale  du  sort  des  masses.  »  A  cAtâ  de  la  misâre  physique  se  placţ 
la  misfere  morale  qui,  par  la  Irislesse,  Ies  ciiagrins,  la  mâlancolie,  d6prirae  Ies  forces  et 
peutfavoriserrâvolutioaluberculeuse.— L'administrationdecerlainsmddicamejilset  du  fer  en 
farliculier  exercc-t-elle  une  aclion  ddfavorable  sur  la  marche  da  la  phtliisie,  comme  Tont 
enseign6  MM.  Trousseau,  Pidoux  et  Blache?  Le  doute  est  encore  permis  devant  Ies  affirma- 
tioDS  conlraires  d'excellents  observatours,  lela  que  Fonssagrives  et  Cotton.  —  La  phthisie  â 
laquelle  nous  donnerions  volontiers,  pour  notre  part,  le  nom  de  phthisie  professiomielU,  atteint 
ks  protesslons  dans  lesquellc»  Ies  ouvriers  sont  exposes  ă  vivre  dans  une  atmosphfere  conflnee 
et  ricite,  chargee  de  vapeura  irritantes,  do  poussiferes  v6g6tales  et  surtout  min6rales,  dans  un 
milieu  trop  chaud  ou  trop  sec  (par  esemple  :  Ies  aiguisiers,  dmouleurs,  laillenrs  de  cristaux , 
de  pierre,  mineurs,  charbonniers,  mouleui^  en  cuivre  ou  en  bronze,  lilateurs,  boulangers, 
taeoniers,  tlsserands,  etc.)-  Les  excfcs  de  travail  dans  Ies  professions  Iib6rales  peuvent  aussi 
rtveiller  la  prddisposition  diathcisique.  —  L'inDuenc»  des  climals  n'est  plus  douteuse ;  c'est 
ainsi  que  jouissent  d'une  immunit^  plus  ou  moins  absolue,  rextrfeme-nord,  Flslande,  les  Ues 
Feroe,  Ia  câte  N.-O.  des  lles  Il^brides,  le  nord  de  la  Sufede  et  de  la  Norwdge ;  les  parties  mon- 
tagneuses.  Ies  plateaux  du  Mexique ;  la  phthisie  est  aussi  rare  dans  la  Thuringe,  aux  Carpalhes, 
Bur  le  plăteau  de  Langres,  dans  cerlaines  parties  de  Ia  Suisse,  etc.  Mais  on  peut  dire  que  cette 
maladie  est  râpandue  k  toute  la  surface  du  globe,  au  nord  comme  au  midi,  ă  part  dans  lea 
r^gions  lout  ă  fait  septentrionales.  La  tempârature  n'a  que  peu  d'influence  sur  la  frdquence  de 
U phthisie;  on  peut  dire  cependant  que  lesvariatons  de  temptoture,  que  les  climats  humides 
y  exposenl.  Au  point  de  vue  de  Taclion  de  Talmospliere  marine,  les  opinions  şonl  varides. 
Cependant,  V.  Rochard,  en  1856,  a  pani  dâztonlrşf  ţ(Ue  les,  vojaţes  en  mer  accâl^n^  la 
marche  de  la.  phthisie., 

Pumi  les  cauws.de,la  tad)ercttlp8e,.il  ep  eM.una,g«(ţ|  des  tcavaux  râc^Ats  et  cooud^ables, 
cern  de  Tillemin  et  de  Chauveau  en  France,  ont  contribui  ă  faire  passer  du  domaine  de  Ia 
tndilion  et  de  qutlqiţes  cioyaitces  populţires  dţns  celqi  des  faits  s^eusement  observăs  oîi  la 
Science  ^'a  pas  encore  dit  son  dernier  moU  Les  hiU  cliniques  et  l!expârimentation«  la  distribu- 
tion  g^ographique  da  la  pbthisîe,  les  condiţiona  de  sen  dâvelpppemeot  et  les  renseignements  fonr- 
nis  par  la  pathologie  compar^e  vont  fournir  des  preuves  et  des  argumenta  en  faveur  de  la  gohta- 
GioH  d^  la  phUiisle.  Les  observations  sont  encore  peu  nombreuses,  parce  que  l'attention  des 
mâdecins  sur  ce  point  si  important  n'est  âveiUde  que  depuis  quelques  annăes.  (Yoir  les  Th^ses 
de  Vialette,  Compin  et  le  travail  de  Bergeret  d'Arboia.)  TantOt»  c'esţ  eptre  ăpoux  que  la  conta- 
gioD  se  produit;  d'anlres  foia,  c'est  un  âtranger  k  Ia  faralle  qui,  apr^s  avdrdonnă  les  aoiua  k  un 
phtbisique,  devient  lul-m6me  tuberculeux.  Le  dâreloppement  de  la  phthiaie  k  Tan-ivăe  des  Euro- 
pfens  dans  des  contrâea  oii  jusqu'atiUS  tăU  ilail  Ooisptdttfllblit  inconnue  devient  encore  un  argn- 
meot  en  ,  faveur  de  la  «pot^gio»*  La  question  parait  dpnc.  râsolue  dans  «e  sens,  nţaigrâ  les 
aChTuations  dogmatfques.dpnt  ii  ne  lăut  tenir  aucun  compte,  parce  qu'elless'appuiehtsur  des 
mols  el  non  aur  des  faits.  Mais,  quel  est  le  principe  contagif^e?  Par  quelle  voie  p^n^tre-t-ll  7 
Quelles  conditions  favorisent  son  «bsorption?  Quelle  est  la  dur^e  moyenne  dş  Tincubation? 
Toutes  questions  pendantes  et  non  r^Iues.  Ainsi,  pour  leş  uns,  c'est  la  matiâre  tuber- 
culeuae  elle-m^me  qui  est  I'agent  de  Ia  propagalion  de  Ia  maladie;  pour  d'autrts,  ce  aout  les 
sueurs,  iTair  expira  les  cracliats  qui  porteraient  avec  euz  les  ăl&ments  de  la  coptagion.  Mais 
une  des  conditions  qui  favoriseol  le  plus  la  coutagion,  c'eşt  la  cobabitation;  on  a  m&QOA 
admis  la  Iransmission  de  la  tuberculoae  k  h  femme  aU  moyen  du  produit  de  la  coneeption, 
par  une  sorte  «  de  lente  inoculation  (Gubler}.  »  Mais.  ce  qui  tendrait  k  inQrmcr  cette  opinion, 
c'est  que  les  cas  de  tuberculisation  congenitale  sont  extrimement  rares,  conlrairen^uţ  k  ce 
qui  arrive  pour  la  syplulis.  —  C'est  en  pânâtrant  pi^  la  muqueuse  des  voies  respiratoires  que 
la  poussi^e  des  crachăts  dess4cb^  suspendue  dans  ratmospb6re  agit  comme  principe  ooi»- 
ta^&re  d'apr^tes  ezp^riences  de  Tilleoun;  deiix  fois  aur  cinq  ii  a  vu,  en  effet,  sedăvelopper 
des  granulations  dans  lea  poi^nons  et  le  pâriloiue  ă  la  suite  d'insuillation  de  câtte  poussiăre 
dans  la  trach^ 

L'absorption  peut  m6me  se  lairo  par  la  voie  digestive,  d'apr^.  les  derniires  exp^ences  de 
li.  Chauveau.  Auasi  est-il  pennia  da  se  demaBder,  ii  oe  ptopoa,.  4i  l'ingastiQu  râp^tâe  de 
viandes  de  mauvaise  qualîtâ  proven&ot,  d'animaux  iuhercoieuxs  n'est  pa»  uoe  cause  au»! 
.  puiasante  que  tr^ente  de  t  werculisatiop.  ,  ,,, 

Les  inocoUtions  «ţ  iqeestiODs  de  prodviits  itubenu^sux  qui  auivent  natoreileAMnt  i'âtnde  de 
Ia  oontâgioPt  doşneni  |iw  ă  des  dâvelpppemanta  inlireasaDts  qui  fiwnt  l'âtat  d«  la.acience  ă 
ce  sajeU  Les  iDoculţtioos,  depuis  la  dâoouverle  de  M.  Villemin,  ea  1866,  ont  iM  faites  su6- 
eeisivement  au  moyen  de«  granulalioas,  des  produils  oas^c^ox,  des  .onchata  et  du  soog.  Lte 
graaidalions  et  tea  vatiâres  qwâeuNs  sont  presqva  au  mame  dţgri  iaooalsMes  de  rbomme 
aox  aumaux  et  dee  animam:  au  espteea  voisinea.  Quaot  k  rinoculatipn  d»  ciaabtts»  onlgrt 
Ies  expMences  favorables  de  Villemin,  de  Wiiliam  Marcet  et  de  Patersen,  elle  n'est  pas 
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encore  compKtement  dâmonMe.  —  Let  expdrlenoei  lont  eneore  trop  peu  nombraim  poor 
ţttabiir  le  dăveloppenient  de  Ia  tubeitulose  par  l'inoctriatito  du  sang;    ' 

Les  demi&res  exp^rienbes  de  Chanvean  ont  en  oub%  prottTâqae  jamate  rinocohtion  de 
proioitt  pafhologjques  sutre  que  Ie  tubercule,  de  substances  phlogt^nes  diferses,  ift  p 
dâterminer  lanaissance  de  pti>duft8  tnberealeox  chez  Ţanimal,  fait  d'uui  iminense  portic, 
parce  qu'il  confirme  et  r^tablit  la  doctrine  un  n)(mient  âbrinKe  de  ia  spteificit^  de  Ia  tobcr- 
culose.  Aussi  M-  Damaschino  a-t-i!  raison  de  dire  :  *  H  ne  s'âglt  plus  ici  d'un  prodaft  inerte, 
susceplible  d'Mre  engendrâ  par  toutes  Ies  catues  et  k  Ia  inerci  des  iofluencea  Ies  plus  indilK- 
rentes.  Le  tubercule  redevient  une  entifiS  morbide  spâdille;  if  semble  "poatăder  un  agent 
virulent  spăcifîque,  au  nifime  titre  que  16  virus  ăb  h  variole,  $i  h  morve  ou  de  la  «yphflb.  ■ 

Le  cbapitre  qui  trăite  des  rappdrts  de  Ia  tubefculose  avec  Ies  autres  âtats  morbides  (caoset 
palhologiques)  sera  aussi  Iu  avec  un  grand  intdrât  Cest  iin  des  meillears^  râsumâs  (pe  nont 
connaissioDS  sur  un  question  si  C0Dtrt>versâe,'8i  inltrartante  et  qtli  iţ  dohuâ  lieD  k  tant  de  dis- 
cussions !  Dans  ce  chapitre  sont  itudife  Ies  rapports  des  maladies  diath&iques  et  des  maladiei 
g^n^rales  chroniqnes  avec  Ia  tuberculose  :  scrofale,  herpătisme,  arthritisme,  dyspepde,  dia- 
b^te,  syphilis,  alcoolisme,  aMnation  mentale.  — Parmi  Ies  maladies  g^nârales  aigues,  ii  bat 
citer  la  rougeole,  la  coqueluciţie.  Ies  maladies  catarrbales,  comme  6tant  des  causes  frâqnentes 
de  tuberculose.  Parmi  Ies  maladies  locates  :  Ies  phlegmasies,  ta  pleurele.  Ia  pneumcoie,  lei 
bronchites,  Ies  broncbio-pneumbnies.  Ies  'hânaoptysies,  le  rdtrteisşement  de  Tartire  pui- 
monaire.  .    i         . 

L'auteur  fait  remarquer  avec  raison  que  certjiines  alTections  telles  que  Ia  pleurisie  doireot 
6lre  plutot  considârfes  comme  un  symptAme  que  comme  une  cause  de  tubercutisatiba.  — 
Eufln,  M.  Damaschino  consacre  quelques  pages  ă  'I¥tude  de  quelqoes  maladies  qui  ont^tf 
regardăes  par  quelques  auteors  comme  antagonisles  de  la  tuberculose  (dflatation  des  broncbes, 
elnphys^me  pulniraaire;  asihme,  scarlatioe,  variole,  fiivre  typholdfe,  impaindisme,  intoxiatioD 
satumine). 

Nous  nous  bomons  ă  ces  simples  indications  sur  un  travăil  'que  tout  mâdedn  d<rit  poss^de 
et  lire  attentivement  parce  qu'il  trace,  comme  nous  l'avons  d^ji  dit,  le  plus  exactettent  pos- 
sible  r^tat  de  la  science  an  sujet  de  cette  question  si  importante  de  TMioIogie  de  la  tolNr- 
CQlose. 

V  ^nri  Bdcbam». 

.      ,   .,     iCADfiUES  RT  SOCrfîTES  SAVANTES. 

AOADiaiE  DES  SOIERCES 

Le  sang  arlâriel,  pris  dans  Tartare  carotide,  contient-il  autant  d'oxygtoe  qu^  en  peot 
absortKr;  ou  bien  le  sang,  en  traversant  Ies  poumons,  absorbe-t-il  tout  le  volume  d'oxrgioe 
que  le  m6me  sang,  agită  longtemps  dans  un  flacon  plein  d'oxygfene,  pourrait  prendre?  Telle 
est  la  question  trta-intăressante  que  s'est  posăe  M.  Grâhaut,  et  dont  ii  communique  la  solotioii 
ă  rAcadămie  par  Tintermădiaire  de  M.  CI.  Bernard.  Cette  solution,  obtenue  par  la  voie  eip^ 
rimentale  et  h  Taide  d'appareils  dont  nous  supprimons  Ies  dătalls,  est  que  le  sang  de  Firlto 
carotide  ou  Ie  sang  qui  vient  des  poumons  ne  cootient  pas  toute  la  quantită  d'oxygtae  qall 
pourrait  absorber;  tandis,  en  effet,  que  100  centimMres  cubes  de  sang  normal  contieonent 
16,3  dVygfene,  la  m6me  quanlită  de  sang  suroxygănâ  en  contient  36,8.  Le  rapport  UlK 
dăpend  ăvidemment  de  la  rapidită  du  cours  du  sang  ă  travers  Ies  poumons,  de  Tactivit^  dti 
mouvements  respiratoires  qui  renouvellent  plus  ou  moins  bien  l'air  contenu  dans  Ies  poamon; 
ii  doit  dâpendre  aussi  de  Vilal  de  santi  ou  de  maladie  de  ces  organes,  et  Ies  dllKrenras  indi- 
vidnelles  doivenţ  6tre  trfts-grandes;  ii  faut  donc  bien  se  garder,  dans  Ies  recherches  surFei- 
traction  des  gaz  du  sknjg,  de  faire  la  moyenne  des  răsultats  bbtenus  chez  diffărents  aJbinao. 
răsnltats  qui  ne  unt  pas  du  totit  comparables.  Le  nombre  qui  reprăsente  Ie  rapport  di 
volume  d'oxyg6ne  contenu  dans  100  centimitres  cubes  de  sang  artăriel,  un  volume  maximon 
que  ce  sang  peut  absorber,  donne  une  id^e  assez  exicle  de  VeţeitaiU  de  la  respiratioa  pol- 
monalre.  De  cette  rechercbe  dteoulent  plnsieurs  consăquencet,  sur  qoelques-ones,  deaqiiielfci 
M.  Grăhairt  insiste  plus  parliculi6rement  II  doit  6tre  tr6s-utile,  dit-il,  chez  rboiume  Ittriii 
d'une  afTection  thoracique  aigufi  ou  chronique,  de  hire  exfonter  des  tnhalations  d'oxjttK 
pur  ou  additionn^  d'air;  mais  comme  ii  poarndl  y  avoir  un  incOnvăBient'  k  enverer  «B-^i- 
ments  anatomiques  un  sang  trop  riche  en  oxygtne,  ii  feut  agir  prudemmdlit  eţ  bire  MW» 
des  InbalatioDS  kittrmittentes  de  gaz  oxygtae  par,  de  maniere  ă  ne  pis  tn^  ilever  le  iiIhk 
d'oxygftne  contenu  dani' le  sang  artărieL  -^  Dans  Tempolsonnement  pârtiei  dtl  Etang  pu^  fiq't 
de  oarbone,  Tinhalation  de  gaz  oXyg^de  est  tont  6  fait  raflMnelle;  ii  fnrt  dsnner  aux  (jbWN 
4pii  sont  reatfe  intacta  Ia  possibilită  de  prendre  ia'  plus  graiMe  •^MnliU  possible  d^nM; 
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mai  remi^  de  Toxygtoe,  daiis.le  cas  d'empoisoiraement  par  h  vapear  de  diarboii,  a  pro- 
dnit,  paralt-i1,  d'excellents  r6kaltato. 

n  est  admis  que  Ie  zaro  dea  thermomMres  varie  aVec  Ie  teaips.  On  attribue  cette  erreur  dans 
b  graduab'oo  ă  un  chaogement  molteitlaire  dans  le  verre  de  rinstrumeot ;  Ies  divisions  se 
(UplaceraienI  par  suite  du  chaogement  de  volume  du  tube  thermomâtrique.  Telle  n'est  pas 
ropinion  de  M.  ŢeUier.  I|  croit  que  le  mal  provient  de  ce  ijue  ron  ne  marque  pas  Ia  division 
lin  au  moment  oâ  i'eau  est  râellement  k  Ia  vraie  temp^ratnre  de  la  fusion  de  Ia  glace.  L'eau, 
dil-il,  qoe  Ton  soppose  ă  Ia  temp4ratnre  de  la  glace  fondante  peut  £tre  k  une  temperature  plus 
<Ievfe,  de  lă  Terreur.  n  suffit  pour  cela  que  Ies  parois  du  vase  dans  lequel  on  plonge  le  tber- 
moBiitre  laissent  passer  plus  de  chaleur  que  la  glace  n'en  peut  absorber  en  fondant.  La  glace 
ne  fondant  pas  instantanâment,  mais  en  raison  ăe  sa  surface  et  proportionnellement  k  la  dif- 
Kreoee  existant  entre  Ia  tedipdrature  de  Peau  qui  k  contient  et  la  sienne  propre,  ii  peut  sur- 
lenir  que  Teau  dans. laqu«Ue  elie.est  pIongâe;]e  $oU  pas  ă  Eâro. 

IL  Tellier  pense  que,  si  Ies  variations  du  zaro  âtaient  dues  aux  mwlifications  du  verre,  ou 
oixerverait  tantdt  une  altâration  dans  la  graduation  en  plus,  tantAt  en  moias ;  si,  au  contraire, 
cette  variation  tient  uniquemenl  i  ce  que  Ton  a  marqu6  le  z6ro  trop  hnat,  ii  est  âTfaient  que, 
knqn'oB  conlrOlera  l!instrament,  on  troavera  tonjours  une  erreur  ea  pln&  II  a  voalu  v^rifler 
le  fait  par  exp^rieace,  en  «bsenrant  sept  thermomfetres  di  prteinon,  et  ii  a  trotivâ  toujonrs  des 
erranrs  en  pios,  depnis  0,liu8qu'ft  0,i.  Pouravoir  lezâro  vrai,  ii  faot  Ie  prendre  k  Taide  d'une 
bate  invaiiable,  et  cette  bate,  c'est  celle  qui  r^lte  du  pktoom^ne  sur  lequel  ii  a  appel^ 
rtommenl  Taltenţicto. 

Quand  Peau  s'abaisse  k  &  degr^s  au-dessous  de  z^ro,  sans  se  congeler,  pour  qu*elle  se 
preone  en  bk)c  ii  suOit  de  faire  tomber  dans  Ie  Uquide  un  petit  cristal  de  glace.  A  ce  nuwaent, 
la  temp^ture  devient  flxe  et  invariable.  Donc,  pour  graduer  un  thermom^tre,  on  plaoera  un 
vaseen  verre  dans  un  mâlaoge  r^frigârant,  on  abaiss««  ainsi  i'eau  trte-aistoent  k—2  —  3 
degr^  Ou  retirera  le  vase  du  mălange,  on  y  placera  Ie  thermomfetre,  on  laissera  tomber  une 
parceDe  de  glace.  Immediatement  la  temp^rature  du  milieu,  s'ilfevera  ă  zaro  et,  Fon  pourra 
mirquer  le  point  de  dăpart  de  la  graduation  sur  Tinstrument  A  dâlaiit  de, cristal  de  glace,  ii 
toSn,  pour  amener  ta  cristallisation,  d'agiter  I'eau.  —  M.  L. 
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Traitetnent  du  hipus  irythimateua!  (service  de  M.  Ie  profRseur  Hardy).  —  TraitenutU  gini- 
roi:  rtgime  antlscrofuleux,  huile  de  foie  de  morue  k  băutei  dose,  vin  de  geotiane,  tisanes 
aniiea,  bains  sulfureux,  vie  r^guiitee,  noiin-ittHV  azot^e.  — Xorsque  le  traitemenţ  g^iral  ne 
laffit  pas,  traitemnU  local:  teinture  d'iode  pure  appiiqM^  deox  fois  par  semaine  aur  lea  plaqae$ 
du  lopus;  lorşque  le  mal  ţst  trto-oipsoascrit,  applieatioa  d'une  pommade  compos^e  de  par- 
lies  4ales  d'axonge  el  de  bi-jodure  de  mţrpure.  (Obs»  de  £. .  Baţsereau,  interne  du  service.  In 
iournal  dţ  midtcineet  d*  chirurgie  ptyUiftuJ,  jujllel  1873.)  —  H.  H. 

HtchtrctUs  ektmiciheliniques  tuf  l'uriiu  des  varioteux,  par  le  docteur  MAKAGLtASO.  — 
Les  rdsdltata  de  oombreuses  analyses  faites  k  rtiApltal  Temporaneo  de  04 nes,  pendant  I'^pi- 
d^mie  de  variole  de  1870  et  coosignâs  dans  ce  travail,  permettent  de  conclure  que  Fon  peut 
en  reliiţr  de  prâcieux  indices  sur  le  cours  et  Fissue  des'  diyerses  fonnes  de  la  maladie.  L'ab- 
KDce  des  phosphales,  Ia  prâsence  de  Thtoiatine,  du  muco-pus,  de  l'albumi.ne  et  de  l'urocya- 
nore  annoncent  fatalement  la  mort,  tandis  que  la  râapparition  des  phosphates  et  Ia  disparition 
de  ralbumine  annoocent  une  am^lioration  certaioe  «t  une  gaâriaon  non  douteuse  {Huma 
lingmritttned.,n' 13). —  P.  G. 

Lectms  sur  la  myologie  humaine,  faites  au  Collăge  royal  des  chiruiigiens  anglais,  par  le  pro- 
lesieor  HOHPBRT.  -^  Reproduites  par  tous  les  journaux  anglais,  ces  leţons  ont  ceci  d'int^- 
Ksiant,  sinon  de  noaveau;  qu'il  ne  s'agit  ni  A'atiaTOt&ie  topographiqne,  mais  d'anatomie  phy'^ 
siologique,  traltant  siparăment  des  groupes  de  muscles  qui  encourent  ensemble  k  une  action 
commuae. .  Geţi  la  descriptipn  ti^fe^.claire  et  precise  4^  ce  m^cai^siAe  que  la  professeur 
cherche  k  metlre  eni  lumifere  iet  c'est  lă,  sans  contredit,  un  sujet  d'aulant,  plus  ml^ressant  que 
sur  plusieurs  poinls,  11  n'est  pas  encoie  pşrbilemenl  iXaăm^edţ  Times,  mţi  et  juin).— P.  G. 

Hivndgit  i^laptiformt  de  la  face,  par  M.  le  docteui'  Rodos  (dei  Latasanne). —  Ddmons- 
Ir^tion,  DOUveUe  de.  rpotiiiti  des  seotion»  et  mfime  des  ris^ctioos  nerveusesi  Si  s'agil  d'une 
c^libalaire  de  38  ans,  soulTrant  depuis  dlx  ans  malgrâ  tods  les  traitements  iemploj^s.  Le 
25  «vfil  1870,-flection  du  nerf  sous-orbitaire  ganche  ii  sa  sortie  au-dessous  de  l'orbite.  Gn6- 
rison  apparente  jusqii'an  mdis  de  novembre  suivanU  Le  29  novembre,  section  du  nerf  dans  le 
plancher  de  l'orbite,  k  aon  entr^e.  dans  le  canal  souiHorbitaire, .  afin,  d'enlever  lei  ntrfs  den- 


Digitized  by 


Google 


^  L'UNIpN  liepKfAIfEţ 


tairwaulJinenw  dţ  raWmiiâ  desquela  8wnbl«iwit'|Wtţr..Jeşi.aipc^  DJspsMitiOtt de»  orises el 
souhgement  complet  pendant  huit  mois,  jusqu^en  jaillet  1871.  £n  novemlwe  «t  dicembre, 

liailemenls  vari^s  sans  aucun  avanlage.  L'aura  suit  Ies  neiTs  denlaires  postărieurs.  Le  17  jaa 
vier  1872,  section  de  la  secondc  branche  du  trijumeau  â  sa  sortie  du  trou  rond.  Les  crise 
ccsscnt  enliferement  pour  reparaitre  deux  mois  et  demi  aprSs  rop6ration. 

II  faut  bien  admettre  aprfes  cela  que  la  cause  de  la  nâvralgie  de  la  cinquîfeme  paire  est  cea 
trale  el  non  pdripMrique,  et  que  l'excision  du  nerf  ne  sanrajt  fitre  curative.  {BulL  de  la  Sodă 

inid.  de  la  Suisse  romande.)  —  P.  G. 

" "'   '     '  L"'     ^  

FORMULAIRE 

■  i,  '    ■  .  -     ■>- — —*  -i  ,.  -i ..    !•:.  .    .  ■■  ■ 

LOTION  MBaCUItlSM*.— XBODSeaBAfi.,         -  .,    . 

Bi-chlororede  ti]ennir&  i  .......  .      ft  gnoBsei. 

Alcoot«  q.  &  poor  diasoudre. 

Ebq  distillte.  ....  i  .........  .    IM  gttmmefl. 

Une  ă  qoatre  ouillsries  â  cbH  de  eette  setatloD  dans  600gfamin»d*cau  tiftde,  amt  taqKH 
en  pratiquera  derlotions  plnrieun  firis  ie  jour,  dans  le  cas  de  prwit  de  iavnlva.  lAnoBal 
nitrique  poUr  bolsson.  -<-  BainJg  de  litge  prcdong^  •«  a.  G.  '  -  - 

■  '      ^ Kj  !■■     ■■« I 1 '  iw '    '      ■-«~*.»*»«-a=d 

Epliem^rldea  IH^leales.  —  lli  Septehbre  1775. 

Leltres  patente»  afl^tant  les  bâtiatent»de  TtaAB  de  droit^rne  Salnt-Jead-de-Beanvab,  i  li 
Pacnltfi  dci  mddectae  de  PaHs  f 

«  touls,  e!c,  ^tant  informă  qoe  fa  Păniltâ^  de  raWeeirie  se  trotivc  dans  la  nteessîtii  deqnil| 
t^r  ses ^coles,  dont  Ia  dâmolîtlon  a  ft6  ordoilnAe.'....'  et'  ddsirant  potlrvoir  au  logeme'nt  nto* 
şaire  k  ladîte  Facnlt6...;,  nous  aVons  ordoqni4.!i..  qtl'll  iera  soaniis  ă  la  -vente  deş  terrainsi 
toar  et  bâtiments  des  aiDdânnes '^les  de  la  !F^cnlt6  de  droit,...,"ţour  lesdits  bâtiments« 
terrains  6tre  employ^  aux  exercictes  d^  Ia  Facult^  de  mMecine  de  la  viile  dk  Paris....  Donnl 
ă  Versailles,  )e  W  joar  de  septembre,  i'a&  de  grftee  1776.  »  —  A.  Gfa.  ' 

GOURRIER 


Ai>«AiiMnti¥idN  GiîrtRAM  DB  L'AMisTXKc»  »>VBU<fDK  A  PAKis.  «^'GoncourB  pout*  It'otin^ 
iMtiod  aux  J)la«es  d'MâVes  externes  en  mMeoine  eteâcMmrgie,tecaAteBau  t*'fiUivierl873J 
dant  Ies  M^tanx  ei  faospiees  dvSs  de  I*ar!& 

L'bnyertnre  da  concours  poav  rextermt  aura  Heu  le  landf  IA  octobre,  ft  quatre  henm  ţii' 
eftes,  dans  ramphith6Mre  de  TAdoiinbtration  eeiurati,  'avenne  Victoria,  n*  8. 

Les  ălâves  qui  dâsirerent  prendrâ  part  ti  ce  txi!i»mK  seront  admis  ă  «e  fkire  iDseritt  u 
secretariat  g^âral  de  rAdmioistratiQni  tpus  les  JQWSv  les  dimanches  et  Mes  exoyiiitef'âe 
oue  heures  4  trois  Iteuiiţs,  d«puis  ie  «WKdi  IA  sepţeinbre  joiQa'au  luodi  30  da  mSiDe  noi) 
inclusivement.  -  ,'   - 

Chol^ra.  —  Si  l*6pld«mie  dB  <*ol4ra'pattilt  siir  son  declin  ă  Salnt-PfteMbpmg  et  Sub  M 
provinces  du  Sild,  S  n'en  e«  paS  de  mgine  aillenrs.  Uri  t^I^ramme  reţu  paria  LancH  1 1»  6» 
faofit  annobce  qoe  te  choWra  a  ^lat^  avec  une  grande  Tioteuce  dans  la  provlnce  de  Wtsi, 
ă  80  miilea  ebvlron  de  kt  i^iontlăre  de  POuest,  tt  qae  de  nouveaux  cas  latent  ă  Narva,  da» 
le  golfe  de  Finlande.  Ce  fl^a  s6vit  aussi  sous  forme  6pid6miqu6  -k  HeMngroi^,  Vanoirie  rt 
Ţangvog.  .  '■:'■.-  ,   .  -^    \ 

Ed  consid^riUt  1»  marclte  occid^nm»  lenlş  de  c«tla  ^pidâmie,  «t,  tMpoqoBd*  Usviiwi 
laqueile  nous  void  «uTivte,  on  peut  eqxţrer  voit  tout  dSDger  diapvu  te  ce  cAtă  poor  cetit 

'  ->-  La  Soci^tâ  protedrice  de Peofanee nousprie  de )^ppeler qu'elle  a qiis iia  conconn, eette 
ănn^e,  la  qtiestion  suivante: 
o  t)es  «auses  dn  rachitisme.  »  —  Le  prix  sera  de  600  francs. 

U»  pimoiies,;  ferite  en  fran^ais,  doivent  ;6tre  adreas^,  firancs  ds  port,  dvi  4es  fomei  •«- 
d^qu»»,  ^  ik.  1«  dooteur  Alex.  Mayer,  seer^taire  gtoâral  de  la  Sodfttâ,  nu  B^ranger,  17*' 
Pam,  atwM  <«A?''noMnftr»i872. 

.1    .1 [1  -"I    ' .  ■".    '  ""    ■  '■  1 1'  iiii     ■  II |i     III).    I       i|i«iii,  ,  " 

....  .1  .         ,        L«  G<!r«wV  G.  Ricmam.  ,  _ 

'Viuu.  ^  TymnpM»  FA»  Miuwt4«t|C*,  rut  <w4DMx.p«Ha»4alhMMlrlMif,  ŞL 
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TR£RAPEt7TIâD£  U^mCÂLE 


nou  an  U  TBORACSBT&SS  »BATI«DfiB  AV  M9TU  AB»  AIVAMBIU  kWtXAtfţlftSi 

Lm  li  ta  aocMtt  mMiciile  do  fa6tiitani,  dtm  la  tenace  dd  Teodndi  Mmai  isrs, 
Par  le  doetenr  Fi&ioL,  mMecin  de  ThâpiUl  Saint-Antolne. 

Las  eommDQieations  et  prtsentatkms  d'iBstriiraeQts  noirvoaux  fUtee  ă  la  8oeiât& 
dans  la.  demise  seiuiee  au  sujet  de  la  thoraoentiise,  et  Ies  objections  oppos^  par 
faelquea>uiis  de  mes  eoll^es  ă  la  methode  des  pdnetions  afipiratifcas,  m'engagent 
ă  apporter  ici  le  resume  des  observations  que  J'at  rMOeilUe»  depuis  qoatre  mois  k 
rii^piul  Saint-Antoine  sur  cstte  Importante  question. 

Lorsque  je  reţus  en  janvkr  flernier  le  service  que  me  laisssă  notre  eoU^ue, 
H.  le  doetenr  Oombault,  ce  deraier  m'annonţa  gu'il  Knit  ea  l'ocoaflion  de  ădre 
dans  Ie  eoorant  de  l'anato  I87l  nnetrentaim  de  (bis  Top^ation  de  Ia  thoracentese. 
Quehpie  portâsan  qnfe  j'eusse  tm^bţtri  iiâ  de  dette  op^ratbn,  JeiM  Mehai  pas  ă  moa 
eoUegae  et  ami  que  o*  chifiRre  me  puţussait  un  peu  âtounant,  el  j'avoae  qu'alors  Je 
le  uispeotel  qoelqiMpeu,  blen  que  je  eonnusse  ses  faabltudes  pradentes  et  mesur6es 
en  toutes  choses,  de  partager  I'enthousiasme  un  peu  excessif  qa'il  jr  a  une  vlngtainA 
d'annfes  dqâ,  et  dans  le  mame  h6pi(&l  Saint-Antotne  preeisement,  notre  coll^ue 
regrette,  H.  ie  docleur  Aran,  avjdt  profess^poar  la  âioracentbse,  enlboueiasme 
qu'aujourd'hBi,  e'il  &ut  en  croire  lescomptes  rendns  desjournaux  scietitiflques, 
M.  le  prof^sseur  B6hier  semblerait  disposâ  â  rajeunir.  Or,  si  j'al  feit  In  petto  ce 
petit  reppoehe  ă  mon  colibe  H.  Gombault,  11  est  bien  en  droit  de  me  Ie  renvoyer 
aujonrd'hul  avec  usure;  car,  en  quatre  mois,  )'ai  d6jă  foit  diX'huit  fois  Ia  ponction 
thoraekfne  dans  le  serviee  qu'il  m'a  laissi.  ■ 

Je  ne  voudrais  pourtant  pas  donner  k  penser  que  j'ai  6te  moioinâme  entratnâ  par 
l  uemple  au  delă  de  ee  que  js  erals  Ies  vâritables  limites  de  Tintervention  cbirur- 
gieiile  dans  ia  pleurisid.  £t,  sans  vouloir  traiter  iei  des  indications  de  la  thoracen- 
tese, je  dirsl  seulemeat  que  Je  me  rallie  pleinement  sur  ce  point  aux  preceptes 
genâralemeat  sicoept^  atţjourd'hui,  tele  qu'lle  ont  6t^  deja  indiquâs  par  M.  Marrotlâ 
dans  son  npport  sur  Ia  tb6racenttee,  par  M.  Moutard-Martin  dans  s6s  lecons  â 
rh6pital  Beaujon,  par  MM;  Gallard,  Blachez  et  plus  explieitement  encore  psit 
M.  WoiIIe8  dans  son  Irţre  sur  Ies  maladies  de  k  poitrine.  Je  dirai  m^me  queje 
tttis  disposd  volontien  ă  m'abstenir  de  Ia  thoracentese  dans  une  rdunion  de  clr- 
eonstanees  qtii  a  p&m  une  fbls  ă  M.  MiAutard-Martib  la  nâcessiter  d'urgence.  Je 
renx  parler  des  pleurteîes  doubles  compliquâes  d'ipanchement  pericardique  cher 
ies  rhum&tis&nts.  II  est  bien  entendu  que  Je  ne  me  permets  nullement  de  faire  Ia 
critique  de  Ia  Uierapeutique  adopţie  par  notre  coll^gue  dans  Ie  oas  oft  II  a  cm 
devoir  I'omployeri  Et  je  me  hâte  de  dire  que  Je  n'ai  point  Toutrecuidaiice  de  poser 
en  regie  absolue  I'abstention  en  pareil  cas.  Mais  je  crois  que  lă,  comme  dans  le» 
eas  simples,  l'lndication  reside  tout  entiere  dans  I'abondance  des  6panchements, 
et  dans  leof  râslstanee  plus  ou  molns  grande  ă  Ia  r^sorption.  Et  j'ajoute  que,  si  j'en 
cfois  mon  etpAiience  personnelle  dans  Ies  cas  de  ce  genre,  Ies  epanchetnenls  sont 
«n  gân^ral  mMîocres,  partlclpentde  la  mobiIit6  g6n6rale  des  fluxions  rhumatismales, 
et  en  consiquence  se  râsorbent  assa:  facilement.  La  premiere  fois  que  j'assistai  ă 
«tte  forme  speciale  de  la  flivre  rhumatismalc,  j'en  ftis,  je  l'avoue,  forteflhiy6; 
d'atotant  plus  qu'Il  s'agissait  d'une  Jeune  enfant  de  11  ans,  fille  d'un  de  mes  amls, 
tuberculeuse  h^râditairement;  Je  me  hătai  d'appeler  en  eorisultation  M.  Pidoux, 
qni,  tout  «n  partageant  mon  inqoi^tude  sur  l'evolution  ultârieure  de  la  maladie, 
m'engagea  ă  m'abstenir  de  tonte  interventlon  chirurgicale.  En  efTet,  Ie  triple  âpan- 
ehementse  t*66Grba  assee  promptement  sous  l'influence  des  r6vulsi&;  l'enfantne 
saeeofliba  h  llâvolutioh  de  sa  phthisie  que  plus  d'un  an  aprfes  son  atteinte  rhuma- 
Usmale  qui  fut  des  plus  graves.  Depuis  lors,  et  ii  y  a  de  cela  une  douzaine  d'annâes, 
J'aî  eu  plnsleurs  fois  Toccaslon  de  revoir,  soit  en  viile,  soit  â  rh6pital,  des  cas 
analogues.  En  ce  motnent  mcme  J'&i  âi  Saint-Anlolne  une  femme  de  34  ans  qui, 
Tome  XIY.  —  Troitihne  tirie.  38 
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au  cours  d'un  rhumatisme  articulaire  subaigu,  a  eu  une  double  pleuresie,  ane 
frottement,  puis  epanchement  pericardique;  je  ne  l'ai  point  ponctionnee  etellea 
gu^rienmoinsdecinqsemaines.  Je  suiş  donc  disposeă  admeltreque,  dans  des 
cas  analogues,  ii  ne  faut  pas  trop  s'inqui6ler  de  la  diss4miilation  des  fiuxions,  qoi 
est,  en  general,  une  circonstance  plut5t  favorablequedangereuse,  lorsque  d'ailleors 
ces  fiuxions  restent  moderees;  ii  semble  alors  qu'en  s'eparpiilant,  le  malperdede 
son  intensite.  Pour  moi,  la  regie  est  alors  d'etudier  la  marche  de  la  maladie,  de 
s'assurer  par  tous  Ies  moyens  possibles  des  proportions  du  liquide  6panch6  dans 
Ies  trois  sereuses,  de  ses  dispositions  â  augmenter  ou  â  rester  stationnaire  ou* 
diminuer,  et  de  ne  pratiquer  la  thoracent^e  que  danii  I'hypothese  la  plus  de&vo- 
rable,  qui  me  paralt  devoir  etre  Ia  plus  rare. 

Encore  un  mot  dans  le  m§me  ordre  d'idees  et  pour  etablir  que  je  ne  suiş  pas 
un  partisaa  quand  m6me  de  la  thoracentese  ă  tout  propos. 

On  a  dit  que  dans  certains  cas  la  dyspnee  excessive  etait  elle-mgme  une  indi- 
cation;  j'en  demeure d'accord,  ăla  condition que I'^panchement  sera juge a6m- 
dani;  car  ii  n'est  pas  rare  de  voir  au  debut  de  la  pleuresie  des.dyspnees  suffocantes, 
avec  lipothymies  tr^s-menaij^tes,  sans  qu'il  y  ait  poiu*  cela  aucune  indicatioa  i  la 
ponction  thoracique;  au  contoare,  ce  sont  alors  Ies  toniques,  Ies  stimiilsmts  diffu- 
sibles  qui  sont  indiquâs. 

J'ai  vu  un  deces  cas  en  viile  recemment :  la  malade  avait  eu  une  ploiresie 
latente,  pleurocele,  bydrothorax,  comme  on  voudra  I'appeler,  et  non  traitee,  du  c6te 
gauche.  L'epanchement  s'etail  resorbe  tout  seul,  sans  traitement,  â  peu  preş,  mais 
non  completement.  Dans  cet  ^tat  elle  fut  prise  subitement  d'une  pleuresie  droite 
avec  dyspnee  sufibcante,  et  lipoth.ymies,  pâleur  de  la  &ce,  cyanose  des  levres.  Je 
lui  donnai  de  l'alcool;  Ies  forces  se  releverent;  l'epanchement  s'âtablit  dans  lec6te 
droit,  resta  modere;  et  la  malade  guerit  en  trois  semaines  par  Ies  vesicatoires,  Ies 
purgatifs  et  le  nitrate  de  potasse,  sans  ponction. 

A  l'hdpital,  ii  y  a  quelques  jours,  j'ai  renvoye  guerie  de  meme  sans  ponction  une 
jeune  femme  qui  avait  eu  une  pleuresie  compUquee  au  d6but  de  eatarhe  brooduque 
suffocant,  avec  fievre  intense,  et  gravite  extrâme  des  sympttoes.  Peu  ăpeu,  l'ăpan- 
chemeat  se  fit,  la  dyspnee  diminua,  la  fievre  tomba;  des  vesicatoires  suffirentâ 
obtenir  la  resorption  du  liquide  dontle  niveaunedepassa  jamais  la  pârtie  moyenne 
du  scapulum,  la  voix  restant  constamment  francbement  cheyrotante.  Dans  ce  cas, 
â  quoi  eât  servi  d'infliger  a  la  malade  la  douleur  d'une  piqâre  dans  Ies  espaces 
intercostaux,  douleur  toiţjours  tres-vive,  mSme  avec  Ies  trocorts  Qns  dont  peut 
b^neficier  le  malade,  grâce  ă  Ia  mtethode  aspiratrice?  Nous  n'aurions  peut-etre  pas 
eu  plus  de  200  grammes  de  liquide  (mettons  600) ;  et  d'ailleurs  ce  liquide  n'a-t-il 
pas  eu  dans  la  maladie  un  r51e  utile?  Les  phenomenes  du  debut  etaient  plus  preş 
de  la  broncbo-pneumonie  catarrhale  que  de  la  pleuresie ;  et .  c'est  a  partir  du  mo- 
ment oîi  le  liquide  s'est  epanche  en  quantite  sufBsante  pour  produire  l'egophoaie, 
que  les  symptumes  se  sont  amendes. 

Enfln,  j'ai  encore  auyourd'bui  dans  mon  service  un  bomme  jeune  et  robuste, 
atteint  de  pleuresie  depuis  douze  jours;  la  circonference  de  sa  poitrine  mesurail 
91  ii  y  a  six  jours;  aiiţjourd'hui,  sous  l'action  de  simples  badigeonnages  â  la  tein- 
tured'iode,  d'un  purgatif  et  de  chiendent  nitre,  la  meme  circonference  ne  mesure 
plus  que  87)5;  ă  quoi  bon  le  ponctionner  dans  cet  etat  de  choses?  J'attends. 

Si  j'ai  insistă  sur  ces  considerations,  c'est  pour  me  justifier  ă  l'avance  du  reproehe 
qui  pourrait  m'etre  adressă,  et  que  je  me  defends  d'encourir,  de  vouloir  faire  de  Ia 
thoracentese  lemoyen  uniquede  traitement  des  epanchements  thoraciques.  Etje 
m'associe  pleinement  aux  critiques  qu'il  est  trop  facile  d'adresser  aux  parUsans, 
s'il  en  existe  encore,  de  cette  exageralion  therapeutique. 

Ceci  dit,  j'anive  â  la  pârtie  qui  fait  l'objet  principal  de  ma  communicatioo : 
l'analyse  des  faits  observes  par  moi,  au  point  de  vue  de  l'opâration,  et  de  la  me- 
thode  aspiratrice. 

Pour  pratiquer  mes  dix-huit  ponctions,  je  me  suiş  servi  de  l'appareil  Potain,  nw- 
difie  par  Mathleu.  Le  vide  se  fait  dans  une  bouteille  quelconque  au  moyea  d'oiK 
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pompe  ă  Tentouses,  et  j'ai  toiţjours  employe  le  plus  gros  des  trois  trocarts ;  avec  ce 
trocart,  on  oblicat  l'evacuation  de.deux  litres  de  liquide  en  moins  de  dlz  minutes. 
On  pourrait  certainement  vider  la  plevre  avee  le  trocart  no  2;  maisce  serait  ua  peu 
plus  long,  et  ii  me  semble  qu'il  y  a  un  avantage  reel  pour  le  malade  ă  etre  le  plus 
promptement  possible  quitte  de  Topâration. 

La  presence  d'un  trocart  meme  de  petit  calibre  au  milieu  des  tissus  est  toiţjours 
fort  douloureuse,  et  plus  l'operation  se  prolonge,  plus  Ie  malade  est  Migue.  J'ai  fait 
im  assez  bon  nombre  de  thoracenteses  par  le  procâde  Reybard;  elles  duraient  ordi- 
nairement  de  vingt  ă  quarante  minutes,  selon  l'abondance  et  ia  fluidite  du  liquide. 
J'ai  toujours  vu  le  malade  tres-abattu  ă  la  fin  de  l'operation,  surtout  lorsqu'elle 
avait  dure  longtemps ;  j'en  ai  vu  quelques-uns  dans  un  âtat  de  i^iiblesse  veritable- 
ment  inquietant,  dont,  ii  est  vrai,  un  peu  de  vin  chaud  et  sucre  Ies  relevait  facile- 
ment.  J'attache  donc  une  reelle  importance  ă  ce  que  l'ecoulement  du  liquide  se 
^se  promptement,  et  cela  me  paralt  âtre  une  des  meilleures  conditions  poiir  que 
l'operation  soit  bien  support6e  et  pour  que  Ie  malade  en  retire  tout  le  ben^jSce  pos- 
sible. 

Mais,  dit-on,  une  evacuation  rapide  du  liquide  contenu  dans  la  plevre  est  dan- 
gereuse  pour  le  poumon,  qui  est  soUicite  trop  brusquement  ă  reprendre  son  volume 
normal,  et  â  restituer  l'acces  de  l'air  et  du  sang  aux  vaisseaux  tout  ă  l'heure  com- 
primes,  aux  ramiflcations  broncbiques  encore  obstruees. 

En  theorie,  l'objection  paralt  fondee;  pratiquement,  rien  ne  la  juslifle,  dans 
ancun  des  cas  que  j'ai  observes  tout  au  moins.  M.  Blachez  disait  I'autre  Jour  que 
Ies  malades  ponctionnes  par  Ies  petits  trocarts  n'avaient  pas  ces  quirites  de  toux 
repetees  et  prolongees,  qui  sont  si  douloureuses  et  si  fatigantes,  et  qu'on  observe 
presque  toujours  dans  le  procede  Reybard.  Cela  m'a  păru  parfbitement  vrai.  r>ans 
aucune  de  mes  dix-huit  ponctions,  je  n'ai  eu  â  constater  de  ces  quintes  r^pătees, 
angoissantes,  dont  Ies  malades  ne  se  souviennent  qu'avec  terreur.  J'ai  eu  assez 
souvent  un  peu  de  toux  ă  la  fln  de  l'operation,  mais  c'etait  fort  peu  de  chose;  et  ce 
sympt6me,  tout  â  fait  insignifiant,  n'avait  ni  Ia  tenacite,  ni  l'intensite  que  j'avais 
si  sourent  constat6es  autrefois  lorsque  je  me  servais  du  trocart  ă  hydrocfele  et  de  la 
baudruche.  A  quoi  cela  tient-il?  Je  l'ignore  absolument.  Je  constate  seulement  Ie 
fait  qui  m'a  para  constant;  le  chiffire  de  mes  operations  (18)  n'est  păs  bien  consi- 
derable,  ii  est  vrai ;  mais  tout  le  mondc  sera  de  mon  avis  si  j'afBrme  qu'avec  l'an- 
cien  procede,  la  petite  manifestation  symptomatique  dont  ii  s'agit  n'eâtpas  manque 
de  se  produire  dans  preş  de  la  moitie  des  cas,  sinon  darantage.  Cela  est  si  vrai 
qu'on  avait  pris  l'babitude  de  consid6rer  comme  un  signe  favorable  ce  que  le  patient 
aurait  volontiers  qualifle  de  complicalion,  eu  egard  au  malaise  qu'il  en  ressentait. 
C'etait,  disait-on,  la  preuve  que  Ies  vesicules  pulmonaires  comprimees  se  deplis- 
saient  et  retrouvaient  leur  perm6sd)ilite.  Je  Ie  veux  bien;  mais  toujours  est-il 
qu'avec  le  trocart  capillaire,  le  retour  du  poumon  â  ses  fbnctions  normales  se  fait 
tout  aussi  bien,  si  on  en  juge  par  Ies  signes  fburnis  par  l'auscultation  et  la  percus- 
cussion,  et  qu'il  se  fait  avec  moins  de  douleur  pour  le  malade,  ce  qui  est  bien  quel- 
que  chose.  H.  Moutard-Marlin  a  signale,  dans  ses  lecons  sur  la  thoracentese,  un  cas 
dans  lequel  ii  s'etait  produit  ă  la  suite  de  l'operation  une  sorte  d'oedeme  pulmo- 
naire  manifestă  par  une  toux  incessante  et  une  supersecretion  sereuse  des  plus 
abondantes  pendant  preş  de  vingt-quatre  heures;  j'ai  vu  moi-meme  un  cas  tout  ă 
fait  analogue  ii  y  a  deux  ans  environ.  Je  ne  sache  pas  qu'il  en  ait  ete  observ6  de 
pareil  depuis  que  Ies  ponctions  dites  capillaires  sont  usitees;  ii  est  probable  qu'on 
en  observera ;  mais  je  crois  que  ce  sera  plus  rare  encore  que  ce  ne  l'etait  avec  l'an- 
cien  procede;  car  ce  n'est  lâ  que  l'exageration  du  phenomene  qui  suit  habituelle- 
ment  Ia  thoracentese;  et  si  ce  pbenom^ne  lui-mâme  est  amoindri,  ii  y  a  toutes 
ehances  pour  qa'il  s'exag^re  encore  moins  souvent  que  par  le  passe. 

Ce  que  je  dls  de  la  quinte  de  toux  consecutive  ă  l'evacuation  de  l'epanchement 
me  paraît  6galement  vrai  pour  Ia  congestion  pulmonaire  qui  accompagne  ces  quintes 
de  toux.  Ce  sont  lă  des  phânomenes  connexes  qu'on  ne  peut  separer,  et  j'ajoute 
que,  cliniquement,  dans  Ies  cas  qui  me  sont  passes  sous  Ies  yeux,  je  n'ai  pas  vu  Ia 
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congestion  palmonaire  se  montref  isolâment  ă  la  fltt  de  la  thoraCeiltfese  avec  «pi- 
ration.  Ie'  ne  puis  l'admettre  que  dans  Ies  câs  oft  U.y  a  eu  rteidire  de  l'âpanene- 
ment  pleur6tique  et  comme  complication  de  Ia  fluxioQ  pleurale.  Bn  dehors  de  ces 
cas,  je  n'ai  pas  eu  I'occaslon  de  la  constater.  Voyons  donc  fcoinblen  de  fols  nora 
avons.  eu  â  constater  la  recidive  de  l'epanchement  dans  Ies  dlx-hnit  ponctions  que 
nous  avons  ea  k  ftiire,  et  s'il  y  a  guelque  raison  de  croire  que  leş  choses  se  fussent 
passees  plus  f^rorablement  daUâ  I'anclen  proc6d6. 

Nosdix-huît  ponctions  se  repartlssefit^entre  dlx  malades.  îtoîs  cnont  suM  deux; 
un  autre  quatre,  un  troisi^nie  trois ;  Ies  cinq  autres  une  seule.  Panoi  ces  demiers, 
quelgues-uns  ont  present6  une  râcldive  de  l'epanchement  dans  une  cerlaîne  me- 
sure,  bien  que  la  ponctioii  n'ait  pas  6t6  r^petâe ;  nous  etudîerons  ces  ftilts  â  part. 

Decis  la  premiere  şdrîe  de  nos  cinq  malades  qUî  out  subi  Ireize  ponctions  â  eui 
trois,  11  y  a  eu  trois  ponctions  blanch^s,  dont  deux  sur  le  mame  malade  avaient  ele 
ă  l'avance  considerees  comme  d'un  succes  problemalique;  la  troisiemc  ponclion 
blanche  (siir  le  malade  qui  en  a  subi  quatre)  fut  tout  â  fait  involontaire,  et  due  â  ce 
que  le  trocart  fut  plonge  sur  la  limite  meme  de  l'epanchement,  qui  etait  tout  â  lait 
circonscrit  en  arriere  par  des  adhârences  et  ne  depassait  pas  en  avânt  la  ligne  axil- 
laire.  Deux  jours  apr6s  cette  tentative  malheureuse,  le  trocart  enfonce  sous  l'epine 
de  l'omoplate  donnait  issueâ  un  peu  plus  d'un  litre  de  liquide  cilrin. 

Quant  aux  deux  ponctions  blanches  faites  sur  le  meme  malade,  voici  comment  je 
m'y  decidai  bien  que  j'eusse  prevu  la  possibilîte  d'un  echec.  II  s'agissait  d'un  homme 
de36ans,  detres-bonne  constituUon,  sans  apparence  de  lubercules;  frano-tireur 
pendant  la  guerre,  ii  avait  ete  pris  en  janvler  1 871  d'une  premiera  pleuresie  ă 
gauche,  pour  laquelle  ii  avait  ete  deux  mois  dans.  une  ambulance.  £n  juillet  1871, 
ii  resta  trois  mois  â  Larîboisiere  pour  la  meme  pleuresie  en  recidive;  et  trois  mois 
a  la  Pitie  en  octobre  1871  pour  une  pleuresie  droite,,  II  entra  dans  mon  service  U 
19  janvier  1872,sortant  de  la.  Pitie.  II  presentait  des  sueurs  profuses,  incessantes, 
sans  frissons;  un  amaigrlssement  notable  et  des  Ibnctions  digestiveâ  bonnes.  A 
gauche,  11  n'y  avait  qu'un  peu  de  matite  â  la  base,  Ies  vibratlons  thoraciques  dtaient 
trcs-perceptibles  au  niveau  de  la  fosse  sous-6pin«u8e»  A  droite,  ă  part  une  zooe  de 
sonorite  limitee  â  la  pârtie  moyenne  de  Tenace  scapulo-rachidien,.ia  matite  etait 
complete  en  avânt  et  en  arriere;  souitie  lointain  tres-faible;  silenee  absolu  sous 
l'aisselle;  vibrations  diminuees  et  retentissement  broncho-pbonique  de  la  voiz.  Le 
silenee  absolu  sous  l'aisselle,  me  paraissait  indiquer  en  ce  point  Ia  presence  d'un 
epanchement,  et  Ies  sueurs  continuelles  du  malade  semblaient  un  effort  salutaire 
de  Teconomie  pour  amener  la  resorption  qui  ne  se  faisait  pas ;  en  mame  temps  I'ab- 
sence  de  frissons  me  faisait  esperer,  malgre  l'âge  de  la  maladie  qu'il  n'y  avsut  pas 
de  pus.  Neanmoins  un  signe  me  causait  que^ue  doute.  La  poitrine  du  cote  droit 
etait  un  peu  en  retrăit;  ii  est  vrai  que  ce  retrăit  etait  plussensible  au  niveau  du  pli 
de  l'aisselle  qu'â  la  region  infiârieure,  en  sorte  qu'on  pouvait  admettre  des  fausses 
membranes  en  hşut,  du  liquide  en  bas.  Dans  cette  situation,  d^ide  par  rînno- 
cuit^  d'une  ponction  avec  un  trocart  de  petit  calibre,  jeme  decidai  k  la  tenter;  une 
premiere  fois  dans  le  sixieme  espace  inlercostal  sous  l'aisselle  ă  Tendroit  od  Ia  ma- 
tite et  l'absence  du  bruil  respiratoirc  etaienl  Ie  pluş  marquees;  une  secondefois 
dans  le  seplieme  espace  intercostal.  Chaque  ponction  a'ameoa  qu'un  peu  de  sang 
au  milieu  de  bulles  d'air;  Ie  malade  accusa  des  douleurs  tres-vives;  on  sentait  la 
pointe  du  trocart  engagee  dans  un  tisşu  resistant  qui  ne  pouvait  âtre  que  le  poumon. 
Ces  deux  ponctions  furent.  du  reste.  completement  junocentes  ea  elles-memes.  Le 
malade  se  trouva  mame,  â  ce  qu'il  me  repondit,  un  peu  eonlag^  chaque  fois.  S'il 
taut  l'en  croire,  se  serait  un  argument  â  l'appui  de  la  proposition  qu'a  ăute  M.  Dieu- 
lafoy  de  pratiquer  intentionnellement  cette  ponction  du  poumon  daojs  certâins  cas, 
aQn  d'y  faire  une  saignee  locale.  Je  n'insiste  pas  sur  ce  point  do  vue  toutâ&itnou- 
veau,  que  je  n'ai  pas^  cherche  ă  etudier.  Hăis  dans  ce  caS|  conune  daoq  le  prece- 
dent, la  ponction  du  poumon  a  ete,  je  Ie  repete,  absolument  inoifensive  [  ee  qui  n'a 
rien  d'âtonnant  du  reste,  puisqu'elle  l'a  etâ  mainle  fois  avec  Ie  trocart  de  Bejbard. 
Pour  terminer  d'un  mot  ce  qui  a  trăit  au  dernier  malade,  je  dirai  qu'il  est  toujours 
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i  pen  prfts  daas  1«  mAme  Mat;  malgrâ  Ies  Tâdiootoires,  Ies  badigeonnages  todlqaflB,' 
Ies  toniqnes,  an  s6Jour  ă  Vlncenttes,  Ies  sigaes  etâthosooplqnes  ne  se  unodiOeiitpas; 
lessuenrs  contlnuent ;  l'aanalgrissemcnt  feit  de  rapides  progrts;  l'hectîcltt  de  Isţ 
pleursfiie  chronique  se  prononce  de  plns  en  plus,  sans  complieation  tuberculeusa 
appreciable ;  ce  qui  fait  d'autant  plus  regretter  que  Toperatlon  n'ait  pşi8  et6  prati- 
quee  daas  le  debut  de  la  maladie. 

(Za  ftti(4  ăvnproehain  nunUro.) 

AJMBULANCX:  DES  PONTS  ET  CBilUSSeE9 

(Serricfl  de M.  le  daeteor  BQIABQUAY) 


HOTB  pont  SUTIB  A  L'IISTOIBB  »B  LA  ittBOn*!!  >D  «nWO  BR  TRCTB  »B«mmiC); 

Pv  Ie  doctear  A.  GomiH,  ohiroi]g1en  d'ambnluiee, 

SI  I'on  Studie  le  fait  de  P...  au  point  da  vue  des  Indlcations,  <m  jpeut  dlre  que 
l'amputation  de  la  cuisse  devait,  apriori,  rcmportcr  sur  la  r&icctlon  de  rextrâmltâ 
inferjeure  du  f^mur,  et  cela  en  raison  mSme  de  l'^tendue  consid^rable  de  lafrac- 
tore;  11  fallait  toute  la  hardlesse  et  toute  l'habiletâ  da  savant  chirurgien  de  la  Blaison 
de  santâ  pour  tenter  une  pareille  epreuve;  le  succ^  a  couronne  Ies  efforts  de  M.  De- 
marquay ;  mais  c'6tait  lă  un  cas  de  resection  primitive ;  un  peu  plus  tard,  Ie  mfime 
chlnir^en  (It  deux  autres  resections  du  genou,  secondaires  cette  fots,  l'oQe  totale 
el  l'autre  partielle ;  toutes  deux  enrent  une  Issue  funeste. 

Volei  le  risume  de  ces  deux  observations  : 

Obs.  n.  —  Fraclvare  du  cmdyU  inttme  du  fimur  gaucht  par  cmp  d$  ftu.  —  TaUati»* 
de  coniervalion.  —  Risection  partielle  secondaire.  —  Phlegmon  dijfus.  —  Mort 

J„.  (J.-E),  21  ans,  jeune  soldat  au  112*  de  Ugne,  3*  batalllon,  fi*  compagnle,  entre  ă  Tam-' 
balance  des  Ponts  et  Chauss^es  Ie  29  novembre  1870.  Une  balle  pân^trant  eil  dedans  dfi'Ia 
rotale  a  fait  âdater  le  condyle  interne  dn  fâmur  gauche  et  est  venue  ressortlr  par  le  creur 
poplit^ 

II  D*y  avalt  ni  Mskma  vasculaires,  ni  Usions  nerreiiBes  impertAotes.  U  n'j  «tbU,  en  ootre» 
in)*an  seul  fragment  oueuz  repr^swtâe  ptr  la  majaure  parti«  du  condyla  interne;  U  casmi^ 
Tadon  pouTait  done  etre  teotee. 

Le  menibre  fut  placA  dans  una  goutliire  immohiHsatrice  et  la  r6gion  Uesflte  wuiniM  ans 
appHcations  froldes. 

Mais  bientftt  survienoent  des  accidenta  inflaniisatoirai  tels  qn'oa  dut  songer  k  nae  latir- 
Rf .  4.  —  Portion  du  «SmoT  r*8*qn6 : 


.    .Ul'fl 


(O  Soite.  —  Voir  le  mimiro  du  14  septembre. 
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ventioii  active  de  Ia  chirurgie.  Huit  jonrs  donc  aprto  Fentrâe  du  blessâ  ML  Demarqna;  oanit 
largement  l'articulation  du  genou  par  ud  proc6d6  de  tous  points  semblable  h  celui  saivi  i 
l'âgard  de  P...  et  praliqua  la  r^sectiou  de  rextr^mitâ  inf&rieur  du  îivaai ;  le  trăit  de  scie  porta 
juste  au  niveau  du  liseră  cartilagineuz  articulaire. 

On  dut  lier  de  nqmbreux  vaisseaux  et  riiămorrbagie  en  nappe  ae  fnt  qae  diffidlemeat 
arrfitâe  par  un  badigeonnage  au  perchlorure  de  fer. 

Drains  dans  la  plaie.  Suture  du  lambeau  par  des  flls  mătalliqnes.  Iminobilisation  dans  nne 
goutti6re.  Pansements  bi-quolidiens  ă  Talcool.  Lavage  au  permanganate  de  potasse.  Vin.  Eau- 
de-vie.  Allmentation  aussi  râparatrice  que  possible.  Quinquina.  SutTale  de  qninine.  Sarrinl  oo 
vaste  phlegmon  diffns  de  la  cnisse  et  de  la  jambe.  J...  suocomba  le  11  decembre. 

A  l'aulopsie,  on  ne  trouva  pâs  d'abcâs  mâtastatiqiM;  le  membre  blessâ  6tait  parcoum  da 
haut  en  bas  par  des  fusâes  purulentes. 

Le  pMoste  du  ftmur  Mait'dâcoHâ^surun  Uers  aumoins  de  sa.bauteur. 

Une  resection  priibltive  eât-elle  abouti  a  un  meilleur  resultatî  Nous  inclinons  i 
le  croire ;  11  est  a,ujourd'hui  prouve  pour  la  chirurgie  d'anmee  que  Ies  resections, 
comm&  aussi  Ies  aroputatiâos,  donnent  d'autant  plus  de  succes  qu'elles  sont  exicu- 
teesâ  une  epoque  plus,rapprocb4e  du  momeiit  de  I'accident;  et  la  resection  du 
genou,  si  mauvais  que  soient  ses  resultats,  ne  parait  pas  faire  exception  ă  cette  loi. 

La  eonservation  si  bien  indiquee  dans  ce  cas  ayant  ete  tentee  sans  succes,  la 
resection  dut  se  faire  au  milieu  de  tissus  enllămmes,  condition  qui,  on  le  salt, 
laisse  bien  peu  de  portes  onvertes  ă  la  guerison. 

Ajoutons  aussi  que,  lorsque  J...  fut  apporte  ă  l'ambulance,  Ies.  bless^s,  â  Ia  suite 
des  combats  sur  la  Marne,  encombraient  Ies  salles  et  succombaient  en  grand 
nombre  â  l'infection  purulente  et  â  la  septicemie,  conditions  dans  lesquelles  ne 
s'etisiit  pas  trouY^  P...  au  conunencement  d'octobre. 

Obs.  iu.  —  Fractur*  du  condyU  interne  du  tibia  droit  par  coup  de  feu.  —  TenUUive  dt 
eonservation.  —  Bisection  tecondaire  totale  du  genou,  y  compris  la  tlte  du  pironi,  —  Uori 
d'infe^lion  purulente. 

F...  (F.),  23  ans,  caporal  au  123*  r^ment  de  marche,  1"  bataillon,  8*  compagnie,  est 
apporte  &  Tambulance  le  29  novembre  1870.  Une  balle  l'a  atteint  ă  la  jambe  droite  :  Ie  pra- 
je'ctfle  est  entrâ  au-dessous  de  rinterligne  articulaire  du  genou,  a  p^n6ir6  d'arrifere  en  avânt 
dans  le  condyle  externe  du  tibia,  qu'il  a  fait  tolater  en  plusieurs  fragmenta,  puis  est  reuorli 
ea  arridre  dans  le  creux  popIit6,  un  peu  en  defaors  de  Ia  tigne  mădiane. 

On  voulut  lenterde  conserver  Ie  membre;  application  d'une  gouttiâre  et  compresses  &«ides. 

Une  artbrite  du  genou  se  dăclara  bientdt ;  M.  Demarquay  fit  la  resection  complMe  de  Tarti- 
culalion  le  7  decembre ;  sur  le  fâmur,  le  trăit  de  scie  porta  au  niveau  du  bourrelet  du  carti- 
lage  articulaire;  Ie  tibia  fut  r6s6qu6  dans  une  âtendue  de  quatre  travers  de  doigl;  la  sectioo 
comprit  rextrâmitd  supârieure  du  p^ronă.  I,e  procâdâ  suivi  fut  le  laksm  que  dans  Ies  cts 
prâcâdents.  {Voir  ci-contre  la  fig,  5.) 

Le  13  dteembre,  le  hleasA  mourut  d'infection  purulente. 

On  constata  ft  Tautopsie,  outre  des  abcfes  mâtastatiques  dans  Ies  divers  parenchymes,  ane 
pleur&ie  purulente  et  une  pbl^bile  de  la  veine  f^morale;  le  p^rioste  âtait  âpaissi  et  dteolK 
sur  Ie  Uers  supârieur  du  tibia  et  le  tiers  infârieur  du  timar. 

Ici  encore  la  tcmporisation  a  conduit  le  chirurgien  ă  une  resection  secondaire, 
en  pleine  poussee  inflammatoire,  ce  qui,  joint  aux  deplorables  conditions  de  milieu 
dans  lesquelles  se  trouvait  plonge  le  blessâ,  a  contribue  pour  une  large  part  au 
resultat  fatal. 

Le  peu  d'etendue  de  la  lesion  osseuse  expliqae  la  tentative  de  eonservation  qui 
fkit  faile;  une  resection  primitive,  voire  mame  une  amputation  de  la  jambe  dans 
l'article,  ou  encore  une  amputation  de  cuisse  au  tiers  inferieur,  eussent-elles  donne 
un  meilleur  resultat?  Nous  sommes  en  droit  d'en  douter. 

On  remarquera  que,  dans  Ies  deux  observations  que  nous  venons  de  rapporter 
Bommairement,  on  trouva,  ă  l'autopsie,  un  decoUement  etendu  du  perioste. 

Gelte  compUcation  ne  saurait  etre  attribuee  au  seul  fait  de  la  pblegmasie  conse- 
cutive des  r^ons  atteintes,  et  nous  ne  serions  pas  ăloigne  d'admettre  que  l'ebran- 
lement  subi  par  le  squelette  du  membre,  au  moment  oîi  le  projectile  le  fi^pe, 
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Fig.  S. 


'inlervîenne  pour  une  bonne  part  dans  la  modiilcation  que  subit  le  perioste  au 
oint  de  vue  de  son  adherence  aux  os  sous-jacents,  et  que  ce  ne  soit  la,  dans  la 
uite  une  cause  notable  d'aggravation  dans  l'etat  des  blesses  et  des  operes. 

Ainsi  donc  la  resectlon  du  genou  qui,  dans  Ies  cas  pathologiques,  donne  des 
esultals  si  favorables  qu'elle  est  devenue  aujourd'hui  une  operation  appliquee  d'une 
icon  courante  dans  la  pratique  journaliere ;  dont  Temploi  dans  Ies  divers  trauma- 
ianes  qui  peuvent  atteindre  rarticulation  femoro-tibiale,  —  en  dehors  du  temps 
leguerre,  —  offreplus  de  reasources  que  Tamputation  de  la  cuisse  (1),  ne  peut  fetre 
isitee  fructueusement  cbins  la  chirurgie  d'armee. 

Le  deşir  exprime  par  M.  le  professeur  Vemeuil  (et  par  quelques  autres  chirurgiens 
IU  nombre  desquels  nous  trouvons  Heyfelder  (2),  Esmarch,  Billroth  (3),  etc.),  de 
roir  la  resection  du  genou  entrer  dans  la  pratique  des  chirurgiens  militaires,  n  a 
Hs  trouve  jusqu'â  ce  jour  sa  sanction  dans  l'experience. 

.  De  meilleures  conditions  de  salubrit6,  dit  notre  maître,  M.  le  professeur  Sedil- 
I  lot  (4),  Vocclusion  des  plaies,  rimmobilisalion  du  membre  conduiront,  on  doit 
« l'esp6rer  peut-etre,  h  des  reussites  aujourd'hui  impossibles  ou  tellemenţ  excep- 
,  lionnelles  et  achetees  par  des  probabilites  de  mort  si  multipliees  et  si  mena- 
,  cantes,  que  nous  n'avons  pas  ose  entreprendre  ni  conseiller  cette  resection  que 
«  nous  repoussons  absolument.  » 

Nos  concluşions  sont  de  tous  points  conformes  â  celles  formulees  par  l'illustre  pro- 
fesseur de  Strasbourg,  et  nous  sommes  |heureux  de  constater  qu'elles  ont  ele  adop- 

(l)PtoMres,  Io«.«tt. 

(tiTrmtidun$»ctioni,titi.itBaAii,9'iOt. 

iS)  Les  eUrorgiens  tileminds  n'ont  ţa»  atundn  k  U  deraitre  gaerre  pour  reT«nir  sur  hor  opinion 
premiire  et  m  dtdarer  partitaos  d»  l'anpuUUon  da  prtfiruiM  k  ta  rcMcUoa. 
U)  Ioc  «!..  p-  iM. 
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tees  par  tous  Ies  chirurgiens  qui  ont  eu  l'oceasion  de  pratiquer  daăs  Ies  dernîen 
grandes  guerres ;  citona,  apres  M.  Sedillot,  MM.  Larrey,  Legouest,  Ricord,  Demai 
quay,  Stromeyer,  Mac  Gormac,  etc.,  etc. 

(La  fin  iun  prochain  numire.) 
THâRAPEUTIQUE  CHIRURGICALE 


nutt  PAS  AKHB  A  rao;  --  PSAcrras  kd  tibia;  —  podbkitou  sitonTU.  niifll 

BT  «DfiBIB  PAB  LA  GASTfiKISATIOII  AD  FBK  BOOSB. 

Pendant  roccupatlon  prostienne,  au  mois  de  decembre  1871,  mon  confrfere  H.  Ie  docte 
Pnidhomme  me  pria  de  visiter  avec  Iui  un  de  nos  soldate,  auquel  ii  donnait  des  scita  da 
une  des  ambulances  de  Pithiviera. 

Ce  militaire  arait  re(u  ii  la  jambe  gauche  un  coup  de  feu  qnl  avait  prodnit  Ies  d^toidi 
snivants  :  large  plaie  ocenpant  la  pârtie  antărieure  et  externe  de  la  jambe  dans  nne  ileoi 
de  plus  de  12  centimâtres  carr^s ;  ponrriture  d'hâpital  sur  cette  vaste  sarftce,  avec  d^ 
ment  des  bords ;  fracture  du  tibia  dans  sa  pârtie  antârieure  et  externe ;  Întărită  de  b  fi 
post^rieure  de  Tos;  esquiUea  nombreuses  (a  et  lă,  dont  une  de  5  centim6tres  de  longnet 
adhârente  aux  parties  moUes. 

Au  moment  ou  nous  p^n^lrons  dans  la  salle  de  rsbnbulance,  nous  trourons  mpti$t 
blessâ  nn  docteur  prussien,  qn'un  oflicieux  tr6s-z616  avait  introduit  lă  pour  avoir  son  avis. 

L'avis  du  docteur  prussien  fat  qu'il  fallait  amputer  imm^diatement,  sans  quoi,  dans  ^i^ 
qualre  heures,  ii  serait  trop  tard ;  que  jamais  la  consolidation  du  tibia  d0  pooirait  se  fai 
par  un  cal  assez  long  ponr  r^unir  Ies  deux  fragments  de  la  fracture,  dam  le  oas  od  le  Uei 
ne  snccomberait  pas  rapidement  &  la  pourriture  d'bdpitaL 

Telle  ne  fut  pas  mon  opinion  ni  celle  de  M.  le  docteur  Prudhomme.  retsayd  de  d^nonUi 
que  la  face  postârieure  de  Tos  dtait  intacte  (ce  que  notre  contradicteur  no^oulut  pas  admetM 
que  la  consolidation  pourrait  se  faire  aveo  une  grande  sâreti  pour  la  marche ;  gnant  i 
pourriture  d'h6pital,  qu'il  âtalt  encore  possible  de  Ia  combattn  et  de  rarrâter  par  la  caut^ 
sation  avec  le  fer  rouge.  L'6tat  gândral  du  bless^  6tait  assez  bon  poţr  nous  donner  resjx 
qu'il  sufiBrait  k  une  râparation  aussi  considirable. 

Nous  ne  r^usslmes  pas  k  faire  prdvalolr  notra  avIs;  nous  persistâmes  n^anmolns  dans  mit 
maniere  de  voir,  mon  confrăre  et  moi.  Rest^  seuls,  nous  fUues  cbauflisr  ii  blana  pluiitii 
cautâres.  Je  Ies  promenai  ă  diffârentes  reprises  sur  toute  Ia  surface  de  la  plaie.  dana  toci' 
Ies  anfractuosităs,  sur  Ies  bords  et  sur  Ies  panies  d6colI6es;  j'enlevai  Ies  esquilles;  pe 
je  bourrai  Ie  tout  de  charpie,  qui  fut  arrosie  d'eau  phdniqu^e,  et  qu'on  renouvela  tcns  i< 
jours.  Inutile  d'ajouter  que  l'opirâ  avait  iii  profond^ment  chloroformd. 

An  bout  de  quelques  jours,  nous  eAroes  la  gatisfaotlon  de  voir  se  dâtacher  ie  pntriUige  qi 
recoovrait  Ies  chairs.  Celles-ci  ne  tardârent  pas  i  se  recouvrir  de  boargeons  charaos  ti 
venneils,  et  lorsqu'au  bout  de  quelques  semaines,  Tautaritâ  mllitairo  prnssienne  râolamaMli 
Uessd  pour  Tăvacuer  $ur  un  hOpilal,  nous  coo^d^ions  ««  guâdscm  comme  assurâe. 

O*  A..  Avai,  de  HUdvlBn. 

rţi'i  '  M  i'riiii'li f    ■■    <■  I    '  iiiiwnr,y  n||ii  iiHilll'll'l  M  .11  'lUM-u 

BIEMENTO  SmUOQRAPHIQUS 


Trait£  d'htgi£ne  el£me»tairb  ir  six  tiEţoifs,  par  le  doetenr  A.  Mrctiov;  Paris,  1879 

in^S*  de  94  page*. 

Ce  petit  livre  s'adresse  aux  populations  agricoles.  L'auteur  le  dăclare  dans  son  avanl-pro' 
pos.  II  a  pour  but,  aussi,  de  r^pondre  au  programme  r^dig^  r^cemment  par  TAcademied 
m^declne  sur  la  demande  du  ministre  de  rinstruction  publlque.  «  Tai  Tespoir,  ^crit  M.  Migoot 
qne  TUnlversit^  voudra  bien  le  receveir  au  nombre  des  ouvrages  qu'eţle  honore  de  son  hwl 
palronage.  »  Jc  voudrais  de  tout  mon  cceur  qu'il  ea  fCit  ainsi,  mnis  je  crainsbfen  que  \atiţ^ 
rances  de  mon  honorable  confrâre  ne  soienl  d6;ues.  Son  livre  ne  noas  sembls  pas,  en  sflM,  »■■■' 
pILr  Ies  dmdtrata  du  gouvernonent,  qui  a  voulu  âvidenunent  meltre  eotre  ies  niaiH<M 
habitants  des  campagnes  un  vade  mecum  clair,  simplement  acrit,  qui  pOtleur  servir  degoMf 
dans  Ies  choses  ordinaires  de  la  vie.  M.  Mignot  est,  assur^ment,  un  ^crivain  fort  dltfingui: " 
y  a  telles  de  ses  pages  qui  d6voiient  une  plnme  fort  scupteţ  mais  Ut  bonhomia  n'y  iA  \>n 
et  ii  y  a-ift  croim  que  ^s  paysans  n'y  comprendront  goutte,  et  qu'ils  prendront  pour  de  t^ 
breu  Ies  sentences  :  Latet  frifidus  mufuis  ut  hefbâf  Mm»  mm*  in  corpare  imo,  et  d'nM'' 

Un  trăit*  d'hygifene  k  l'nsage  des  campagnes  est  encore  ă  faire.  Cefe  est  fert  diicite 


Digitized  by 


Google 


LUNION  |BI£DIGALE.  4I& 


L'iioniM  d«  tdeae»  «6  iMponlIte  dffleiletnent  4e  ia  grande  robe  noire,  da  ton  ohaperoa  et  de 
soa  ntnL  n  fant  prescfne  un  bomme  de  gânie,  qnl  Bolt  tout  &  la  foia  taykat  et  popalaice, 
poBT  aceonuttoder  Bea  lâiigflge&  fa  naive  Intelligenca  des  «  getu  de  pen.  > 

Ces  r^serves  faites,  nons  proclamons  bien  haut  que  ce  pellt  traitâ  d'byţitae  de  U.  Mignot . 
ot  toitareo  olnime,  arec  dâlicatesae,  une  gradde  pure(4  de  psnato,  qa'J)  art  k  ki  porlâe  <}es 
<Kfes  de  nos  ^les,  et  ponirait  trouver  sa  place  dans  Ies  biblioUtiqiiM  Boolairest  «oit  poiur  la> 
&Ue,  mit  pom-  Ia  lattiir&>  C'eit  lă  raoora  an  vcau  e^^nrioi^  par  noU^  tolvaiD*  et  »w  c«  poipt 
iine  peut  £tre  tax6  de  t6m6rit& 

Mtaebom  qnelques  lignei  de  eette  csQTre  iionntto  pont  doBDOr  vm  idte  de  i«.  mmiiretie 
B.  MignoL 

t  II  ne  miffit  pas  de  nager  dans  TabOBdance,  de  pow^der  Ies  tnoyens  de  rendj-e  son  exis- 
tam agrfable  et  conurodet  le  repoa  de  r&me,  la  paix  avec  foi-aiftme  n'iinpocteal  paţ,  tnoioA, 
inurmome  dea  fbnctions.  On  ae  fatigue  platdt  ă  poursuivre  la  fortune,  qu'on  o^cherciie  &, 
«qnMi'  cette  tranquilliti  d'eaprit  qui  vânt  idieux  qu'ellea;  de  trompeuses  apparence^  noua- 
imt  d^aigner  Ifia  plaiaii»  aimplea  et  vraia  pour  Ies  jouiaaances  vaiJtes,  et  lee  aourcţs  piii'«a  ,«t. 
limpides  pour  Ies  breuvages  falsifica.  Cest  en  noua-Diâmes,  et  non  au  dehors,  qae  i^ide 
le  principe  dea  pltia  grandeafilicit^  :  Unt  bonne  eonsdtnce,  a  dit  un  livre  saint,  est  tm  feifin 

L'nsage  du  bonheur  se  rencontre  plus  souvent  dans  Ies  positions  modestes  qu'au  seia  des 
tnodeora,  dana  nne  retrăite  paiaible  qu'au  milieu  des  fbulea ;  ausai  Ies  poftea,  ^n  faisant  Ia 
peiiitare  dft  TâgQ  d'oTt  ont>il»  exalta  ia  vie  dea  cbanipa  et  rinnocence  de  Iţurs  premiera  babi», 
Imis. 

La  morale  et  l'bygiâne  doivent  s'unir,  I'une  pour  attaquer  Ie  viee  qui  engendre  la  cornip- 
lion;  l'autre  pour  pr^venir  la  maladie  qui  prepare  la  deslruction  du  cQrps.  Oouble  mal,  double 
KDteoce  de  mort,  cons^uences,  toutes  le»  deux,  de  la  grande  faute  primordiale  qui  a  pr6ci- 
ţ^  t'bumenilâ  de  l'idâal  de  bonheur  ^u'il  entrevoit  k  sod  berceau  cowioe  un  aouveDir,  et  par 
ielâ,  latombe  oomme  une  espârance.....  »  —  A.  C 

)lsptPSUs  E  SKD  tractameutO  (Om  dyspepsi'et  et  teur  trcdlement),  these  Inaugurale  sou- 
tcDue  ă  Ia  ţ'acuIM  de  mâdecine  de  Rio  de  Janeiro,  le  27  decembre  1871,  par  le  docteiir 
HoncoRTo  DE  FtGueiREDO,  m6decin  adjoiot  de  Thâpital  de  la  Hisâricorde.  Un  voi.  in-&* 

de  252  pages. 

Diisotalioa  savante  coitipoade  exclusivement  aur  Ies  mat^riaux  râpandat  ă  Pinfini  dana  la 
itterature  mMicale,  sanf  SA  observatioins  diniques  in^diiea  qui  la  terminţBL  L'ăruditlon 
tendue  ^i  y  r^ne  est  prteis^meot  ce  qui  la  distingue  et  en  fait  le  merite.  Les  auteurs  de 
m  lesţemps  et  de  tous  les  pays  qui  ont  âcrit  sur  ce  sujet,  se  troavent  id  râunis  et  ana- 
P<s,  critiqufe  et  discutăs.  Anglais,  Allemands,  Ilaliens,  Belges,  Brdsiliens  et  les  Franjâis  en 
m  pios  grand  nombre  que  tous  les  antres,  y  sont  rappeMs,  cîtds  avec  16  titre  et  la  date  de 
iiirs  Guvrages. 

A  asfaut  d'drigitiâlilâ  —  et  ii  convient  qu'Ufl  jeune  docteur  quittant  lesbatics  de  l'teole  n'en 
isse  pas  trop  parade  —  les  remarques  criliques  djondent  el  mettent  en  saillie  les  contra- 
Ictions  dea  auteurs  entre  eux  et  Ia  valeur  pratique  de  leurâ  ouvrages  et  de  leurs  opinions. 
OQl  y  est  indiquâ,  scruta  avec  aoin.  Gauses,  sympt6mea,  traitement  y  sont  passâs  en  revue 
rec  dâtaO  et  des  applicalions  aux  habitants  du  Br^il  et  de  Rio-Janeiro  en  particulicr. 
Par  son  âtendue,  aes  divisions  classiques  et  son  6rudition  universelle,  c'eat  \k  un  veritable 
ait^  iMmenţaire  des  dyspepsies.  Modiiiee  dans  son  format  et  les  observalioAs  cliniqaes  6tant 
iparties  selon  lea  sujets  auxquels  elles  se  rapportent  plus  sp^cialement,  cette  dissertation  for- 
lerait  un  excellent  ouvrage  k  mettre  entre  les  mains  des  ^Ifeves.  II  serait  d'autant  plus  ulile 
a  Brfeil  que  les  dyspepsies  y  sont  trfes-fr^qnentes  en  raison  du  răgime  v(5g6tal  presque  exclu- 
veineot  en  ilsage  parmi  les  classes  laborteuses  et  pauvres,  et  que  Ia  lltt6rature  naţionale  est 
Dcore  privâe  d'un  trăită  de  ce  genre.  Nous  souliailerions  d'aulant  plus  cette  transtormatlon 
a'elle  vulgariserait  1^8  auteurs  franţaia  et  leurâ  doctrines  dăjă  en  grand  honneur  dans  Ie 
ays.  —  P.  O. 

TCDE  CLtmQtlE    ET    EXPERIMENTALE    SDR    LES    BATTEMERTS   DU   TIS8U    M^DOUAIRE    DKi  09. 

ThMt  pt^sentâe  ft  r£cole  de  mâdedne  de  striaboUrg,  et  soutenue  le  27  juiUet  1872,  par 
Jules  BoKoxxt..  Stnsbourg;  in^S"  de  53  pagea. 

Uo  bomme  de  59  ans  ătait  atteint  d'une  nâcrosa  du  tâmur ,  s'âtendant  dii  condyta 
ileme  jusqu'au  milieu  de  Tos.  Aprfes  avoîr  extrall  le  săquestre,  le  chirurgien  piaţa  deux  gros 
ibos  de  caoutchouc  vulcanisă  dans  la  plaie  pour  maintenir  l'ouverture  des  parties  molles.  Au 
'iiil  d'^  mois,  on  s'aper9Ut  que  le  Uguide  qui  remplissait  les  tubei  Hait  animi  de  battements 
whrones  au  pouls. 
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Ce  fait  iot^ressant  avait  d«jâ  itâ  signală  par  Broea  (1869),  Riehet,  Gueiunt,  Velpeaa,  tţtţa, 
Billroth,  Ris,  Fick ;  maia  ii  n'avait  jamais  €16  le  sujet  de  recherches,  d^expâriences  eanita^ 
H.  Bceckel  a  combin  cette  lacune  dana  la  thtoe  prâc^dente.  Nous  doonoiu  Ies  coodiuioas  da 
jetme  et  savant  docteur  alsacien  : 

1*  Le  tissu  midullaire  des  os  lodgs  ou  courts  est  anima  de  battements  isodirones  an  ponk 
du  sujet  sur  leqnel  on  experimente; 

2'  Les  battements  sont  dus,  noo  ă  Tartare  principale  dn  monbre,  nuJB  anz  capilUbes  de  la 
moelle; 

3*  Ils  se  prodnisent  chaqoe  fois  que  le  tissa  m^dnllaire  est  ă  nu,  ă  condiUon  qne  la  pUie 
cutanie  ne  soit  pas  trop  considârable; 

W  Toute  cavite  fom^  par  des  parols  rigides,  taplss^  de  capillaires  et  remplie  â*an  Uqtsde 
quelconque  ou  d'une  masse  molie,  pr^nte  avec  la  cavitâ  mădullaire  des  OB  la  plus  gnnde 
analogie,  et,  comme  telle,  prâsente  des  battements  lorsque  les  condiţiona  voidues  WBt  rteli- 
8^  :  t^moin  les  battements  obsenr^s  dans  les  dilKrents  tissus  ossenx  ou  dans  roreiile 
rooyenne ;  tâmoin  encore  les  battements  du  cerveou,  qui  peovent  6tre  attribute  tont  aatut 
aux  capillaires  qu'aux  gros  troncs  arlâriels ; 

5°  Tout  tissu  enlourâ  de  parois  rigides,  et  contenant  des  capillaires,  prâientera  nteestai- 
rement  des  battements :  ă  preuve  les  battements  qu'on  observe  sur  un  doigt  enflamra^,  pir 
exemple; 

6°  Au  point  de  vue  du  diagnostic,  les  battements  servent  ă  âtablir :  qne  te  tissa  mMollairt 
est  encore  ă  nu  lorsqu'il  s'agit  des  os  longs  ou  courts;  que  les  linus  frontal  et  maxillafiv  sont 
ouverts;  enfln,  ils  peuvent  dtre  considâr^,  quand  ii  s'dgit  de  ToreiUe,  comme  patliognooio- 
niques  des  perforations  du  tympan ; 

7*  Ils  ne  peuvent  plus  6tre  consid^râs  comme  symptftme  caractârfsant  essenliellonent  les 
an^vrysmes  des  os,  tnmeurs  ârectiles  des  os,  car  on  les  dnerve  non-sealement  dana  d^antra 
tumeurs  communlquant  avec  rinl^rieur  du  canal  mâdollaire,  et  oii  les  vaisseaux  ne  sont  ni 
plus  nombreux,  ni  plus  dilatâs  qu'ă  Pătat  normal,  maia  encore  en  dehora  de  toute  lââm  vas- 
culaire  des  os,  aur  des  parties  parfaitement  saines  et  normales. 

II  serait  ă  souhaiter  que  toutes  Ies  tliâses  doctorales  fussent  ausst  intâressantes  que  celle-U, 
tant  au  point  de  vue  de  la  nouveauie  du  sujet  que  par  ia  maniere  dont  eUe  est  acrite.— A.  C 

Ihtorno  ai.l'ohicbia  maugra  kal  uodo  di  curarla  {Recherches  sur  l'onyxis  mod'n  et  mi 
traitemeiU),  mdmoire  Iu  k  Tlnstitut  des  sciences,  lettres  et  arta  de  Venise,  ie  3&  an3 
1871,  par  le  professeur  Vanzetti.  In-folio  de  120  pages ;  Venise,  1872. 

Tribut  d'ălogea  et  de  reconnaissance  au  nitrate  de  plomb  employă  par  le  docteur, de  Ifoer- 
loose  le  premier  en  186/i  contre  l'onyxis,  comme  nous  l'avons  signală  dana  ce  journal  et  dios 
notre  Dictionnaire  annuel  des  progris  des  sciences  et  des  institutions  rtUdicaUs,  Scrprts, 
etonnă  de  n'avoir  vu  depuis  aucune  application  nouvelle  de  ce  sp^Gque,  sinon  dans  rcogie 
incarna,  par  MM.  Fano  et  Berlet  (Umoic  Medicale,  janvier  et  făvrier  1868),  l'auteur  a  risolo 
d*y  consacrer  ce  long  travail.  Aprfes  un  bistorique  6tendu  de  ce  mal  rebelle  et  son  diagooslicl 
diiTârenliel  avec  Yonglade  et  Vongle  incwmi,  ii  rapporte  in  extenso  douze  caa  d'onjiu 
mălin,  traitâs  et  guâris  rapidement  apr^s  une,  deuz  ou  trois  appiications  du  sel  qne  par 
reconnaissance  pour  les  merveilleux  succes  qu'il  en  a  obtenus,  ii  propose  d'appeler  :  Pu/ru 
ad  onychiam  Moerloosii.  Le  fait  est  que  par  Ies  12  planches  reprăsentant  ces  cas  avânt  et 
apr6s  Ia  guărison,  on  est  emerveilI6  de  succes  aussi  rapides  et  complets.  II  s'agit,  ii  est  vni, 
de  9  enfants  tr^-jeunes  et  3  jeunea  adultea  dont  plusieurs  ătaient  en  puissance  de  diatbtse 
scrofuleuse;  mais  Ie  succ6s  topique  n'en  est  pas  moins  surprenant  et  remarquable.  Lepaia- 
grapiie  suivant,  traduit  librement,  rfeume  Ies  propriâtâs  spâciflques  de  ce  remfede  : 

«  Une  poudre  simple,  qui  ne  se  trouve  pas  encore  dans  les  pharmacies,  mais  dans  les  labo- 
ratoires,  jet^e  ă  pleine  main  sur  les  sordides  ulc6res  de  l'onyxis  malin,  poss^de  Ia  vertti  mer- 
veilleuae  de  faire  cesser  des  le  premier  Jour  et  pour  toujows  les  douleurs,  de  dâgoofler  a 
peu  de  temps  Ies  parties  engorgăes,  et  de  changer  Tulc^re  sanieux  rebelle  en  une  trte-belie 
plaie  qui  se  cicatrise  rapidement,  de  faire  renaltre  un  ongle  nouveau  plus  beau,  lisse,  lodle, 
convexe  et  robuste  que  le  premier.  • 

Aprfes  cet  ăloge  iclatant,  appuyâ  sur  des  faits  et  âmanant  du  călfebre  diirurgien  de  Padcne, 
ii  n'y  a  plus  qu'ii  employer  ce  moyen  dans  tous  les  cas  d'onyxis  qui  ne  sont  pas  de  mXcn 
sypbilitique.  Encore  dans  ceux-ci  serait-il  au  moins  aussi  rationnel  que  la  solution  de  nilnte 
d'argent  vantie  tont  rdcenmient  par  M.  Diday.  —  P.  G. 
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iCADEMIES  ET_S0CI£T£S  SAYANTES 

Smtit  liDICALE  OES  HOPITAUX 
S&mee  da  10  mai  1873.  —  Prăsidence  de  H.  Moissbnet. 

SMMAntE.  -  Comspoodanee.  —  Oiscossioo  sur  la  thoracmles» :  Lettre  de  M.  LaboulMne.  M.  Proast 
—  Note  de  M.  LUMnnanq.  —  Mimoire  de  tf.  Firiol  —  Himoire  de  H.  PoUin. 

I  U  prorte-verbal  de  Ia  stance  pr6:«deDte  est  Iu  et  adopta 
La  correspondance  imprimăe  se  compose  ; 
1*  Da  BuUetin  de  VAcadlmie  royaU  de  mldtcine  de  Belgique,  1872,  n"  1  el  2. 
y  Da  Lyon  midical,  1872,  n*  9. 

3"  Da  BulUtin  midical  du  nord  de  la  France,  avril  1872. 
k'  Da  BuUetin  midical  de  CAime,  gixifeme  anote,  1879. 

M.  A.  LABOULBiKE,  k  roceasioD  dn  procte-verbal,  adresse  la  note  suivaote : 
H.  Marrotte  a  paria,  dans  la  derni^re  sâance,  des  avantages  du  trecart  ă  canule  munte  d'un 
rtUnit  pour  modârer  ou  empteber  pendant  quelque  temps  râcoulement  du  liqnide  pleural 
dus  ia  thoracent^se.  Je  ne  suiş  point  de  son  avis,  et  je  crois  quMI  faut  rejeter  I'emploi  de  ce 
Irocail  Pour  mon  compte,  j'y  ai  absolument  renoncâ ;  plusieurs  fois,  f  ai  vn,  dans  ies  cas  de 
pleurMe  aigu6  et  ofTrant  du  liquide  fibrinogfene,  j'ai  vu,  dis-je,  en  fermant  le  robinet  pendant 
l(  lemţis  nâcessaire  pour  changer  le  vase  oii  s'âcoulait  le  liquide,  ou  pour  laisser  reposer  un 
peu  le  malade,  ou  pour  lui  permettre  de  prendre  nne  autrc  position,  rîcoulement  se  tarir.  En 
«elloyant  ensuile  la  canule,  je  m'expliquai  pourquoi  le  liquide  n'avait  pu  s'6couler,  car  je 
Innirai  coostanunent  un  coagulum  mou  et  comme  g61atineuz,  offrant  exaclement  le  moule 
do  trocart.  Ce  coagulam  s'âtait  formă  pendant  le  temps  od  le  robinet  avait  H6  fermă.  On  eom- 
prend  tout  de  suite  comment  ii  avait  gănă  et  empdchă  Păcoulement  du  liquide,  malgră  Ies  pră- 
cautions  prises  pour  dăboncher  la  canule  avec  un  stylet  boutoonă. 
Je  sois  parlisau,  pour  Ies  grands  ăpanchements  pleuraux,  du  trocart  de  moyen  volume,  et 
pr^Dtemenl,  oii  nous  n'avons  que  l'embarras  du  clioix  sur  Ies  moyens  d'aspiration,  je  donne 
li  vrifinace  au  trocart  fin,  tant  pour  Ies  liquides  pleuraux  que  pour  ceux  du  păritoine,  des 
bydarthroses,  etc 

£d  tenninant,  je  dois  dire  qu'ft  Tbâpilal  Necker,  oâ  toules  Ies  analyses  des  liquides  recueiilis 
lODt  foites  par  le  pharmacien  en  cbef,  M.  Măhu,  je  me  sers  le  plus  souvent,  dans  mon  service, 
le  la  pompe  k  ventouses  pour  produire  le  vide  dans  le  recipient  II  est  ăvident  que  Ies 
ccherches,  soit  microscopiques,  soit  de  chimie  medicale,  deviennent  difilciles,  ou  sont  mSme 
wdues  impossibles  avec  Ies  răactifs  destinăs  k  faire  Ie  vide,  et  se  trouvant  prăalablement 
liQs  Ies  vases  oii  se  rend  le  liquide  aspiră. 

M.  PaoosT  :  A  l'occasion  du  procfes-verbal,  je  dăsire  faire  Tobservation  snivante  :  li  faut 
lislioguer,  dans  J'application  de  la  măthode  aspiratrice,  entre  Ies  grands  et  Ies  petits  ăpan- 
liemeiits.  Bonne  dans  Ies  premiers,  cette  mătbode  peut  ofTrir  des  inconvănients  dans  Ies 
Konds;  et  Tun  des  principaux  inconvănients  qu'elle  peut  ofTrir  en  pareil  cas,  c'est  d'amener 
D  saog.  G'est  ce  que  j'ai  eu  l'occasion  de  constater  tout  demi^rement  chez  un  malade  oii 
oisteoce^e  sărosită  dans  la  cavită  pleurale  n'ătait  pas  douteuse,  paisque,  au  premier  abord, 
s'ea  est  ăcoulă,  puis  dn  sang  est  arrivă;  l'aspiration  a  ătă  suspendue,  puis  Topăration  a  ătî 
Konunenoăe ;  d'abord  ii  s'est  ăcoulă  de  la  sărosită,  puis  du  sang.  On  ne  peut  pas  attribuer 
!  t^ultat  â  Ia  plqlîre  du  poumon,  puisque  j'ai  fait  fabriquer  un  trocart  modiOă  dans  leqnel 
1  peal  relirer  la  pobte,  aprfes  avoir  p^nălră  dans  Ia  plâvre,  ne  laissant  que  Ia  canule  en 
lace. 

M.  le  docteur  LiBBBiiAnii  lit  ane  note  sur  la  mălhode  aspiratrice  appliquăe  k  Ia  thoracentise. 

'oir  lUxion  liisiCAu  du  12  septembre  1872.) 

M.  Fbr£ol  lit  nne  note  sur  la  thoracentfese  pratiquăe  au  moyen  des  appareils  aspiraleurs. 

oir  plus  băut) 

M.  PoTAur  lit  uoe  note  sur  le  mame  sujet  (Sera  prochainement  publiăe.) 

Le  Secritaire,  ly  Benjamin  Ball. 

Ephinirldes  MMIeaIcs.  —  17  Septembre  1673. 

Mort,  k  Paris,  de  Jacques  Barrelier,  mădecin,  dominicain,  thăologiste,  mais  surtont  excel- 
at botaniste.  Cest  avec  Ies  plantes  qu'il  recueillit  dans  Ie  Languedoc  que  Jussieu  a  compusă 
1  bel  oavrage  publiă  en  171A,  renfermant  1324  planches  et  1392  figures.  —  A.  Cb. 
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FORBCULAIRS 


POMtfADE  CONTRE  LA  CHUTE  DES  GBEY6(}X.  —  BOCCHOT. 

Extrait  de  jusiţuiame  .  .  .  ^ 10  grammes. 

Teinture  d'iode '.  .  .  .        5      — 

Moelle  de  boeuf ,  .  .      80     — 

Essence  de  bergatnote q>  e. 

F.  s.  a.  une  pommade  avec  laquelle  od  frictioDoera  le  coir  chevelu.  matin  et  soir,  qauĂ 
chute  des  cbevenx  a  eu  lieu  ă  la  suite  de  Taccouchenient  ou  d'une  maladie  grave.  On  doa 
eo  outre  k  Fintărieur  Ies  pr^paralions  de  fer  et  de  quiuguiua,  et,  dans  certains  cas,  le  ar 
d'ars6niate  de  soude.  —  N.  G. 


GOUtlRIEiR 


Cest  demain  mercredi,  18  ssptembre,  k  midi,  que  s'ouvre  I«  Congris  iMdlotU  â»  h)<M. 
y  «vEut  lă  poor  le  docteur  SimpUce  une  occasion  excetlentt  de  gliner  dtns  ses  Oatueria 
«unedi  qnelques-unes  d«  oes  lignes  qae  lui  seul  silt  âcrire.  Mais  le  docteur  Simplice  est  tise 
d6  Paris  depuis  quelques  jours;  et  voil&  pourquoi  l'UMtoN  MiDtcALK,  contre  boq  habitode^i 
connattre  trop  tardivement  â  ses  lecteura  l'inauguk'atlOQ  de  ce  Congres,  poar  le  succte  duqi 
nous  faisons  Ies  vceux  Ies  plus  ardents.  —  A.  G. 

—  Par  un  dtoret  en  date  du  7  septembre  1872,  M.  le  docteur  Bertherand,  mădeda  dfi 
Alger,  a  6\.€  aovami  chcvalier  daos  Tordre  naţional  de  la  Lâgion  d'honneur. 

N^CROLOOtE.  —  NouS  avons  la  donleur  d'annoncer  la  mort  de  M.  Henr7>Onâ8iiiie<£doai 
BOurdillat,  docteur-mădecin,  ă  Paris,  ancien  interna  distinguâ  de*  h6pitauz  de  Pari<,  iica 
k  Escolives  (Tonne),  le  7  septembre  1872,  dans  sa  Sk*  aonâe. 

— ■*■  I      Iii        11^1^    ia^tăa 

Ballelln  hebdomadalre  des  nieim  d'apr^  l«s  d««lai«tl«ui  *  V4UA  ci« 

du  7  au  13  septembre  1872. 


CAUSES  DE  DÂCfiS. 


Variole t 

Rougeole 

Bcarlatine 

Fi^vre  typbolde. 

Xyphus 

Erysip^le. 

Bronchite  aiguS. 

Pneumonie 

Dysenterie 

Diarrh^  cholâriforme  des  jeu- 

nes  enbnts. 

Chol^  nostrat  ....;..•••<• 

Cholăra  asiatique 

Angine  couenueuse 

Croup 

Affections  puerp^rales 

Autres  affections  aigufis. 

Affections  chroniques. 

Affections  ehirurgicales 

Causes  accidcntelles. 

Totaux..  •..•••  • 

(i)  DeBt  st  enftmts  nt-dessous 
(2)  Sar  ce  chiffre  di  837  «ttets, 

Vo; 
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1 

6 

a 

8 

» 

3 

10 

18 

16 

iU 

1 

» 

5 

6 

U 

189 

251 

28 

15 


585 


K 

O 


t 


n 
» 
n 

12 
» 
3 
» 

11 
b 

7 

R 

» 

2 

5 

2 

56 

86 

81 

3 


222 


1 


1 

6 

» 
20 

» 

6 
10 
29 
30 

31(1) 
1 

» 

7 

11 

6 

245 
837  (») 

69 

18 


807 


«5  6.» 


a 


S 


1 
10 

3 
33 


Hui 

i  -l 


(O         **«• 


de  6  mois,  5  de  6  mais  k  laB,5del«nkS  us. 
I6t  «nt  tti  causa  par  U  pbthuie  polauiiaiiit, 
U  Midedn  de  la  Priftctwe  de  la  Seine,  V  Jules  WoKic 


Le  Qdrant,  G.  Kicanot- 


van.  —  TjrpOKnplile  ritn  Mkvntnii^t  rm  dMlDcui-PortaHWaMaarenc,  st 
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■"'■'■'  .11  II  ■> 

BULLETkN 

.   iVK  LA  S^ANCE  DE  L' ACADEMIE  DE  1I£dEC1N& 

M.  le  president  Barth,  ainsi  qu'il  l'avait  promis,  a  Iu  un  travail  sur  le  scherlievo, 
travâil  dont  ii  n'avait  pu,  mardi  dernier,  donfler  qu'un  simple  apercu,  en  guise 
de  prefece. 

Fait  avec  Ie  eoifi  eOtifld«Qcieui  qut  le  iavabt  pnesideat  de  l'Aoadettiie  de  mede- 
eine  met  ă  tout  ce  qui  sort  de  ea  plume,  oe  tjravail,  reY^tu  d'une  forme  litteraire 
distinguee  et  agremente  de  descriptions  pittoresques ,  faites  de  visu,  a  ete  ecoute 
areo  une  slteotioii  aoiitenue  par  rasststancet  d'ailleurs  fort  peu  nombreuse,  reunie 
dans  la  salle  de  la  nie  des  Saints-Peres. 

Des  planches  coloriees,  placees  sous  Ies  yeux  de  l'Academie,  donnent,  non  moins 
que  Ia  description  tres-etudiee  de  H.  Barth,  une  idee  de  cette  maladie  rare,  qui 
n'eiisle  que  dans  quelques  localites  des  environs  de  la  viile  de  Fiume,  en  lUyrie,  et 
qui,  suivant  toutes  Ies  apparences,  serait  conslituee  par  des  manifestations  variees, 
gra\'Bs  et  insolites  de  la  syphilis. 

Telle  n'est  pas  cependant,  îl  faut  16  dire,  ropittion  des  medecias  des  localites  oii 
le  scherlievo  est  endemique;  suivant  eux,  ce  serait  une  maladie  speciale,  sui  gene- 
m,  et  n'ayanl  avec  Ies  manifestations  syphilitiques  qu'une  ressemblance  de  formes. 
II  semble,  a  dlt  spirltuellement  M.  Barth,  que  ces  medecins  Uennent  ă  presenter  le 
scherlievo  comme  un  fruit  particulier  du  pays.  Nos  lecteurs  trouveront  au  compte 
rendu  une  analyse  sulfisamment  detaillee  de  la  communication  si  interessante  de 
M.  Barth. 

La  deuxieme  pârtie  de  la  seance  a  ete  remplie  par  une  communication  remar- 
quable  et  remarquee  de  M.  Davaine,  dans  laquelle  11  a  Mi  connaitre  le  r^sultat  de 
ses  recherches  experimentales  relalLves  â  la  septicemie.  Cette  lecture  a  dîl  faire 
tressaillir  d'aise  l'ombre  du  grand  Hannemann.  M.  Davaine  inocule  ă  un  animal,  â 
un  lapin,  a  un  cobaye,  du  sang  de  bceuf  putrefle;  ii  le  rend  septicemique.  II  inocule 
ensuite  le  sang  de  l'animal  septicemique  â  un  deuxieme  animal ,  le  sang  de  celul- 
ei ă  un  troisieme,  ainsi  de  suite  jusqu'â  la  vingtieme  ou  vingt-deuxieme  generation. 
Or  11  suQlt  d'une  goutte  de  ce  sang  diluee  au  millionieme ,  au  billionieme,  au  tril- 
lionieme,  pour  donner  la  mort  ă  un  animal  de  la  meme  espece  I 

Les  afBrmationsemises  par  un  obeervateur  aussi  s6rieux  et  aussi  exact  que  M.  Da* 

FCUILLETON 

(iMEimiE  HiTIOHiU,  1873) 

L'ASSimAlIOB  ■£1>IGALB  »ANS  LBS  CAUMeiiss  (<) 

Prdsentte  par  MM.  Tbtephile  Roossel  et  Mortar,  membres  de  l'Assemblâe  naţionale. 

2*  Le  syslbne  eoMttmal,  modifii  par  Ia  dlvision  du  canton  en  plusleurs  circonscriptions 
d'aasistance,  a  l'avantage  Evident  de  rendre  le  service  mâdical  plus  facile,  et  d'assurer  des 
seconrs  plus  prompta.  Ces  avantages  sont  surtout  marquâs  lă  0(1  les  circonscripUons  sont  tra- 
c^es  en  prenant  pour  centre  Ia  r^sidence  du  m^decin ;  et,  dans  les  ddpartements  oii  I  on  par- 
vient  A  crier  autant  de  circonscriptions  qu'il  7  a  de  mâdecins  praliciens,  on  fait  disparaltre 
nn  autre  inconvenient  du  systfeme  cantonai  proprement  dit,  celui  de  n'employer  qu'un 
oombre  restreint  de  medecins,  lesquels,  cboisis  par  les  prifets,  forment  une  sorle  de  classe 
particuliire  de  fonctionnaires,  distinots  dn  reste  dn  Corps  mddicaL  Lă  ob  ces  condilions  sont 
remplies,  ii  ne  reste  plus  au  sysl^me  qu'un  dernier  dăfaut,  ă  savoir  que  le  malade  n'a  pas  Ie 
choix  de  son  mâdecin.  Ce  dernier  et  tr^s-sdrieux  inconvenient  disparaţi  dans  le  systfeme  dont 
ii  nous  reste  h  parler. 

8*  Le  systinu  des  eirctmscriptions  atee  tarif  fixe  et  Uberti  dans  le  choix  du  midecin  est 
devenu  une  sorte  d'idâal  ponrsuivi  et  &  travers  de  nonibreus  tătonnements.  Le  Gongrâs  midi- 
ral  de  ISiiS  s'en  prăoccnpait  d^jă  lorsqu'il  frappait  de  r^probation  Ia  mădecine  cantonate: 
«  ToDtefois,  disait  Ie  rapporteur  que  nous  avons  cit6,  la  commission,  prâoccupâe  d'amâliorer 

(1}  Suite.  —  Voir  les  nomiros  des  31  aoât,  3,  5  et  13  septembre. 

Tome  XIV,  —  Troiiiimt  sirit.  39 
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vaine  ont  cause,  nous  devons  le  dire,  une  surprise  generale.  M.  Henri  Bouley  a 
demande  immediatement  de  faire  des  reserves  formelles  sur  Ies  r6sultats  de  ces 
experiences ;  ii  se  propose  de  presenter  des  observations  lorsque  M.  Davaine  aura 
termine  la  serie  de  Communications  qu'il  se  propose  de  faire  sur  cct  important 
sujet. 
Nous  attendons  nous-meme  celte  epoque  pour  dire  notre  sentiment.        A.  T. 

▲MBULANCE  DES  PONTS  ET  CHAUSS£ES 

(Service  de  H.  le  doctear  DEHARQDAY) 

ROTB  POn  SBBTU  A  L'HISTOIkB  1>B  LA  BfiSECnON  »0  «BROO  BR  TBMM  BB  OOBBBB  ('H 

Par  le  doctenr  A.  Codsin,  chirurgien  d'ambulance. 
II 

Notre  savant  maltrc,  M.  Demarquay,  quc  nous  remercions  ici  du  bienveillaiit 
concours  qu'il  nous  a  preta  pour  Ia  redaction  de  ce  travail,  dont  ii  a  etâ  l'inspira- 
teur,  —  nous  a  fait  obserrer,  fort  justement,  qu'il  serait  peut-Strc  utile  de  develop- 
per  certains  points  de  l'histoire  de  la  resection  du  genou,  que  nous  n'avons  M 
qu'efileurer  dans  l'etude  rapide  qui  precede. 

Ainsi,  par  exemple,  nous  nous  sommes  abstenu  de  nous  etendre  sur  Ies  indica- 
tions  et  Ies  contre-indications  de  cette  operation  en  temps  de  paix  et  en  temps  de 
guerre ;  nous  n'avons  rien  dit  des  procedes  operatoires  qu'il  convenait  d'employer; 
nous  nous  sommes  borne  ă  mentionner  rimmobilisation  absolue  du  membre  opere 
comme  etant  un  des  elements  essentiels  du  succes  sans  Insister  sur  l'opportunite 
de  la  suture  osseuse,  non  plus  que  sur  Ies  avantages  et  Ies  inconvenients  des  divers 
bandages  et  appareils  qui  assurent  le  mieux  l'inamovibilite;  —  sur  l'emploi  du 
badigeonnagc  hemostatique  et  calheretique  de  la  plaie  resultant  de  l'operation  et  de 
l'ouvcrlurc  de  la  sereuse  articulaire;  —  sur  l'utilite  du  drainage  prevenlif  et,  enfin, 
sur  la  superiorite  que  M.  Demarquay  altribue  avec  nous  aux  appareils  plâtres  et  sur 
Ia  melbode  qu'il  convient  de  suivre  dans  leur  appiication. 

Nous  allons  tenter  de  combler  ces  diverses  lacunes;  tel  est  le  but  de  celte  seconde 
pârtie  de  notre  travail. 

(i)  Suite  et  fin.  —  Voir  Ies  număros  des  14  et  17  septembre. 

le  8ort  des  malades  pauvres,  de  faire  mieux  qae  ce  qui  existe  anjourd'hui,  en  assuranl  sarloot 
aux  pauvi-es  Ies  secours  m^dicamenteux  ou  antres,  sans  lesquels  ia  visite  du  mMecin  est  st<- 
rile ;  prâoccup^e  aussi  de  demander  ă  Tautoritâ  une  certaioe  r^mun^ration  dont  Ies  m^decins 
n'ont  sans  doute  pas  besoin  pour  courir  au  secours  du  pauvre,  mais  qui  est  juste  et  ^ital>le, 
a  vota,  k  l'unanimitâ,  Pamendemeat  suivant  qu'elle  soumel  ă  l'approbation  du  Congr^: 

«  l"  Les  moyens  d'assurer  aux  pauvres  des  communes  rurales  ies  secours  de  la  m^decioe 
sont  faciles  k  trouver. 

«  2°  Le  pauvre,  tout  aussi  bien  qui!  le  riche,  pourra  răclamer  Tun  quelconqoe  des  mide- 
cins  ^tablis  dans  le  voisinage  el  en  qui  ii  aura  mis  librement  sa  confiaoce. 

II  3*  Tout  mâdecin,  sur  cel  appel  du  pauvre,  sera  en  droit  de  formuler  une  prescriplion  de 
mddicamenls  Ct  meme  de  secours  alimentaires  ou  aulres,  prescriplion  qui  sera  reţue  dans  ta 
di3pensaires  âlablis  k  cel  efTet,  soit  par  canion,  soit  pour  une  certaine  agglomiration  de  com- 
munes. 

«  4°  Les  dispensaires  cantonaux  ne  pourronl  dilivrer  des  mâdicamenU  ou  aulres  secoon 
qu'aux  pauvres  qui  pr6senleront  une  formule  dCimenl  signăe  par  un  mădecin  exerjant  k  tiW 
16gal,  et  qui  se  trouveront  inscrils  sur  une  liste  dressâe  d'avance  par  les  conseils  munidpaui 
et  dâpos^e  dans  ces  dispensaires. 

«  5*  Les  rcmidcs  seronl  achetâs  aux  frais  des  communes,  et  la  lot  mettra  ce  crtdit  ao 
nombrc  des  diSpenses  ordinaires  obligatoires.  La  conimune  pourra  6tre  impos^e  d'ofDce  en  as 
de  refiis. 

«  6*  Les  m^decins  qui  auront  donnă  leurs  soins  aux  pauvres  seront  r6tribu68  sur  m  londi 
commun,  igalement  obligaloire  pour  les  communes.  Ils  seronl  r6lribu&  au  prorata  des  ser- 
vices  qu'ils  auroni  rendus. 
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i.  —  Des  INDICATIONS  ET  des  COî{TRE-INDICATIONS  de  la  nfiSECTION  DU  GENOU, 
TANT  AU  POINT  DE  VUE  DES  LllSIONS  ANATOHIQUES  QUI  N^CESSITENT  CETTE  0P£- 
KiTION  QU'aU  POINT  DE  VUE  DES  CIRCONSTAMCES  EXT^RIEURES  QUI  PEUVENT  INFLUER 
SDR  L'OPPORTUMITâ  D'UNE  INTERVENTION  CHIRURGICALE  ET  SUR  LA  NATURE  DS 
CETTE  INTERVENTION:  EXPECTATION,  RtSECTION,  AKPUTATION. 

On  a  formula  d'une  faţon  an  peu  thâorique,  sans  doute,  mais  assez  neite  cepen- 
dant  ponr  pouvoir  dtn  trtilisees  en  pratiqae,  Ies  conditions  qui  doivent  guider 
rhomine  de  l'art  dans  le  parti  â  prendre  en  pareille  occurrence. 

A.  S'il y  alemoindre  doute  surl'existence  d'une ouverture  de  la  synoviale;  —si, 
cetteouverture  existant,  ii  n'y  apoint  de  lesion  osseuse;  ou  si  encorecelle-ci  est  peu 
profonde  ou  peu  âtendue  (fissure  superficielle,  simple  ârosion),  on  n'atteint  que  la 
rotule,  l'expectation  peut  et  doit  mame  âtre  tentee  avec  quelque  chance  de  succte. 

n  feut,  bien  entendu,  s'abstenir  en  pareil  cas  de  toute  exploration  intempestive ; 
l'immobilisation  absolue  et  Immediate  de  l'articulation  doit  etre  assur^e,  ainsi  que 
la  prompte  evacuation  du  blesse  loin  des  lîeux  d'encombrement. 

On  sait,  en  efiTet,  combien  Ies  conditions  de  milieu  ont  d'influence  sur  l'avenir. 
des  blessâs  et  des  op6r6s;  on  sait,  de  plus,  que  toute  synoviale  ouverte  peut  etre 
assimllee  ă  une  surface  traumatique  d'egale  etendue,  ainsi  que  l'a  si  justement 
^tabli  M.  Sedillot. 

L'illustre  professeur  de  Strasbourg  a  relat6  des  faits  od  l'expectation,  appliquăe 
selon  Ies  r^les  que  nous  venons  de  formuler,  a  donne  d'excellents  resultats.  — 
«  Dans  Ies  cas,  dit  notre  savant  maltre,  ou  Ies  balles  n'ont  fait  qu'efBeurer,  enta- 

mer  la  synoviale,  sans  fracturer  Ies  os  ni  en  interesser  profondement  Ies  surfaces 
«  articulaires,  la  conservation  est  manifestement  indiquee. 

« Les  faits  paraissent  confirmer  ces  doctrines;...  et  l'incredulite  que  nous  appor- 
« tioDs  ă  de  tels  succes  a  dâ  ceder  au  nombre  et  â  l'evidence  des  guerisons.  > 

Tous  ceui  qui,  comme  nous,  ont  soigne  des  blesses  pendant  la  derniere  guerre, 
pourraient  citer  des  cas  semblables,  et  nous  nous  souvenons  en  avoir  vu  deux  peo* 
dant  notre  sejour  â  l'ambulance  des  Ponts  et  Chaussâes. 

B.  Mais  si,  avec  une  Ouverture  non  douteuse  de  la  synoviale,  ii  existe  une  firag- 
mentation  plus  ou  moins  Etendue  des  extremites  osseuses  qui  composent  l'articu- 
lation du  genou,  que  cette  lesion  porte  isolement  sur  le  femur  ou  sur  le  tibia ,  ou 
sur  les  deux  os  ă  la  fois,  ii  y  a  lieu  pour  le  cbirurgien  d'opter ,  selon  le  cas,  enlre 

«  7°  Les  pauvres  de  Ia  campagne  qui  auroDt  une  maladie  împossible  ă  traiter  k  domicile 
seront  adress^  k  ud  h6pital  du  dăpartement,  et  lă  Irail^  aux  irais  du  budget  dăpartementaL  • 

En  1866,  le  conseil  gănâral  de  rAssociation  gănârale  des  m^decios  de  France  Institua  une 
commission  chargâe  d'âtudier  thâoriquement  et  pratiquemenl  la  question  de  Tassistance  mM- 
cale  des  iadigents  dans  les  campagnes,  et  toules  les  Sociâtâs  mădicales  particuliferes,  qui  âtaient 
alors  an  nombre  de  95,  furent  invit^es  k  fournir  des  documents  pour  cette  6tude.  50  de  ces 
Sociâlâs  râpondirent  k  Tappel  et  envoy^rent  leurs  r^ooses  au  questiomiaire  suivant,  dont  les 
termes  snfflsent  pour  montrer  combien  cetle  queslion  de  I'assistance  medicale  itait  eacore 
peo  avanei  parmi  nous: 

(  1*  L'assistauce  medicale  gratuite  est-elle  âlablie  dans  la  circonscription  de  la  Sociala 
locale;  en  cas  d'afOrmative,  sous  quelle  forme  fonctionne-t-elle  et  comment? 

«  2*  Lă  ou  Tassistance  n*existe  pas,  paralt-il  facile  de  Finstituer  et  coaţment? 

«  3*  L'Assistance  mâdicale,  telle  qu'elle  est  constiluâe,  satisfait-elle  aux  besoins  des  indi- 
gents  en  roime  temps  qu'elle  sauvegarde  les  ialârâls  moraux  et  malMels  de  Ia  profession 
medicale,  au  point  de  vue  gân^ral  et  parlicuUer? 

a  A*  T  aurait-il  des  modiScations  k  apporter  au  râgime  actuel  de  l'assistance?  Lesquelles? 

c  5*  L'assistance  est-elle  facultative  pour  chaque  commune  eu  particulier,  ou  est-elle  obli- 
gatoire?  Son  fonclionnement  est-il  uniforme  pour  Ie  dăpartement  ou  pour  l'arrondissement} 

Le  rapport  de  la  commission.  Iu  dans  l'assemblăe  gân6rale  de  l'Association,  au  mois  d'avril 
1868,  ofTrit  encore  le  tableau  du  mame  dâsaccord  d'opinions  dont  le  systfeme  cantonai  avait 
olTert  prăcedemment  un  exemple.  «  Aucune  des  opinions  emises,  disait  le  rapporteur  Barrier, 
ne  peut  invoquer  en  tb^orie  la  valeur  souveraine  d'une  raison  qui  s'impose,  ni,  en  pratique, 
la  sanclion  d*une  experieoce  g^nârale.  Le  mame  systâme  qui,  dans  tel  dâpartement,  fooctionne 
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laresection  et  l'amputation ;  c'est  alors  que,  independamment  des  lesion»  mate- 
rielles,  rbomme  de  l'art  doit  faire  entrer  en  ligne  de  compte  Ies  circonştailc«}  eit6- 
terieures  dans  lesquelles  le  bless6  est  on  sera  plong6. 

Nons  l'avons  deja  dit  et  nous  Ie  repetons:  en  temps  de  paix  et  dans  des  condi- 
tlons  hygidniqnes  favorables  la  r6section  traamatique  femoro-tibiale  partielle  oa 
totale,  quand  Ies  degâts  osseux  ne  sont  pas  trop  6tendus,  que  le  sujet  est  jeune 
encore,  d'uoţ  boane  sânte  habituelle,  otque  la  blessuro  est  r^qentţ,  la.  rtswtion, 
disons-nous,  doit  etre  teatâe  et  l'a  dqjâ  etâ  m  cwtaia  soiobre  C»  fois,  atoc  dei 
resultats  encourageants. 

Mais,  en  temps  de  guerre,.  %  la  suit«  des  batailles  q\n  ameoeQt  f^talement  l'en- 
combrement  des  ambulanceSt  la  necessitâ  des  evacuaUons  succe&sives  des  blesses 
avec  des  moyens  de  transport  le  plus  souvent  defecţueux  et  partant  VimpowbtUU 
d'assurer  aux  opereş,  d'une  part,  —  leS;Soins  minulieui  dotxt  Us  doivent  etre  l'o^et, 
—  Tisolement,  seule  garanţie  certaine  contre  Tînrection  purulenta  et  Ia  sepUcâmie, 
et,  d'autre  part,  rimmohilisation  a^soluQ  du  membre  blease,  —  coaditioa  sine  {«A 
non  des  succes  de  Texpectation  ou  de  Ia  resection,  selon  que  Von  a  adopta  1!uq  ou 
l'autre  de  ces  modes  de  traitement,  loutes  ces  conditions  defectueuses  que  nous 
venons  d'enumerer  expliquent  et  justifientla  reprobation  dqnt  Ies  chirurgiens  mili- 
taires  ont  frappe  la  resection  du  genoa. 

L'amputation  de  la  cuisse  leur  parait  filre,  en  pareil  cas,  et  â  hien  peu  d'exeep- 
tions  preş,  la  meilleure  et  l'unique  ressource ;  eax  Ies  amputa  sont  d'un  transport 
relativemenl  pluş  facile  que  Ies  reseques ;  et  I'on  peut  meme  dire  que,  bien  panaes 
et  â  Tabri  de  trop  grandes  secousses,  ainsi  que  des  intemperieş,  leş  yojages  unt 
loin  de  leur  etre  defavorablea. 

Ainsi  donc,  lă  oîi  I'on  ppumdt  h  bon  (jUx)it  resequer  danslapratţque  civile,  ii  fiml 
amputer  dans  Ia  chirurgie  d'armee. 

II  va  sans  dire  que  l'amputaUon  est  toujours  indiquee  quand  Ies  degâts  «oot 
etendus  et  varişs,  frappant  a  la  fois  Ies  os  et  Ies  troncs  vasculaires  ou  nerveux. 

B.  —-  Du  FSOCtei  QO'IL  COlfTIBRT  B'EIH>U>TBR  SANS   LA  RESECTION   DC   GK^IOI).  — 
PANSDfBNT.  —  iMfOBILISATION. 

En  admettant  que  le  chirurgien  trouve  Ies  conditions  favorables  â  Ia  resection,  i 
quel  proc6dd  op6ratoîre  dolt-il  donner  la  pr^ference? 
Si  I'on  admet  avec  H.  Sedillot  qu'il  est  arantageux  de  conserver  la  rotuki  quand 

ft  la  satifaction  de  toos,  est,  dans  tel  aatre,  d^criâ  ou  abandonD&  Ici,  je  vois  Ia  r^lementa- 
tîon  administrative  accepţie  sans  opposîtion ;  lâ,  elle  est  repoussde  comme  nne  sonrce  d'abns, 
comme  contraîre  ă  la  dignitfi  medicale,  aux  droits  et  aux  intfirets  du  pauvre.  Si  quelques  soci*- 
tte  s'inspirent  d'an  sentiment  de  respect  pour  la  liberia  du  malade  ladigent  et  pour  le  maio- 
lien  d*uoe  îoyale  âgalitâ  entre  tous  Ies  membres  du  Corps  medical,  d'autres  jugeot  c«s  visâei 
plus  gân^renses  que  praWques,  et  y  aperţoivent  Ies  chimferes  d'une  utopie.  « 

Apria  un  examen  dâtaillă  des  dUTârents  systfemes,  le  rapporteur  proposaţt  Ies  co&ctusiODS 
snivantes,  qui  fbrent  adoptâes  &  rnoanimitâ : 

•  1*  Le  midecin  doit  participer  ă  la  formation  des  llstes  d'indtgents; 

«  2°  Les  commones,  le  d6pa^t^ment,  r£tat  doivent,  pour  4tablir  le  budget  du  servtce,  TOter 
des  allocations  dont  Ia  somme  permette  d'assurer,  pour  la  râtributloa  des  mâdedns  et 
sageft-femmes,  pour  le  paiement  des  m^dicameats  et  autres  dâpens(!â,  une  quotitâ  dft  1  tiniK 
k  1  franc  50  centimes  ău  moins  par  todigenl  inscrft,  laquelle  devra  produire  ceRe  de  5  i 
6  franc*  par  indigeni  malade ; 

«  3*  Lee  honoralres  sont  calcul6s,  d>pr6s  un  tarif  r6duit,  tur  an  prîx  conveun  poar  diaqm 
visite,  en  tenant  compte  des  distances  pour  cbaque  consultation,  itocoucbement,  etc ; 

(I  h'  Sans  d^sapprouver  Tâtabtissement  ou  le  maintien  du  syst&me  cantonai  dans  Ies  d^par- 
teroents  oti  ii  serait  jng6  pi^fiirable,  le  systhne  de  ta  liberti  avec  tarif  fixe,  tel  qu'il  foiK- 
Uonne  depuis  une  dlzaine  d'annâes  dans  Ies  Landes,  est  jugâ  le  plus  favorable  atu  intA4t> 
ginâraux  et  pafliculiers,  matâdels  et  moraux,  soit  du  m^decin,  soit  du  malade;  ' 

«  6*  Le  pbarmacien,  qu'it  soit  Impos6  par  radministration  oa  librement  choisi  pair  le  ni- 
lade,  doit  âtabUr  son  compte,  sur  chaque  ordonuance,  d'aprifes  un  tarif  ridait,  et  le  Xutţ.so)- 
der,  comme  celui  du  mâdjecln,  sans  frais,  au  bareau  de  la  perception  ou  de  U  mairie; 
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eUe  eşt  rest6e  intapte,  oţiniw  Qw?  p?trtage  M.  Pemarqw^y,  le  proc6do  de  Moreau, 
legferement  modifle,  doit  etre  prefere,  en  ce  sens  qu'au  Ucu  de  wire  trojs  incisions, 
dont  deux  lat^rţles  et  une  transversale,  on  n'en  fâit  qu'une  seule,  curviligne, 
comprenant  Ia  rotulb  dans  sa  concavite,  et  remontant  plus  ou  molns  haut  sur  Ies. 
c6tes  du.genou;  si  la  rotule  est  lesăe,  11  convient  d'employer  le  prbpâdfi  de  Syme, 
qui  retranche  ce  s6samoîde. 

Cest  au  procedd  de  Moreau  modiflâ,  comme  nous  venons  de  le  dire,  que  M.  De- 
marquay  a  eu  recours  dans  Ies  frols  operations  dans  lesquelîes  nous  avons  eu  ITion- 
neur  de  l'asslster. 

En  ce  qul  concerne  Ia  conservatlon  de  la  rotule,  nous  rappellerons  ici  la  statis- 
Uque  interessante  de  M.  Penieres,  ou  11  est  etabli  que  ies  operes,  en  conservant  la' 
rotule,  şont  morts  dans  mie  proportion  beaucoup  plus  considirable  que  ceux  aux- 
quels  ott  avalt  retranchd  cet  os. 

Ce  fait  ne  nous  paraît  pas  srisceptible  d'nne  intorpr^tation  rationnelle,  et  nous 
croyons  qu'il  y  a  lieu  d'attendre  de  nouvelleă  recherches  pour  la  solution  de  celte 
question  de  mâdeeine  op4ratoipe. 

U&  section  des  os  doit  se  fkire  perpendioulairement  k  leur  axe,  quand  le  tralt  de 
scie  porte  sur  la  diaphyse;  maia,  pour  ie  fl6mur,  quand  la  section  ne  doit  pas  remon- 
ter  au  delâ  de  repipb3r8e,  Heyfelder  eet  d'avis  de  la  fadre  paralieiement  au  pian  de 
la  sorfaee  Ubi<e  des  condylee,  c'est-ă-dire  obliquement  de  băut  en  baa  et  de  dehors 
en  dedans. 

Au  dire  de  tous  Ies  cbirurgiens,  la  resection  totale  est  moins  dangerettse  que  la' 
resection  partielle,  Nous  ferons  oependant  obsenrer  que  l'un  des  trois  opires  dont 
nous  avons  reiate  Tobservation  a  parfailement  gu^ri  k  la  salte  d'qne  reseeUoni 
bonjee  â  Textremite  inferieure  du  femur. 

A  la  suite  de  Toperatiop,  le  femur  a  une  tendance  făcbeose  h  ee  porter  en  avânt, 
etea  dţlwrs;  JJ.  Demarquay  est  d'avia  de  reoourir  â  la  $uture  osseuse  pour  obvier  ă 
cette  deviatioq  ă  laquelle  Roeer  a  oppose  J'eroplol  de  la  pointe  de  JWgajgne,  BillO" 
roth  et  Enoarch  des  appareiis  speciaux, 

Avaat  de  fermer  la  plaie,  ii  convient  d'wrreter  aveo  le  plus  grwid  eoin  toule, 
hemorrhag[iej  on  cpmplete  bemreusemţnt  l'effet  de»  ligatures  par  un  badigeonnage , 
de  t<wte  la  surfkoe  ţraHinatique  avpe  du  percblorure  de  fer  ă  30°  etendu  de  moitie. 
d'eau;  cette  pratique  a,  en  outpe,  i'avantage  de  wodifler  la  surfaee  de  la  synoviale 
et  d'eo  favoriser  I'adliârence  daoş  tous  lea  pointş  oîi,  comme  dans  le  cul-de-sac 

«  6°  n  est  d^sirable  que  l'assist^nce  soit,  aolant  que  ppssible.  combinâe  avec  Ies  autres  ser- 
yi(XS  qui  răclamenl  TinlerVention  de  la  m^dccine,  0904  le  but  de  faVoriser  le  progres  de  l'hy^ 
gitne,  le  bien-fttre  deg  populationş  et  rayancemeot  de  ja  science.  » 

II  siiffit  derappiocher  Ie  texte  de  ce^ conclusiODS  de  celui  du  projet  de  loi  qoe  nous  sou- 
Qettoos  ă  ŢAsseniblâe  pour  recOnoaltre  que  leg  propositioos  adoptges  eo  1868  par  l'Associa-' 
tion  gân^rale  des  mâdecins  de  France  r^sument,  k  nos  jeux,  UP  proşramiiie  d'assjstdnce  mi- 
dicale,  dont  Ia  mise  en  pratique  doit  leyer  Ies  principales  diflîcult^s  de  netle  question,  et  donner ' 
atisfictioti  aux  iatâr^ts  itanHiples  qui  ;~iB0irt  engagât. 

Un|ratia  npmbre  de  Soci«6s  de  mfidecine  des  d^partements  s'est  prononc*  avec  âneiţie  en' 
hvenr  ăi  coilibinaiions  conformes  h  ce  programme,  et  ayant  pour  le  Corps  ni6dical  demc  grands 
ivantj^est  ie  premier,  d'appeler  tous  ses  niembres  ă  l'assistance  des  pauvres  et  de  ne  pas  Ies 
diviseren  denx'  cat^ories,  I'une  de  fonetionnaires,  l'autre  de  non-fooctionnaires;  letsecond, 
fasiurer-ta  m^decfn  sa  lîbertăd''attion,  comme  au  malade  la  Hbert6  de  son  cholx.  - 

An  premier  rang  des  combioaisons  d^jă  soumises  ă  la  pratique  et  recommandâes  par  Ies 
rtsultats  obtenus,  se  prdsente  celle  que  la  Soci6t6  de  piâdeclne  de  ta  Glronde  a  fait  connaftre 
par  Torgane  du  docteur  Hameau  (1),  etquî  fonctionnait  depuiş  plus  de  dtx  aps  dans  le  d^par- 

(1)  Voici  Ies  principales  conclusions  du  rapport  de  M.  Hameay,  approuvies  par  la  Sociâtă 
ie  m^derine  de  ^a  Gironde : 

«  1*  Le  secOnrs  ă  domiclle  pour  Ies  indfgents  malades  des  campagnes  est  Ie  mode  normal 
de.  ra^sistance;  toutefois  Ies  tidpiUuz  şont  in^ispens^les  pourcertains  cas; 
'  T  I'hâpital  du  dâpartement  doit  dixe  ouvei-t  i  tout  malade  porteur  d'un  certiflcat  de  mala- 
die deiivre  par  ie  m^decin  etd*un  certiflcat  d'indigence  delivrâ  par  Ie  malre  de  sa  conunune; 
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superieur,  elle  se  trouTe  accolâe  ă  elle-mâme;  ou  diminue  ainsi  rapidement  la  sor- 
face  suppurante  et  absorbante. 

II  est  une  derni6re  precaution  â  prendre  avaat  que  de  clore  la  plaie,  c'est  d'^> 
blîr  un  drain  Tolumineux  qui  traverse  le  membre  en  arriere  des  extremiles  osseuses 
mises  boul  ă  bout  et  maintenues  en  contact  aussi  exactement  que  possible.  Oq 
assure  ainsi  I'ecoulement  des  liquides  secretos  dans  rinterieur  de  la  vaste  exea- 
vation  traumatique  qu'on  vient  de  creer,  et  qui  ont  une  tendance  marquee  â  s'ae- 
cumuler  dans  le  creux  poplite  et  ă  fuser  de  lâ  vers  la  cuisse  ou  vers  le  mollet;  ce 
mSme  drain  est  utile  aux  pansements,  en  ce  sens  qu'il  permet  l'irrigation  &cile  de 
la  plaie. 

Toutes  ces  precautions  prisos,  le  chirurgien  rapproche  Ies  t^guments  a  l'aide  de 
sutures  metalllques  en  nombre  suffisant  pour  assurer  la  reunion  immediate  du 
lambeau,  ă  l'exception,  bien  entendu,  des  deux  angles  superieurs  de  la  plaie,  par 
lesquels  passent  Ies  extremites  du  drain. 

Cela  fait,  le  membre  entier  est  place  dans  une  gouttiere  metalllque  garaie 
d'ouate,  s'etendant  du  pied  au  pli  de  l'aine;  au  pied  se  trouvent  deux  supportsqui 
font  de  cette  gouttiere  im  plan  Încline,  le  pied  ătant  plus  eleve  que  la  hanche; 
on  favorise  ainsi  la  circulation  de  retour  et  aussi  la  coa^lation  des  extreoiites 
osseuses  resequees,  la  jambe,  ayant  des  lors  une  tendance  ă  glisser  vers  le  femur 
et  a  se  maintenir  en  contact  avec  rexlr6mitâ  inferieure  et  cet  os,  par  le  seul  effort 
de  la  pesanteur. 

La  gouttiere  est  manie,  au  niveau  de  l'articulaUon  res6qu6e,  d'une  valve  xaiMt 
qu'on  enlere  pour  faciliter  Ies  pansements. 

A  l'effet  d'assurer  le  maintien  exact  du  mombre  dans  l'appareil  et  aussi  pour 
entraver  autant  que  possible  la  tendance  que  presente  le  fhaar  k  se  projeter  en 
debors  et  en  avânt ;  on  place  sur  la  pârtie  anterienre  du  membre,  une  fois  le  pan- 
sement  fait,  une  gouttiere  mâtallique  compost  de  deux  valves.  Tune  cruîale, 
l'autre  jambiere,  reunies  entre  elles  â.l'aide  d'une  tringle  en  fer  qui  passe  dans  des 
csoulisseaux  plac6s  sur  la  pârtie  convexe  de  ces  valves ;  cette  tringle  est  ciotree 
au  niveau  de  l'articulation  du  genou,  et  est  munie  d'une  vis  de  rappel  qui  permrt 
d'ăcarter  ou  de  rapprocber  Ies  deux  valves  composant  cette  gouttiere  sup^rieura 
qu'on  fixe  ă  l'inferieure  â  l'aide  de  courroies  disposees  ad  hoe. 

Cet  appareil  est  tres-lourd  et,  quoique  fort  utile,  incommode  parfois  Ies  operis. 

tement  des  Undes,  ce  qui  lui  a  valu  le  nom  de  sytthne  Landais.  Mous  n'eDtrerons  pu  id 
dans  une  apprâciation  d6taiU6e  qui  serait  troplongue,  si  nous  voulions  tenir  compte  de  toutei 
Ies  particularilâs  que  Ies  circoustances  locales  peuvent  exiger.  L'essentiel,  dans  ce  systfeme  de 
libtrtl  h  tarif  fixe,  c'est  que  le  malade  et  Ie  mddecio  sont  âgalement  llbres,  Tun  de  s'adres- 
•er  k  qni  ii  veut  dans  une  circonscriptioD  dâterminâe,  Fautre  d'accorder  ou  de  refoser  sei 
Boins  comme  dans  la  clientele  ordlDaire. 

Ritribviion  des  mldecins  de  l'asiittance.  On  a  pratiqui  plusienrs  modes  de  râtributiOB  dei 
Boins  m^icaux.  Dans  le  systtaie  cantonai,  le  mode  en  vigueur  est  celui  du  traitemeot  fiie. 
Dans  Ie  Haut-Rhin,  pour  ne  citer  que  quelques  exemples,  ce  traitement  itait  de  600  franci 
pour  46  m^edns  et  de  800  francs  pour  ÎL.  La  dâpense  totale  du  service  6tait  de  63,000  franc* 
par  an.  On  calculait  que,  moyennant  cette  somme,  10,813  malades  avaient  ât6  traităs  &  domi- 
cile,  ce  qui  tievait  Ies  frais  par  malade,  tout  compris,  ă  5  fr.  83.  Dans  Ia  Gironde,  d'apris 

3°  Les  hOpitaux  ruraux  on  cantonaux  doivent  6tre  ouverts  dans  Ies  infimes  clrconstancei  et 
sous  les  m6mes  conditions,  aux  indigents  malades  des  communes  circonvoisines; 

4*  Toutes  les  formalitâs  pour  Ie  mode  de  payement  des  journâes  d'Mpital  doivent  Mre 
r^Iâes  dans  Ia  forme  des  dăpenses  obligatoires.  » 

H.  Hameau  demandait  aussi  que  les  coomiunes  inscrivissent,  parmi  leurs  dâpenses  tUSfh 
toires  fixes,  une  somme  calculâe  ă  raison  do  3  ii  &  fr.  par  iodigent  iascrit  sur  les  listei  ds 
gratuita. 

Les  sommes  ainsi  voties  seraient  centralisăes  ă  la  Prâfecture  pour  servir,  avec  lec  aDoei* 
tions  de  r£tat  et  da  d^partement,  ă  pajer  Ies  visltes  des  mâdecins  et  sages-femmes  et  k* 
medicamenta. 
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C'»t  pour  obvier  â  cet  inconvenient  que  nous  avons  propose  de  foire  cette  goutti^re 
en  eaoutchouc  darci,  substance  tout  â  la  fois  I^ere  et  solide. 
Nous  n'avons  pas  â  parier  ici  des  divers  appareils  inventes  pour  traiter  Ies  rese- 
luesdu  genou.  Nous  renvoyons  pour  cette  etude  aux  traites  speciaux.  Nous  ne  vou- 
ons  decrire  que  ceux  de  ces  appareils  qui  nous  ont  păru  offrir  le  plus  d'utilite,  â 
>n  juger  par  Ies  cas  ou  nous  avons  eu  l'occasion  de  Ies  appUquer  nous-mâme  ou  de 
es  Toir  appliquer. 

La  goattiere  convient  bien  dans  Ies  premlers  temps  qui  suivent  l'opâration;  maia 
iusslt6t  que  l'inflanunation  traumatlque  a  perdu  de  sa  violence,  ii  fout  y  substi- 
uer  Ies  appareils  inamovibles. 

Lemeilleur  de  tous  ces  appareils  est,  ă  nos  yeux,  le  bandage  plâtre,  moul6 
lireclement  sur  le  membre,  selon  la  m6thode  de  notre  excellent  maitre,  le  profes- 
eur  Herrgott,  de  la  Faculte  francaise  de  Strasbourg,  bandage  qui  se  fabrique  faci- 
ement  â  l'aide  de  vieilles  compresses,  de  longueur  sufGsanle,  trempees  dans  un 
lit  de  plâtre  et  appliquees  inunediatement  sur  la  peau;  trois  â  quatre  linges  super- 
oses  sufOsent  â  constuire  un  bandage  solide,  qui  doit  s'eteudre  de  la  plante  du 
ied  au  tiers  superieur  de  la  cuisse.  On  cree,  seance  tenaute,  de  larges  fenetres 
iterales  au  niveau  de  l'article  resequâ.  Et  pour  garantir  l'appareil  contre  Ies  ma- 
ieres  secretees  par  la  plaies,  aussi  bien  que  contre  Ies  liquides  qui  servent  aux 
ansements,  on  le  vernit  aussit&t  que  le  plâtre  est  bien  pris  :  soit  environ  vingt- 
uatre  heures  apres  l'application. 

L'immobilite,  cette  condition  tine  qua  non  de  la  guerison,  est  obtenue  d'une 
miere  presque  absolue  par  ce  bandage,  qui  peut  rester  en  place  juaqu'â  six 
emaines  sans  se  deteriorer,  ainsi  que  cela  est  arrive  pour  P...  (obs.  1). 
Quand  on  juge  opportun  d'enlever  l'appareil  ou  de  le  renouveler,  on  le  fend  ă 
sude  d'une  pince  de  Liston. 

1^  blesses  ne  souffrent  pas  du  contact  immediat  du  plâtre  avec  la  peau.  On  âvite 
adherence  des  poils  ă  la  face  interne  du  bandage  en  passant  la  main  huilee  sur 
ut  le  membre  au  moment  mSme  ou  on  va  appliquer  Ies  compresses  plâtr^es. 
11  n'est  pas,  croyons-nous,  de  gouttieres  qui  puissent  rivaliser  avec  l'appareil 
latre. 

Tous  Ies  blesses  sur  lesquels  nous  avons  eu  l'occasion  d'appliquer  ce  mode  d'im- 
lobilisation  ont  ete  unanimes  pour  reconnaltre  la  superiorite  de  ce  pansement  sur 
igouttiere,  et  l'operâ  gueri  de  M.  Demarquay,  qui  n'avait  pas  voulu  qu'on  lui  reap- 

•  Hameau,  Ies  honoraires  des  mădecins  cantonaux  dlaient  de  250  k  300  francs  par  an  pour 
iviron  100  malades,  lesquels  avaient  exigâ  ensemble  380  visites  de  mâdedo. 
Dans  Ies  autres  syst^mes  (1),  ies  mâdecins  sont  payâs  soit  proportioDnellement  au  nombre 
a  visites  failes  aux  malades,  soit  par  abonnement  annuel  par  t6te  d'individu  indigeot  ou 
lalade.  II  y  a  tantftt  on  tarif  ftxe  pour  la  visite  et  la  consultatiou,  tantdt  un  tarif  proportionnel 
u  distances  parcourues.  D'autres  fois,  on  âtablit  un  tarif  d'abonnement  ă  Tanute  ind^pen- 
umnent  des  distances. 

Ce  dernier  mode  de  rimunăration  doit  (tre  le  plus  souvent  une  source  de  dommages  pour 
>m6decius,  et  surtout  pour  ceux  qui  jouissent  plus  particuli^rement  de  la  confiance  publique. 
issistaoce  medicale,  mfime  avec  râmunăration,  a  toujours  i{6,  jusqu'ă  nos  jours,  une  charge 
wr  le  Corps  m^ical.  Elle  Ie  sera  encore  gânăralement,  mame  aprâs  Ies  progrâs  dont  nous 
lursuivons  la  râalisatlon  pour  tous  Ies  mâducins  qui,  ayant  une  clienlfele  payante  suffisante. 
ut  obl^  d'y  joindre  celle  des  iudigents.  On  a  vu  plus  haut  que,  dans  le  sytlime  Lmdait, 
m^ecin,  râservant  sa  liberia,  peut  opposer  un  refus  aux  demandes  des  indigents;  mais 
sp^rience  prouve  qu'en  fait  ce  refus  sera  rarement  oppos^.  Cest  pourquoi  le  meilleur  moyen 

(1)  Dans  ces  systimes,  notamment  dans  le  systhn»  Landais.  la  r^lribution  des  soins  est 
ns  avantageuse,  en  m6me  temps  que  le  l)udget  de  Tassistance  est  moins  chargâ.  M.  Hameau 
«nvait  que,  dans  toutes  Ies  Landes,  la  r^munâration  du  m^decin  âtait  un  peu  plus  âlevto 
ne  dans  Ia  Gironde.  Un  mădecin  cbargâ  seulement  de  10  malades  indigents,  qui  exigeaient 
5  visites,  recevait  43  fr.,  ce  qni  reprăsente  prfes  de  1  fr.  par  visite.  Dans  Ia  Gironde,  le  prix 
s  la  visite  ne  ressortait  qu'ă  O  fr.  80  c  Dans  Ie  syst^me  Landais,  Ia  dâpense  totale  par  tete 
'indigeni  est,  en  moyenne,  de  2fr.  26  c. ;  dans  le  syst^me  cantonai  de  la  Gironde,  ii  âtait  d« 
Ir.  40  c 
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pliqât  d'appareil  quand  on  ţn\e\a,  Ie  premier,  ţut  bjen  vite  assez  de  la  gouUiere,  «t 
reclama  ă  grands  cris  un  nouveau  bandage  inamovible. 

Qu^nt  aux  autres  bandages  inarooYibles,.nouscroyon3,. etc'est  aussi  l'aylsde 
notre  mailre,  M.  Pemarquay,  qu'ils  n'ofTrept  pas  daas  Ie  cas  particulier  —  resecUon 
du  genou  —  Ies  avantages  des  bandages  gypseux,  qui  s'appiiquent  pour  ainsi  dlrţ 
tout  d'une  piece  et  eu  un  clin  d'oeil,  et  se  solidiGent  promptement. 

Le  savant  chirurgien  de  la  Maison  de  sânte  avalt  si  bien  reconnu  Ies  qualltes  d( 
ces  sorles  d'appareilş,  qu'il  noqs.en  flt  faire  da  norobreuses  applications  sur  le 
divers  blesses  et  operes  de  son  service. 

ACAJ)EMIES  ET  SOCEETES  SAVANTES 
aoadIiie  be  «iaieiNK 

Sianee  da  17  septembre  1878.  —  PrMidcoM  de  M.  Ban. 

M.  Ie  minislre  de  Tagricullure  et  dn  commeree  trausmet : 

1*  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Bergerat,  de  Neailly-le-ft4al  (AlKer),  sur  le  scrricc  de  Iţ 
mâdecine  cantonate  dans  cette  localit^.  (Cotn.  MM.  Chautbrd,  Yemeuil  et  Bergeron.) 

î°  Un  mâmoire  de  M.  Ie  docteur  Vicherat,  de  Nemours,  sur  la  vaccine  et  la  syphilto  vaedoak 

8*  Un  in6moire  de  M.  le  docteur  Lalagade,  sur  la  vaccine  et  la  petite  v6role  dans  le  dâpar 
tement  du  Tarn.  (Com.  de  vaccine.) 

W  Les  comptes  rendus  des  maladies  âpidâmiques  qui  ont  r^nd  en  1871  dana  le  ddput^ 
ment  des  Denx-Săvres.  (Com.  des  âpid^mies.) 
La  corregpondance  non  ofiScielle  compreod : 

1°  Une  note  de  M.  le  docteur  Pigeon  (de  Fourchambault),  sur  rdtiologle  du  eholâtu  (Coif 
du  cholăea.) 

2*  Une  lettre  de  M.  le  profet  de  police  consultant  rAcad^ode  sur  nne  demaade  qui  \m\ 
i\i  adressăe  par  M"*  Cailletot,  sage^femine  i  Vanves,  laquelle  se  pUint  qa'un  ptunnaciei  d 
la  localitâ  alt  refus6  de  lui  d4Iivrer  3  grammcs  de  seigle  ergotâ  deslinto  ii  faciUter  un  accoo 
chemenţ.  (Com,  MM.  ChevalUer,  Gu^ard  et  Deyergie.)  j 

M.  LE  President  d^pose  sur  le  bureau  une  notice  sur  les  titres  scientifiques  de  M.  le  pN 
fesseur  Simooin  (de  Nancy),  h  Tappui  de  sa  candidature  au  titre  de  membre  corresp<mdaoL 

A  cette  occasion»  M.  le  President  fait  un  nouvel  et  pressant  appel  aux  comnussioos  de 
correspondanls  el  associ^s  nationaux  ou  ^trangers,  afin  qu'elles  bâtent  leurs  travaoz. 

d'^tablir  une  rtmun^ralion  âquitable  est  celui  que  propose  notre  honorable  collfegue,  M.  I 
docteur  CiieTandier.  D'apr^s  cette  combinaison  ingânieuse,  l'indigent,  au  lieu  de  constitui 
une  unit*  que  repr^senle  un  abonnement  ă  Taunde,  est  repr^sent*  par  un  chifTie  exprimam! 
diitance  Vflomâlrique  entre  son  domicile  et  celui  du  m^decin,  et  c'est  au  kilomfetre  et  nou 
la  personne  que  Pabonncment  est  appllcable. 

Nous  n'entrerons  pas  dans  un  examţn  plus  d^taillâ  des  divers  modes  de  r^mun^ratioo  de 
Boins  ttiâdicaux,  ni  des  inconvânients  et  des  avantages  propres  ă  chactin  d'euţ,  11  suffit  d'aroi 
indiqud  les  bases  sur  lesquelleş  cette  r6tribulion  pourra  Ht6  ^tăblie. 

On  a  TU  plus  haut  quMI  fauţ  admettre  en  moyenne  un  malade  sur  3  1/2  indfgents,  et  qs 
chaque  maladie  d*un  Indigeni  n^cessile  en  moyenne  3 1/2  visiles  ou  consultations  (1),  L'eipi 
rience  monlre  qu'il  y  a  lleu  d'allouer,  aiast  que  le  proposall,  en  1868,  Ia  commlssioo  1 
rAssoclatlon  gân^rale  des  m^decins,  1  fr.  50  cent  par  Indlgent  inscrit,  et  1  fr.  50  par  viâ 
ou  consullalion.  Ces  chitn-es  donneraient  5  fr.  25  par  malade. 

Pour  obtenir  le  tnelllenr  mode  de  r<;tribullon,  c'est-ă-dire  Une  rfilributlon  proportfonnell 
aux  pelnes  et  ă  l'^tendue  des  dâplacemenţs  du  m^decin,  ii  faudralt  recourir  au  syst^me  4 
M.  Chevandier,  c'est-ă-dlre  â  une  r6partltlon  calcul^e  d'aprfes  Ia  dislance  Iiylomâtrique.  C 
syslfeme  permet  un  tarif  par  abonnement.  M.  Chevandier,  conune  nous  I'avons  dit,  rddoit  le 
indigenls  maiades  ă  un  dânominateur  commuo,  le  kilom^tre  el  cbaque  indigeni  assist*  esi 
repr^sentâ  par  le  nombre  de  kilom^tres  qui  le  s^parent  de  son  mădecio.  Si,  par  exemple,  am 

(1)  1*8  SocIdWs  mddicales  de  TAisnc,  de  Ia  C6le-d*0r,  de  la  Dordogne,  du  Pinisttre,  od 
calcula  que  la  df^penso  pour  les  soins  mâdicaux  et  les  m^dicamenls,  pour  donncr  une  ninraoe- 
ralion  suflisante,  doit  €tre  de  iO  c.  par  I6te  d'habitant,  soit  de  1  Ir.  par  indigeni  ioscril,  m 
de  5  fr.  par  malade.  Ces  chIITres  repr^senlent  un  minimum. 
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H  Bmn  lit  UQ  travail  ioUlulâ  :  Du  sckenUtvo  dt  Fiwm,  m  lUnrit.  ■ 

Cette  maladie  rare,  analogue  au  mal  de  Brunn,  au  Pian  de  Nirac,  aujoprd'hui  dispwusi  4 

b  ftkaduu,  au  Sibbats  d'fcosM,  ă  la  RmHUsyfe  de  Norvr^e,  epoare  exislaote»,  1«.  scber- 

HeTD,  41S0OS-DOU8,  appurm  vers  la  fin  du  8i6ele  derpiegr  dans  l«i  eoviross  de  Fiwne,  eq  IDjrle^ 

el  ful  appel^e  ainsi  par  le  docteur  Cambieri  (de  Fiume)  du  nom  du  viUage  od  i]  partK  Vi^ 

pris  nainanee. 

I<e  pifB  o&  celte  maladie  est  eod^mique  eăt  constitui  par  un  »ol  aride  rar  leqQel  loat  dia-< 
mioi»  qoelques  r«res  viUages  compoeâs  de  cabaoes  en  bois  et  en  terre,  et  habitat  par  dea 
campagnards  pauvres,  inaDquant  souvent  d'eut  pendant  l'^tâ,  ţhv^  de  moyens  de  ohaofllQga 
yewiaql  l'biver  <t  vatos  de  gressiers  bal>illemeats  de  bdne  qu'ils  ne  qnitteot  jarotia. 

A  IMpoque  od  M.  Barth  s'y  rendit  (septembre  1859)  pour  (Sludier  le  scherlievo,  tona  let  cas 
^  eette  oaladio  «teieiitfâuBls  ă  ThOpilal  de  Parto-R^,  non  loio  de  Piunw.  Uae  letire  de 
E  le  docteur  Fabrik,  Tun  des  praticiena  Ies  piua  disliogu^s  de  Fiume,  lui  ouvrit  Ies  partea 
k  l'hdpUal.  II  y  trouva  uh  chiiTre  de  33  maladea  aeulement.  il«  pr^sentaienl  cependant  des 
ip^euiieos assei nombrenxet  assez  varite  poor  donoer une  idâe  sufflsante  de  ceU«  affeetioo.' 

Sur  la  peau:  Ulcferes  larges  el  profonds  ă  Iwrds  ^lev^s,  tailWs  ă  pic,  occnpant  r^paale,  le 
ţenoD,  ks  jambea,  le  viaage,  le  nea.  Ies  pavpi^res  et  d'antrea  parties  de  la  faoe ;  vaatea  oiea- 
trices  treo  perte  de  avbBtşaeeet  brides  diabrmea»  doonant  ă  la  figure  uo  aiiMCt  hideuxet 
repoussaDt. 

Soiktţfsthng  muţunu!;. £roalons.profondea  h  Tentr^  des  aariaes,  ulc6res  Mdes  des 
iuies  nasalea,  lărgea  destrucUoos  de  la  lu^e,  du  voile  du  palaia,  dea  amygdales ;  vaatea 
Hlctreade  la  gorge  occnpant  tout  le  fond  de  la.  gorge  et  du  pbarynx,  mesurant  parfois  de  6  k 
i  cestimtir^  d'6tendne  dans  tous  Ies  sens,  h  borda  saiilanls,  âpais,  k  sorface  inegale  prâ^ 
scntant  un  aspect  jaun&tre  semi-g^latineux;  olcâres  affeetant  ji  la  foia  la  garge  et  le  ku-ynx 
oo  Uont^s  k  oe  d«nier  organe. 

Dans  lea  parttu  meltes  tom-aaanln:  Temeors  cireonscrites,  naironnâea,  vaatea  gonftements 
lietisina, 

Snr  le  tţfttknu  ossetixi  Dâriostoses  sous  forme  de  tumăfactiona  râniiteetes,  âtendues,  dâfoiv 
mul  lea  tnembnea;  exoitoses  oaraotărisăes  par  des  gonflenwnts  dura,  circonsorita  sur  le  Ira-t 
jet  des  oa;  ndcroies  plus  ou  moina  considânbles  dv  squelette. 

II  faut  ajouter  ă  ces  manifestatious:  des  plaques  muqueusea  qni,  obez  lea  enfants,  ont  firâ- 
qoemannt  lenr  Bi4ge  sar  Ies  livrea,  le  gonflement  des  toasilles,  da  voile  du  palais,  de  tout 
le  pbarynx,  des  narines  poitârieures,  parties  qui  se  couvrent  ensuite  d'ua  endoit  blanchâtre 
«a  de  pustulea  bientdt  .convertita  en  uloires  qui  s'^tendent,  corradeut  et  dâtmisent  tout  Tex - 
t^eur  de  la  bouche  et,  le  plus  ordinairement,  la  luette  et  Ies  amygdales.  L'extenslOB  de  ce* 
Blcicea  du  palais  A  rintârieur  des  nannes,  dont  la  membrane  interne  et  lea  os  soni  aussi 
d^traits,  ainsi  que  la  nei  lui-mâme,  et  d'oâ  s^cotile  une  raatitoe  infecte  oomme  dans  ToifeDe. 
■  _  ■  '   "■  ■■    '  "' '   ■'   '■  '    '' ■"        - 

lamiRe  assistâe  se  composait  de  5  membres  et  qu^elle  fât  plac^e  ă  U  kilomdtres  de  dist^ce^ 
ii  y  aurait  &  multiplier  5  par  A  et  on  auriait  20.  tine  autre  familie  composăe  de  3  membres  et 
it  6  labm^tţes  de  distance  şerait  reprăsentte  par  18.  II  suflit  ainsi  de  totaliser  lea  cbilţres  de 
loules  Ies  tamilleş  s'iidressant  aO  m^decin  pour  avoir  Ie  nombre  de  kilom&tres  repr^entanţ 
UQ  abopoement  d'assistance  mâdicale. 

Cetie  coDobinaison  est  cerlaii^enieDt  trfes-digne  4'âtre  mise  eu  pfatique.  Cest  par  la  pratique 
seulement  qu'on  pourra  fixer  convenablement  le  taux  du  kilom^tre,  taux  qui,  du  rests,  seriţ 
Tariable  suiyşnt  |es  looalitâs.  AjQutona  seulemeat,  pour  appiiquer  la  base  qţţe  noua  avons  pr^- 
jeot^  comrna  mioiqţum  intUspeiisable  de  remuo^ratiou»  q'est-Si-dire  ie  taux  de  1  fr.  60  c 
par  tSte  d'indigent,  repr^otant  un  abounement  annuel  qu'on  pourra  proc^der  de  la  maDibre, 
tuiraote:  Mu|li{)lier  le  cbiiTre  dea  indigenţă  par  1  fr,  50,  et  diviser  le  pţodiMt  par  le.  nombre 
total  de  kilbmetres.  Le  quotient  sera  le  ta«x  du  kilomitre. 

(£a  ţmte  â  un  proehain  tmmtro.) 

ikphimirlitM  JMMi««l««.  -^  19.$|4>TlpiiBiu:  1821. 

Jean-Nicolas  Corvlsart  des  Marets  meart  &  T>aris.  II  ftlt  successlvetlient:in6decin  des  pauvres 
de  la  paroisse  Saint-Sulpice ;  mMecin  en  chef  de  l*hospice  de  la  Charil4;  professeur  de  cll- 
niqueftux  Ocolea  de  m^d^cine;  professeur  au  Col]<ige  de  Frapce;. baron  de  rsiapire;  premier 
Biâdecii^  de  {(apol^,.  Sa  mouographie,  B9*4i  *ur  (a  maladitset  let  Usians  orgemiquit  du 
cceur  et  des  gros  vaisseaux,  publiăe  en  1806,  a  puissamment  .contaibuâ  it  faire  connaltre  Ies 
afrectiens  du  centre  drculatoire;  et  c'eal  dea  viritis  qui  s'y  trouvent  itablies  qoe  sont  partis 
Ivs  ^crivains  qui,  depuis  Corvisart,  ont  trait6  le  mfime  sujet.  —  A.  Ch. 
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La  tumăfaction  des  glandes  sublinguales,  du  cou,  des  Aisselles,  des  aines  et  de  U  pirtu 
externe  des  cnisses. 

L'^ruption  des  stygmates  ronds,  couleur  de  cuivre  rouge,  sortoataafritnt,  m  cnir  chnda, 
k  l'anus,  aux  enviroDs  des  parties  g^nitales,  ă  rinMiieor  des  coisses,  des  jambes,  des  bns,  et 
aur  le  ventre. 

Des  tnbercules  qui  suppurent  et  se  convrent  de  larges  crofttes,  entonrâs  d'une  artele  ronge 
de  la  base  desquelles  s'ăchappe  une  mati^re  daire  et  jaunătre,  et  qui,  ea  se  ditachaot, 
laissent  ă  nu  des  ulc^res  ă  bords  relevâs,  ă  fond  lardac6,  qui  envahissentquelqaefoisleTitage 
tout  entier  en  dătruisant  Ies  tăguments  et  Ies  muscles. 

La  supporation  des  glandes  inguinales,  des  condylomes  ă  Panos.  La  carie  des  M  do  ertie 
et  du  nez. 

Des  doulenrs  dans  Ies  os,  plus  fortes  la  nnit  que  le  jour,  Fabsenee  de  fi^vre  et  U  oanao- 
vation  de  Tappâtit  et  des  forces  dans  Ies  premiera  temps  de  Ia  maladie. 

M.  Bartb  se  demande  s'il  s'agit  li  d'nne  affection  spteiale,  tui  gmtrit,  ou  s'U  ne  bat  7  Toir 
que  des  manifestations  plus  ou  moins  insolites  de  la  syphilis.  Oes  deux  opinions  ont  Ai  boq- 
tenues. 

Plusieurs  mâdecins  ont  considera  Ie  scberlievo  comme  une  nukladie  de  nature  syphilitiqDe 
dans  son  princ^  et  ayant  snbi  avec  le  temps  des  modifications  qui  «n  ont  tr«niiwm6  In 
caractires. 

Pour  d'autres,  et,  particnliferement,  pour  Ies  mMecins  de  Fiume,  le  scheriievo  serut  nse 
esp^ce  morbide  sp^iale,  de  date  plus  ancienne  qu'on  ne  le  pense,  end^mico-sporadiqae,  uae 
dyscrasic  particuli^,  produit  du  climat,  seconda  par  la  maniere  d'itre  et  de  vivre  des  habi- 
tants.  Ces  mădecins  ne  considerent  pas  le  scheriievo  comioe  une  maladie  contagreuse  et  ne 
lui  accordent  que  trto-accidentellement  ce  caractere. 

Aprte  une  discussion  approfondie  de  celle  opinion,  M.  Bartb  termine  ea  disant  qa'flK 
croit  autorisâ  tant  par  ses  observations  directes  et  Ies  dessins  trac&  d'apr^s  natore  qoi  mt 
en  sa  possession,  que  par  Ies  descriptions  des  auteurs,  ă  conclure  que  le  scheriievo  est  me 
forme  de  la  sypbilis,  se  transmettant  et  par  voie  hâr^taireet  par  contagion  des  aocidents  pri- 
mitifs  et  secondaires,  dont  le  virus  pânătre  par  des  voies  diverses  et  mnltipies  chezdes  popn- 
lations  vivant  dans  de  pauvres  cd>ane8  od  hommes,  femmes  et  enhnts  vivent  et  concbut 
p£le-m61e  sur  un  lit  de  feuilles  s^ches. 

Cette  sypbilis  est  modific  et  aggrav6e  dans  ses  alt^rations  par  Fincnrie  oppoaâe  aox  pte- 
miferes  manifestations  du  mal,  et  qui,  par  l'absence  de  tout  traitement  opportun,  acqniertsoii 
plus  băut  dâveloppement,  au  point  de  reproduire,  dans  des  localitâs  circooscrites,  la  syphOii 
telle  qu'elle  appanit  k  son  origine  en  Europe. 

M.  Bartb  pense  que,  pour  le  scheriievo,  comme  pour  la  sypbilis  constitutiomielle,  la  midi- 
cation  la  plus  rationnelle  et  la  plus  efficace  consiste  dans  I'emploi  succeasif  et  sagament  coof- 
donn^  des  priparations  mercurielles  et  de  l'iodure  de  potassium. 

La  communicalion  intăressanle  de  M.  Bartb  a  donn6  lieu  k  Tâchange  de  quelqoes  simplo 
remarqaes  entre  lui  et  HM.  Bergeron,  Briquet,  Marrotte. 

M.  Datainc  a  occupâ  la  demiire  moiti6  de  la  s6ance  par  la  lecture  d'un  mâmoire  intitoK : 
Recherches  sur  quelquet  qwstions  relatives  k  la  septiclmie.  Ce  travail  n'est  que  la  premiire 
pârtie  d'une  sărie  de  Communications  que  l'auteur  se  propose  de  faire  ullărieurement  ă  PAca- 
d6mie.  II  est  relatif  ă  des  ezp^riences  faites  sur  des  lapins  et  des  cobayes,  et  dans  lesqaella 
rauleur  s'est  propos6  de  râsoudre  deux  questions  : 

1*  Quelle  est  la  dose  de  sang  putrâflă  qui  tne  Ies  animaux  soumis  k  l'inoculation? 

2*  Quelle  est  la  quantitâ  de  sang  septic^mique  (c'est-i-dire  de  sang  d'animal  inocoM)  qiri 
toe  Ies  animaux  de  la  m6me  esp^ce? 

Nous  reviendrons  sur  ce  travail,  ă  propos  duquel  M.  Henri  Bouley  a  demandă  de  &ire  des 
r^rves  et  de  pr^nter  quelques  observations  dans  Ia  procbaine  sâance. 

—  La  sâance  est  lev6«  ă  cinq  heures. 

Assooiation  Fran9ai8e 

POUR  L'AVAKCKMENT   DKS  SCIENGS8 


N0U8  coatinaons  k  empmnter  an  Bordeaux  nUdical  des  dâtaOs  sur  cette  premifer«  et  itttf- 
Kssante  sesiton,  laquelle,  commencâe  le  6  septembre,  s'est  terminte  le  13,  ayant  datf  Inii 
jonrs  conformămeht  aux  stătuta. 

U  s^nce  da  6  a  6[A  occupâe  par  Ia  lecture  de  trofs  mimotre»  de  MM.  Ollier.  ReNqM  e« 
Papillaud. 
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De  taeeroissemmt  normat  tt  pathologigut  da  os.  Tel  6talt  le  sajet  choisi  par  M.  Ollier,  qui 
est  venu  comlMittre  la  vleille  tb^rie  de  l'accroissement  interstiliel,  en  relatanl  Ies  nom- 
brenses  exp^riences  qu'il  a  instiluies  pour  appuyer  sa  maniere  de  voir.  L'expărience  du  dăbut, 
rexp^rience  fondamentale  est  Ia  soivante :  si  dans  T^paisseur  d'un  os  loog  sur  un  jeuae  lapin, 
vm  enfoDcez  deux  clous,  s^par^  pai-  une  distance  donn^e,  supposons  k  centimfetres,  au  bout 
de  quelque  temps  vous  pouvez  constaler  que  Toa  a  grandi,  s'est  aIloDg6,  mais  Ies  clous  ne  se 
soDt  pas  sensiblement  £Ioign6s  Tun  de  Pautre.  La  distance  n'a  pas  vari&  Donc,  I'accroisse- 
meot  ioterstitiel  n'eziste  pasp  Le  processus  se  passe  ailleurs;  oii  cela?  Dans  le  cartilage  ipi- 
ţhytttire  ou  de  conjugaison,  rtpond  M.  Ollier,  c'est-ă-dire  dans  le  cartilage  quj  se  trouva  entre 
ie  cotps  mftme  de  l'os  et  ses  deux  extrâmitâs  ou  âpiphyses.  Que  Ton  sectionne,  que  Ton  d^truise 
nne  des  ipiphyses,  on  n'enraye  en  rien  Faccroissement  de  l'os,  et  mfime,  aprfes  tout,  on  peut 
tr^bien  considârer  T^piphyse  comme  un  os  supplâmentaire  compMtement  ătranger  â  Ia 
outrition  gâidrale  de  l'os  lui-m£me.  Năanmoins,  dans  des  cas  ezceptionnels,  Tos  peut  s'ac- 
croltre  interstitiellement;  c'est  lorsqu'une  irritallon  quelconque  a  atteintia  substance  osseuse; 
de  telle  sorte  qu'un  os  long  s'accroit  d'une  maniferc  diffărente  suivant  que  le  processus  est 
nonaal,  ou  qu'il  est  pathologlque.  On  sait,  en  effet,  que  rinflammation  amâne  au  point  mame 
oă  elle  si^e,  et  autour  de  ce  point,  une  exsudation  plastique;  dans  Ies  os,  celle  exsudation 
ptastique  s'infiltre  peu  i  peu  d'osttoplastes,  devient  osseuse;  une  nouvelle  portion  d'os  se 
fonne;  l'os  s*accrott  en  longueur  et  en  ^paisseur.  Nous  ne  pouvons  nous  arriter  sur  cette 
imporlante  communication  ricbe  en  enseignements,  et  qui  comptera  parmi  Ies  plus  intdres- 
iaotes  qui  aient  &&  faites  ă  Bordeaux. 

Apris  Ia  communication  de  M.  Ollier,  M.  Ie  docteur  Reliquet,  de  Paris,  a  Iu  des  considă- 
ralions  sur  la  lithotritie,  et  a  prâsentâ  tout  ă  la  fois  un  appareil  destina  ă  faciliter  l'explo- 
ration  de  la  vessie,  et  un  briie-pierre  nouveau.  Vapporeit  n'est  autre  chose  qu'un  si^e  qui 
peut  aisâment  s'âiever  ou  s'abaisser,  incliner  ă  droite  ou  ă  gauche ;  une  manivelle  est  dans  la 
main  de  l'op^rateur  qui  peut,  tout  en  tenant  de  la  main  droite  le  lilhotribe  qui  est  dans  la 
vessie,  imprimer  au  bassin  du  patient  la  position  qu'il  lui  convient  de  donner,  faire  tomber,  en 
qnelque  sorte,  la  pierre  ou  ses  fragments  dans  le  bec  femeile,  au  lieu  d'alter  avec  Ies  becs, 
comme  avec  Ies  mors  d'une  pince,  saisir  la  pierre  ou  ses  fragments  lă  o<i  ils  sont,.ce  qui  est 
toujours  une  mauoeuvre  delicate.  Nous  ne  d^crirons  pas  le  brise-pierre  de  M.  Reliquet;  on 
ponrra,  d'ailleurs.  Ie  voir  repr^nt^  dans  le  Bordeaux  midical  (n*  30),  qui  a  ins^tâ  tout 
enlier  la  communication  du  chiruiţien  specialiste.  Nous  dirons  seulement  que  ce  brise-pierre 
a  UDe  action  broyanle  plus  consid^rable  que  tous  Ies  autres  litholribes  et  qu'il  ne  s'engorge 
jamais. 

La  joumte  et  la  soirâe  du  9  septembre  onl  âtâ  non  moîns  bien  occupâes  :  Est  venu  d'abord 
M.  le  docteur  Bilot  armă  d'un  mâmoire  dans  lequel  ii  compare  Ies  effels  de  la  vâratrine  ă  ceax 
de  la  digitale,  declarant  que  Taction  de  la  v^ratrine  est  trâs-distincte  de  celle  de  la  digitale ; 
qoe  le  premier  de  ces  agenls  est  tr^s-prâcieux  contre  Ies  troubles  cardio-vasculaires ;  qu'il 
ooDTient  surtout  dans  Ies  troubles  qui  accompagoent.  l'bypertrophie  fonctionnelle  du  cceur; 
qo'9  n'est  pas  spoliatenr  comme  la  digitale,  et  que  la  continuii^  de  son  usage  n'a  pas,  par 
coDiiquent,  Ies  m6mes  inconvdnients, 

Pnis  M.  le  docteur  Trâlat  fait  une  communication  verbale  sur  le  lymphti-aareom*  ou  lym- 
phadinome,  c'est-ă-dire  sur  Ies  tumeurs  caractâris^  par  Thypertropbie  du  tişsu  lympholde 
d^rit  par  Hias,  et  qui  peuvent  atteindre  Ies  ganglions,  la  rate,  le  poumon,  le  corpsthyrcrfde, 
le  tliymus,  le  foie.  Ia  rate.  Ies  follicules  dos  de  l'intestin,  etc.,  maia  particuii6rement  le  cou, 
absolumeot  comme  Ies  adânolymphoc^les  siâgent  surtout  au  pli  de  l'aine.  Ces  tumeurs  se 
distinguent  des  ganglions  strumeux  parce  qu'elles  ne  soni  pas  envahies  par  la  ddgânirescence 
granulo-graisseuse  ni  par  la  granulation  tuberculeuse.  Elles  se  distinguent  aussi  des  masses 
cancâreuses  :  le  carcinome  est  constituâ  par  une  n6o-formation  fibreuse,  vasculaire,  circons- 
crivant  des  alvăoles  remplies  de  cellules  multinucl^aires ;  le  lymphadânome  pr^sente  un  stroma 
coDjonctif,  dalie,  avec  des  cellules  conjonctives  âtoilâes,  munies  d'un  noyau ;  dans  ce  râseau 
se  trouvent  Ies  cellules  lymphaliques. 

La  marcbe  des  tumeurs  lympbadânomiques  est  rapide,  de  trois  &  vingt-six  mois.  Le  pronos- 
tic en  est  fatal ;  Ies  bommes  y  sont  plus  expos^s  que  Ies  femmes  dans  la  proporlioo  de  deux 
liers  ă  un  tiers,  et  c'est  I'ige  moyen  de  la  vie  qui  en  fournil  le  plus  grand  nombre  de  cas.  Une 
opiration  que  Fon  tenlerait  serait  intempestive,  contre-iadiquâe.  M.  Trâlat,  apr^s  avoir  misan 
jour,  dans  ce  travail,  toutes  Ies  ressources  prâcieuses  de  sa  science  histologique,  passe  abso- 
lument  sous  silence  Ies  moyens  Ihărapeutiques,  —  s'il  y  en  a,  —  ă  opposer  ă  ce  terrible  lym- 
pfaadioome. 

Aprte  M.  Tr61at,  H.  le  docteur  Letidvant,  de  Lyon,  prend  la  parole  pour  une  commnnicalioa 
sur  Ia  tuppUance  de  la  motiliii  et  de  la  sensibiliti  apris  Ies  secUons  nerveuses.  L'explication 
qu'il  doime  est  fort  inl^ressante  et  mârite  d'âtre  reproduite.  EUe  s'ai^llque  particulierement  k 
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un  pauvre  Wtanique,  auquel  M.  Wlifivent  pratiquă  la  seclion  du  nerf  nj^dian,  el  qui  non-sen- 
lement  guârit  de  6ob  tAanos,  ;iials  CDcore  conserva  intactes  Ia  motilitâ  et  Ia  EensMil^  dans 
le  d^partement  innerWţJar  le  iusdlt  nert  Voict  l'Axplîcaiîon ;  noţis  col)iopâ  : 

«MoliliU.  Leâ  miiscles  iinierv6s  par  le  mddiaA  ătai6nt  paralysSs,  atrophi^,  maîs  toosles 
tnouvements  itaient  cepcndant  possibles.  La  pronaiion  se  faisaiţ  avefc  le  secours  de  rarUcab- 
tion  de  ripaule;  lai  flexton  du  poignet  par  le  cubital  antârieui';  Ie  mâdius  se  lltehissait  par 
Vanastomose  de  son  tendon  flâcnisseur  aset  celui  de  l'aDnulaire;  Ilndicateur  se  flichissait  par 
rintennădiaire  des  muscles  l-adiaux  internes,  qui  redressaient  Ie  txiignet,  et  ausşi  par  reiteo- 
seur  de  Tindex;  des  muscles,  en  renversant  le  poignet  et  le  doigt  îndicatfeur  ep  arrifere,  fai- 
saient  que  le  tenflod  flSchisseur,  retenant  le  doigt  comme  nne  corde  passive,  produisait  un 
tnoavemetit  de  flexibo.  La  flexion  ău  pouce  se  produisait  par  le  mime  măcanisme  au  mojet 
Au  loDg  abducteur  etde  l'extenseur  du  pouce. 

Sensibilitl.  La  seusibilitâ  existait  dans  le  mâdius,  tnăis  obtuse ;  U  sensalion  da  toucber 
^xistalt  dans  tout  le  dâpartement  du  mădian;  les  sensations  de  douleur  et  de  tempâraloit 
n*existalent  pas  ă  rextrâmitâ  de  Tindei,  mais  partout  aitleurs. 

Cette  sensibilii^  qui  peut  s'expliqger,  soit  par  I'existeâce  d^anastonioses  des  uerb  voisim 
avec  le  mâdian,  soit  par  Ia  perceplion  des  sensations  au  moyen  des  Iiiets  voitins  da  radial, 
parAlt  devoir  6tre  rattachâe  ă  cette  dernîâre  viie ,  car  TeXp^rience  prouve  qu'un  doigt  dune 
persopne  que  Ton  place  6nlre  deui  doigls  d'une  personne  dtrangfere  conimunique  i  ceux-d 
les  împressions  qu'ilrefoit!  aprfes  cette  expfirlence,  rien  d'dtonnant  quc  ies  (llets  du  radiil 
qui  sont  ă  la  face  dorsale  des  doigts  ne  soient  âbranlăs  quand  on  agit  sur  Ia  face  patmaired« 
doigts.  » 

Ainsi  8'est  termin^e  la  premiere  ieteion  ă  l'Association  franţaîse.  Le  Congr*»  d'anthropdo- 
gie  de  Bel^que,  les  haturalistes  russes  rassembl^s  tt  Moscou,  iui  ont  euT0y6  leois  cbalen- 
reuses  filicitations.  L'impulslon  est  donn^e,  Tceavre  grandira  chaque  jbar. 

Le  bttreau  d^flnitif  a  ^16  nommâ;  ii  est  ainsi  compost  : 

Pr^sident,  M.  de  Quatrefages;  —  vice-prâsident,  M.  Wurlz;  — '  secr^taire  g^n^ral,  ÎL  U- 
Tasseur ;  —  vice-secr^taire  g^n^ral,  M.  Laussedat ;  —  trisorler,  M.  Masson ;  —  archivisle, 
M.  FriedeU 

Membres  du  cofiseil  d'administration  pour  la  Aection  des  sciences  mddicales  :  MM.  Booil- 
laud,  prfeident ;  <—  Lande,  secrftaire ;  —  Claude  Bemard,  Ollier  et  Azam,  dilâguis.  —  A.  C 


FORMtTLAIftE 


Vin  ANTIHYDROPIQUE. 

£corce  moyenne  de  soreau 50  grammes. 

Feuitks  seches  de  digitale  pourpnie.  ...       8     — 

Ac^tate  de  potasse. 15      — 

Faites  mac^reo-  &8  heures  dans  alcool  q.  a. 

Ajoutez  vin  blanc  de  bonne  qualitd  .  •  .  .    80D      — 
Glariflex,  filtrez  et  ajoutez : 

Sirop  des  cinq  racinas. 130      — > 

Doses  :  De  2  &  6  cniiierâes  a  bouche  par  jour  dans  ilutervalle  des  i«pas  et  «tt  allani  po- 
gressivemenL  (Ea  comniengant  -par  deux  cuiller^es,  on  augmente  gradueileoMDt  la  dose  si  le 
mâdicament  est  bien  iupport6;  on  la  diminue  sMl  y  a  des  sympttaaes  d'iDtoierance.) 

D'BOCTBK. 


CoRGODM  pom  L'tRTERNAT.  —  Les  candldats  qui  dteirent  prendre  part  au  coneoars 
doit  s'ouvrir  le  7  octObre,  â  midi  precis,  doivent  se  prdsenter  âu  secretariat  g^n^al  de  l'AiJ- 
ministratioD,  8,  avenue  Victoria,  pour  oblenir  leur  inscripiion,  en  dfiposant  leurs  pifeces,  cf 
signer  au  registre  ouvert  â  cet  efTel,  quinze  jours  au  moins  atanl  l'ouverture  de  ce  codcooiî. 
Les  candldats  absents  de  Paris  ou  empâchâs  devront  demander  leur  ipscripticm  par  lettre 
chargăe,  ' 

tonte  demande  d'inscription  fiiite  aprfes  IMpoque  fixâe  par  les  afflches  ne  peni  6tre  accoeiltie- 
Les  âlfeves  externes  reţus  au  concours  ont  seuls  le  droit  de  se  pr^senter  pour  les  place» 
d^l^ves  internes.  Ils  ne  doivent  pas  itre  âg^s  de  plus  de  28  ans. 

-^  A  Toccasion  du  voyage  de  M.  Tbiers  au  Havre,  M.  Ie  docteur  Denouette,  chirurgiei  dc^ 
sapeurs-pompiers,  a  i\.i  nomm^  cbevalier  de  la  L^ion  d'honneur. 

•■  ■      '  ■  ■ 

Le  Girant,  G,  RiCBXLOT. 

TI— ^^^— I.  ■ ■      ■  ■    ■         ,,„ 
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TH£RAPEUTIQUE  BIfDICALE 


R0T8  Sin  LA  THOfeACBNT&SE   PHATIQD^E  AD  BIOTEN  DE8  APPABEILS  .ASMEATEDU  (<)  ţ 

LM  iila Soeiitâ  AârUeale  de4  tttjpitauxk  dans  Ia  sâuoe  ds  vendreiU  10  mai  isn, 
Par  le  docteor  FinioL,  mââMid  de  l'hdpital  l^dnt-Antoine. 

Je  passe  mainienant  aux  recidives  qui  oat  n^oessitâ  plusieurs  ponctions.  Quatre 
makuiesşe.aoot  trouvâs.dans  ce  cas.  L'im  d'eux  vient  de  mourir.  Ilavait  nne 
pleuresio  double,  avec  anasarque  et  ascite,  sans  albiimine  aux  nrines ;  aspect  scor- 
bulique  general  sans  scorbut  des  gencives;  ii  arait  eu  du  purpara.  Sa  toatadie 
daUil  da  câmp  de  Beverlo,  en  Belgique,  ou  ii  avait  ete  interne  pendant  nos  dâsastres, 
etoâ  ii  avait  beaucoţip  soufTert;  nous  lui  avons  trouve  lespoumonscribles  detaber-' 
cules  et  meme  de  cavernesy  dont  l'eilstenea  n'avait  pas^  reconnue  pendant  la 
ne  (le  malade  ne  oracbait  pas,  ou  â  peine,  et  des  cracbats  insignifiante);  tuberoules 
dans  le  pericarde.  Le  malade  subit  deuz  ponctions  â  droite,  nne  â  gaucbe.  Les 
ejHAcbements  s'etaient  quelque  peu  reqproduits,  mais  en  tres-petite  quantite  et  sans 
passer  â  puruience.  L>ee  ponctions  n'ont  eu  iei  qu'un  bon  effet;  elles  ont  proiange 
lesjours  dq  naalade  tres-evidemment;  ii  n!y  a  pas  eu  de  transformation  purulente 
de  lepancbement,  et  leur  recidive  tient  ă  la  nature  tubereuleuse  de  la  maladie  et 
Dullement  â  l'operation,  ies  dates  en  font  foi :  la  premiere  ponction  a  et^  faite  i 
droite  le  l*'  fevrier;  la  seconde  â  droite  le  15;  la  troisieme  â  gaucbe  le.  22  avril. 

Chez  une  aptre  malade,  femme  tr^ -probablement  tubereuleuse  aussi,  une  ponc- 
tion a  ete  faite  a.  droite,  une  deuxi^meâ  gaucbe;  11  y  a  en  outre  un  epancbement 
pericardique;  11  y  a  de  l'ictire,  des  pleuresiesantârieores.  Le  traitement  ici,  encore, 
na  eu  que  de  bons  effets;  et  U  n'y  a  pas  lâ  d'ulleara,  k  proprementparler,  rfeidivei 
de  l'epanchement  (2).  , . 

Un  bomme  de  58  aaB,  eMdbeotique,  ict^rîque,  arfrvant  des  pontons  avec  une 
tumeur  canproîdale  du  cou  qu'il  a  fallu  operer  sur-le-cbamp,  a  en  une  pleuresie 
droite  ponctionnee  le  16  avril,  rteidivât  et  pdnctionnee  une  seconde  fois  hier 
10 mai;  ii  y  avait  eu  une  premiere  fois  deux  litres  de  serositâ  citrine;  cette  fois,^ 
DOusavons  eu  2  litr^  1/2  de  la  meme  s^rosite.  Uâ  peu  de  toux  ă  Ia  fin  de  l'ope- 
ration ;  mais  cessant  aussit&t  que  It  trocuft  est  retire  de  la  poitrinei  £vid'emment 
iei  la  reeidive  â  st  longue  âcheance  n'a  ete  nullement  influencee  par  la  premiere 
ponction,  et  reste  tout  enti^re  imputable  i  la  eacbexieamcîenne  de  cet  bomme,  qui  a 
ea  aossi  vca  âpanoheraent  pericardiqiie  au  dăbut  de  sa  pleurâsie. 

Un  dernier  malade  a  ete  opere  trois  fois  du  cdte  gaucbe ,  et  cbez  Iui  Ia  mauvaisei 
iDfhienee  ^de  l'operation  peutâtre  disinitee.  Cest  un  bomme  de  50  ans,  qui  nie' 
taute  maladie  aaterievre-  «t  tonte  babitude  alcoolique.  Le  d^but  de  la  pTeUr6sie 
remonte  aux  premiers  jours  de  janvier.  ţ)ntre  le  23  fevrier,  nous  constations  un 
epancheovept  conaid^raJble  ă  gaucbe  avec  deviation  du  coeur  et  souffle  tubaire  des  plus 
intenses  dans  lafosse  sus-epineuse  pr6s  de  la  colonne  vertebrale.  Le  malade  etait 
tree-pâle,  noaigre  et  d'apparence  cachectique.  Dte  le  24,  je  l'c^rai  et  retirai  plus  de 
SUtres  1/2  de  liquide  citrin.  Mais  des  lesjonrs  suivants  11  fut  facile  devoirque 
I  epancheinent  se  reproduisait  et  passait  â  puruience;  deux  vesicatoires  restk'ent 
sansaction.  Le  23  marş,  une  ponction  donna  issue  ă  300  grammes  de  pus  fluide, 
n^s  tres-caracterise.  Cette  ponction  fut  malheureuse  du  reste;  le  trocart  s'ecbappa 
de  la  canule  plus  vite  que  je  ne  m'y  attendais,  et  un  peu  d'air  ful  aspir6.  Seule- 
meat  je  dois  dire.  qu'â  la  Qn  de  l'c^ration  je  cbercbai  â  produlre  Ie  bniit  de  suc- 
cussion  et  ne  pus  l'obtenir.  D'od  je  fas  pwte  ă  conelure  que  Taspiration  de  Ydir 

(1)  Soite  et  fin.  —  Voir  le  numire  du  17  septembre; 

(2)  Cette  malade  a  succomb^;  elle  o'âtait  poiot  tubereuleuse;  elie  avait  une  affection  car-> 
d'aque,  qui  du  reste  avait  6li  reconnue.  Aprfes  Tautopsie,  ii  est  permis  de  croire  que  si  on 
i>vail  {Mursuivi  Ies  ăpanchements  pleuraui  par  des  ponctions  uUârieures,  on  eât  au  moins 
proioDgâ  son  existence ;  Don-seulement  celies  qu'on  lui  a  fattes  ne  liU  ont  pas  M  nuisibles, 
mais  11  est  ă  regretter  qu'on  ne  lui  en  ait  pas  fait  davantage. 

Tome  XIV,  —  Tnitiim  tirU,  ^^        . 

Digitized  by  VjOOQIC 


462  LTINION  MfiDIGALE. 


s'etait  faite  dans  la  bouleiUe  et  non  dans  le  thorax,  le  vide  de  la  bouteille  hittant 
avantageusement  contre  la  succion  thoracique.C'est  eaelTet  un  des  ayantagesque 
l'on  attribue  au  proceda ;  et  une  fois  deja  Ie  meme  accident  m'etant  arriv6,  je  n'a^ais 
pas  non  plus  constate  le  bruit  de  succussion  dans  la  poitrine.  Dans  le  caş  qui  nous 
occupe,  et  voyant  Ies  qualites  fluides  du  pus,  je  pensai  qu'îl  serait  possible  de  ten- 
ler  Ies  ponctions  repetes  et  le  lavage  de  te  plevre.  Le  malade  quitta  l'h^ital,  qn'il 
avait  pris  en  d^go&t,  et  je  lui.conlinuai  mes  soinschez  )ui. 

Le  6  avril,  jour  convenu  pour  faire  le  lavage  de  la  plevre,  quand  j'arrivai  chezlui, 
on  me  montra'  nn  cradioir  contenant  une  assez  grande  quantitâ  de  crachats  muco- 
pumlenis  qui  avaient  etâ  rendas  avec  des  quhites  fort  penibles.  Je  pensai  imm»- 
diatement  qu'une  fistule  brencbo-pleurale  etait  en  voie  de  formation;  mais  conune 
je  n'en  trouvai  pas  Ies  agnes  certains,  je  me  decidai  ă  opercr  quand  m&me.  Le  tro- 
cart  donna  issue  d'abord  ă  environ  500  grammes  de  pas  bien  li6;  puis  l'aîr  arriTa 
par  le  tube  avec  de  fortes  secousses.  Je  fis  un  lavage  avec  I'eau  alcoolisee  et  pfaeni- 
quee  (dont  le  goîit  et  Todeur  furent  perţas  dans  h.  bouche  par  le  malade).  Et  Ies 
jours  suivants  la  fistule  bronchique  s'afflrma  par  des  vomiques  manifestes,  mais 
non  poiut  par  le  bruit  de  succussion  qoi  manqua  tdvrjours.  II  y  a  plus  d'an  mois 
que  Ies  cboses  sont  en  cet  etat;  je  soutiens  le  malade  par  Ies  toniques,  Ia  viande 
crue.  Mais  ii  a  des  sueurs  incessantes  et  maigrit  de  plus  en  plus  (1). 

Qoelle  part  fkut>il  faire  ă  Top^ration  dans  Ies  accidenta  survenus  chez  cemaladet 
Ici  ii  faut  faire  une  distinction  entre  la  premiere  ponction  et  Ies  suivantes.  La  pre- 
miere ponction  a  ^t^  tr^s-heureusranent  pratiquee  sans  aucun  accident.  Je  ne 
regrette  nullement  de  l'avoir  faite;  je  me  reprocherais  plnt5t  de  ne  Tavoirpas 
repetee  assez  vite,  et  d'avoir  perdu  du  temps  aux  vâsicâtbires.  Ici  fei  peut-^tre  ele 
inhuence  par  Ies  succte  que  j'ai  eus  dans  des  cas  analogues,  dont  je  dirai  dem 
molstoută  I'heure;  ii  m'a  semble  en  eifet  qne,  apres  une  premia  âracualioD, 
l'action  des  vâsicatoires  6tait  souvent  suffisaate  pour  arrâter  la  marehe  des  reei- 
dives.  Et  je  crois  qu'en  efTet  dans  Ies  cas  simples,  et  chez  Ies  sujets  qui  ne  sont 
point  cachectiquea,  on  vesioatoira  sufflt  souvent  k  enrayer-tes  râeidives.  Fea  eite- 
rai  des  exemples  tout  ă  I'heure.  Et  j'ai  vala  mame  choae  pour  Ies  6panchements  do 
genou.  J'ai  trăite  recemment  deux  faydarftroses  blennorrfaagiques ;  on  sait  camlrien 
l'afl^ction  est  rebelle  d'ordinaire  aux  vesieatoires,  râvulsifs  de  toates  s6r£es.  J'ai 
commence  par  Ies  ponctionner  toutes  deux  par  a^iration;  puis  le  liquide  s'etaot 
reproduit,  au  lieu  de  revenir  ă  Ie  ponction,  j'ai  ea  recours  aux  vteicatoires  sniris 
de  badigeonnages  lodiques,  et  qoinze  jours  âprte  Ies  malades  ^taient  gu^ris.  Qoe 
seraitril  arrive  ici  si,  au  lieu  d'attendre  du  24  fevrier  au  23  marş,  j'avais  reftit 
une  ponction  vers  le  i  ou  6  marş?  Je  ne  sais.  II  est  vrai  qu'ă  ee  moment  le  malade 
avait  deja  des  frisaons  et  de  Ia  diarrtiee,  de  qui  me  porte  â  croire  que  derrîerela 
pleuresie  nous  avons  encore  afTaire  a  une  caehexie  prohab!  ement  tuberculense.  Ea 
sortc  que  la  purulcnce  serait.  probablement  survenue  et  eîlt  ^  peut-Atre  attribnee 
pour  pârtie  ă  rintervenlion  cbirui^cale. 

Quant  â  Ia  seconde  ponction,  elle  a  6le  mal  iSsute.  II  est  possible  qu'un  peu  d'air 
soit  entre  en  pârtie  dans  Ia  plevre;  et  si  jet«is  d'avisqne  cet  accident  n'apas 
grande  impdiiance  quand  le  liquide  est  franehement  s^ux,  ii  n'en  est  .plus  de 
meme  cerlainement  quand  11  est  puruknt;  et  je  crois  fort  posable,  sans  m'exagerer 
encore  la  portee  de  I'accident  dans  Ia  marehe  g^nirale  de  Ia  maladie,  qu'il  y  ait  joM 
un  certain  role. 

En  resume,  si  on  examine  ces  cinq  cas  qui  sont  Ies  plus  d^fhvorables,  â  part  le 
dernier,  fort  douteux  encore,  l'operation  ne  semble  avoir  en  aucuneinfluence  sur  l> 
tendance  de  Tepancbement  â  se  reproduire;  el  la  recidive  parail  avoir  e(i  tonjours 
sous  rinfluence  immediate  et  exclusive  de  l'^tat  general.  Tont  ce  qu'on  peut  dire, 
c'est  que  l'operation  n'empeche  pas  Ia  serosite  de  se  reproduire;  mais  comme  Ies 
vesieatoires  el  Ies  derivalifs  soni  impuissants  ă  la  faire  risorber,  quand  on  n'a  pas 
evacue  le  liquide,  force  est  bien  de  commencer  par  cette  evacuation. 

(1)  Ce  malade  a  guiri  paciailemeiit  apria  des  phaset  sucoestives  fort  ingui^tante». 
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Au  contraire,  ainsi  que  je  l'avanrais  tout  â  I'heure,  on  voit  souvent  Ies  vesica- 
toires  devenir  eflicaces  pour  arreter  ia  secretion  pleurale  apres  qu'on  a  donne  issue 
â  ses  premiers  produits. 

Ainsi  un  homme  de  48  ans  entre  ă  l'bopital  le  lor  marş  1872  pour  une  pleuresie 
gaociie  datant  de  dix  mols;  le  coeur  est  devie;  l'etat  general  excellent  Une  ponc- 
tion  donne  issue  ă  preş  de  3  litres  de  liquide.  II  y  a  legere  tendance  â  Ia  recidive. 
Ud  vesicatoire  est  appUque,  et  le  malade  sort  completement  gueri  apres  un  sejour 
de  six  semaines,  prolonge  au  delă  du  necessaire  pour  s'assurer  que  Ia  guerison  est 
solide. 

Une  femme  de  58  ans,  chifToniiiere,  d'assez  chetive  i4>parence,  est  operee  le  20 
anii  au  douzieme  jour  d'une  pleuresie  qui  n'a  aucune  tendance  â  se  resorber.  Oa 
evaeue  un  litre  de  liquide.  Les  jours  suivants,  11  y  a  flevre,  dyspnee,  point  de  cule, 
la  matite  remonte.  Un  vesicatoire  arrete  ces  sympt5mes.  Depuis  six  jours,  la  malade 
est  en  pleine  coavalescence. 

Les  trois  autres  malades  que  j'ai  operes  une  seule  fois  chacun  sont  des  tuber- 
euleux.  Une  fsnune  arait  une  pleuresie  tuberculeuse  suppuree;  je  tentai  d'etablir 
las  lavages  permaaents  ă  l'aide  des  tubes  Potain,  qui  ne  fonctionnerent  que  tres- 
mal,  k  cause  des  nombrşux  grumeaux  caseeux  qui  ea  obstruaient  ă  chaque  instant 
la  luffliere.  L'etat  general  etait  trop  mauvais  pour  pratiquer  I'empyeme.  La  mort 
Eurvint  en  quelques  jours.  Chez  une  bomme  de  35  ans,  la  pleuresie  ne  parait  pas 
s'etre  reproduite.  U  y  avait  des  cavernes  â  droite  et  une  pleuresie  â  gauche.  II  s'est 
en  alle  chez  lui  gueri  de  sa  pleuresie,  mais  non  de  ses  cavernes.  Un  autreest 
encore  dans  nos  salles;  son  epanchement  s'est  reproduit,  et  je  me  demande  si  je  le 
poorsuivrai  ă  coups  de  trocart.  Cette  question,  je  l'avoue,  est  loin  d'âtre  tranchee 
pour  moi  d'une  maniere  bien  nette,  et  je  ne  pense  pas,  d'ailleurs,  qu'elle  comporte 
une  rqMnse  absolue.  J'admets  qu'il  y  a  des  cas  oii  Tepanchement  pleural  d'un 
tubereuleux  doit  âtre  respecte.  II  y  en  a  d'autres  oii  I'operation  est  de  necessite, 
d'autres  eneore  ou  elle  est  seulement  de  convenance  eţ  d'opportunite;  c'est  la 
une  question  d'appreciation  en  quelque  sorte  individuelle,  qui  se  presenle  ă  cbaque 
cas  que  l'on  a  â  traiter;  donner  des  regles  genărales  sur  ce  point  est  chose  deli- 
cate et  difflcile,  que  je  ne  veux  pas  aborder  ici.  Je  ferai  seulement  remarquer  que 
si  l'on  proscrivait  absolunţent  la  thoracentese  chez  les  tubereuleux,  ce  serait  sin- 
guliărement  diminua*  Ie  champ  de  I'operation;  dans  nos  bopitaux,  et  ă  l'hupital 
Saint-Ântoine  surtout,  si  j'en  juge  d'apres  ce  queje  vois  depuis  quatre  mois,  la 
majorite  des  pleuresies  s'observe  chez  des  tubereuleux;  et  une  bonne  part  des 
autres  pourrait  encwe  âtre  rattachee  â  la  tuberculose  comme  phenomene  d'evo- 
lution  iniţial  ou  precoce,  tout  au  moins. 

Aiasi,  sur  nos  dix  op^r^s»  cinq  sont  certainement  tubereuleux,  aur  lesquels  dej& 
deux  sont  morts;  deux  autres  malades,  tr^-probablement  aussi.  sont  des  tubereu- 
leux. II  en  resterait  ăoac  trois  qui  peuvent  ne  pas  l'etre;  de  ces  trois,  I'un  a  un« 
pleur6sie  chronique  en  pleine  voie  d'hecticite  qui  dure  depuis  quinze  mois  et 
iemene  ăungenre  de  phthisie  qui,  pour  n'6Lre  pas  tuberculeuse,  n'en  est  pas 
moins  te  plus  souvent  mortelle  (1).  II  est  vrai  que  ce  malade  n'a  pas  6te  trăite  par 
la  thoraoentese;  les  deux  ponctions  blanches  que  j'ai  tentees  sur  lui,  apres  un  an  de 
maladie,  ne  peuvent  âtre  mises  au  passif  de  la  thoracentese.  Mais,  en  defalquant  ce 
malade,  ii  oous  reste  neuf  operes,  sur  lesquels  deux  seulement  ont  gueri  d'une 
maniere  â  peu  preş  certjune. 

D'un  aalre  c&te,  j'ai  trois  malades  gueris  tout  auasi  bien,  en  apparence,  par  Ies 
revulsifs  et  les  purgatifs. 

On  voit  dcHic  que,  pour  cette  serie  des  quatre  mois  d'hiver  et  prlntemps.  Ie 
biian  de  la  tiioraeent^  est  loin  d'etre  des  plus  brillants  en  face  de  celui  de  la  m6> 
thode  revulaive. 

(1)  Aujourd'hu!,  15  septembre,  ce  malade  paratt  en  voie  de  guerison ;  ii  a  cependant  tou- 
joure  des  sueurs,  mais  moins;  ii  est  encore  raaigre.;,  joais  l'appftlit  est  excellent;  et  la  ddfor- 
malion  du  relralt  de  la  poilrine  s'accentiie  lenleraent. 
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Que  conclure  de  lâ?  que  la  thoracentese  est  une  mauvaise  operalion?  Rien  n'est' 
plus  loin  de  ma  pensee.  Je  la  crois,  au  contraire,  une  op6ration  excellente,  en  cţ 
sens  que,  par  la  mâlhode  de  succion,  comme  par  la  mdlhode  ancienne,  elle  est,  ea 
soi,  â  peu  preş  innocente,  exemple  des  dangers  dont  quelques  mâdecins  la  croienl 
reprochable,  et  incaipable,  lorsqu'elle  est  bien  falte,  d'ajouter  h  la  maladie  contre 
laquelle  on  la  dirige  un  Clement  de  gravita  ou  de  complication  r6elle.  Je  crois  memt 
que,  dM-on  l'employer,  un  penă  tort,  dans  des  ăpanehements  r^cents,  simples, 
b^nins,  qui  auraient  toute  chance  de  guMr'sans  elle,  cela  n'aurait  pas  d'inconve- 
nîent  s6rieux.  Et  je  ne  suiş  pas  tres-dispose  Si'penser,  d'aprfes  ce  que  j'ai  vu,  qu'nn 
coup  de  trocart,  surlout  de  trocart  fin,  donne  au  travers  d'une  plerre  en  pleine 
fluxion  sereuse  ascendante,  soit  tr^s-dangereux.  Le  seul  inconvenient  que  j'y  roie, 
c'est  qu'il  n'arretera  probablement  pas  le  mpuvement  fluxionnaire;  etijpie,  par  con- 
sequent,  ii  feiidra  recommencer  quelques  jours  apres,  le  liquide  continaânt  i 
s'âpancher  dans  la  plevre.  Mais  comme,  apres  tout,  une  ponctîon  thoracique,  infime 
avec  un  trocart  fin ,  est  toujours  douloureuse ,  je  ne  voîs  miile  n6cessitî  ă  infliger 
cette  douleur  au  patient,  si  on  peut  penser  que  la  maladie  gu6rin  bien  sanseela, 
ou  si,  au  contraire,  on  peut  prevolr  que  cette  ponction  trop  hâtlve  n'arrfitera  pas  la 
marche  aseendante  du  ibal,  et  ^evra  6lre  siiivie  d'une  seconda  ponctioh,  et  metne 
d'nne  troisieme  peu  de  teitips  apreâ.  En  un  mot,  lă  cOinme  parlout,  et  şortout  quand 
îl  s'agit  d'une  m^dication  penible  et  douloureuse,  ii  ne  ifkut  user  du  remMe  qne 
sur  llndication  precise  qui  s'en  presente;  et  lă,  comme  partout,  11  ne  feut'demânder 
ă  la  medicatioa  que  ce  qa'elle  peut  donner.  La  thoracentese  ne  doitpas  lliire  negii- 
ger  Ies  revulsifs,  Ies  6vacuants,  Ma  toniques ,  et  tputes  Ies  indicatioDs  gen6rales 
dbnt  l'histoîre  pathologique  de  la  pleur6sie  abonde;  c'est  un  point  de  vue  sur  lequel 
M.  Chauffard  insistait  avec  grande  raison  â  l'Academie;  mais,  par  contre,  îl  ne  feot 
pas  non  plus  negliger  I'evacuation  mecanique  des  ^panchementâ  pleuraux,  6va6i» 
tion  que  toutes  Ies  mâdicaţions  gââerales  du  monde  sont  parfois  absolunaent  inf 
puissantes  ă  oblenir. 

Au  surplus,  s'il  y  avait  ă  redouter  quelque  excte  de  Ia  part  des  mădecins,  ce 
serait  encore  plutSt  du  c6te  de  l'abstention  que  du  c6t6  d'une  intervention  tKf 
active ;  combien  de  fois  nous  arrive-t-il  â  l'hdpital  ou  en  viile  dk  soigner  des  plen- 
rteies  chroniques  qui  n'ont  pas  eiâ  ponctionn^s  et  qtii  ne  se  resorberit  qu'â  grâtad*- 
peine  ou  mame  pas  du  tout.  A  moh  sens,  l'un  des  principaux  avantages  des''apipa- 
reils  aspirateurs' doit  âtre  de  multiplier  des  opârations  dont  on  s'abstient  păr  trop 
de  timidite;  malade  ou  medecin,  on  a  peur  du  trocart  k  hydroicele;  oii  aura  moins 
peur  de  l'aiguille;  et  cela  rendra  service  ă  plus  d'un.  La  âtatistique  de  la  vlllft  ne 
manquera  pas  du  reste  d'etre  plus  i^vorable  que  celle  de  l'hdpital,  non  que  je  âtaie 
l'hopital  un  s6jour  funeste  en  lui-mâme,  surtout  pour  des  malades'  de  ce  geare;  je 
crois  au  contraire  l'hdpital  excelleht,  parce  que  ceux  qui  y  vienhent  ne  trouTerilent 
paschezeux  Ib  comfort  et  Ies  soins  qu'ils  trbuvefM  dans  nos  .seiVieâs;  nmisnos 
malades  de  la  viile  seront  toujours  moihs  cachectiqttes  qae  la  pO]^uIation  qui  me 
passe  sous  Ies  yeux  depuls  qualre  mois,  et  quî  me  remplit  depbÂisiques  plus  de 
la  moitie  de  mon  service. 

En  definitive,  je  conclus  que  rop6ration  de  la  thoracentese  par  succion  #(rit  6tra 
Mcouragee  par  tous  Ies  medccins;  qu'elle  ne  presente  aucun  incbâvânient  qui  ae 
Mit  inherent  â  l'operation  m6me  par  quelque  proceda  quion  la  pratique ;  et  qtfelle 
olfre  sur  la  tăoracentese  ordinalre  des  avantages  importaittts'  que  je  i^Biiffle  alnsi : 
Douleur  moindre  pour  le  malade;  promptitude  plus  grăhde  d6  Teiilacuatidtt,  g6i  se 
Iţit  slle-mâm*  plus  compl4tement;  attinuation  des  Quitites  de  toux  cottseeutlvte  i 
l'issue  du  liquide. 

Dans  tout  oeci  je  n'^al  en  vue  que  la  pleâr^e  eommune  i-granls  '^şontiianeals; 
pour  Ies  plcHireaits  partielles,  enkystees,  interlobaires,  Ies  ainuitages  db  la  pooeiii» 
capillaire  sont  tellement  evidents  que  je  n'ai  pas  cru  devoir  m'y  atrtter;  e'ot 
jnâme,  ă  proprement  parler,  le  seul  mode  operatoire  possible. 
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u  Mimun*  av  Mimf  m  vra  caunoim,  toikolmiqob  by  «£Nc<MJtaAL  (•)$ 
Par  E.  HovoLLE,  D.-M.,  et  G.  Homolle,  interne  des  hdpilaux  de  Paris. 

«QIUXS  80I«T  UBS  ALVCrATIONS   PATBOLOOIOCIS  QOB  la  DICITALB  00  LA  DIGRA- 
LIlfB  PEOTENT  LAISSER  A  LEUR  SOITE  DANS  LES  CAS  D'eHPOISONNEMENT? 

Les  Utioat  anatomiquet  constalees  apres  la  mort  pettvent-elles  ecUurer  sur  Ia 
nature  de  rempoisonnement  par  la  digitaline? 

Les  autopsias  aoat  rares  et  p«u  msţruetives.  Sur  10  cas  de  mort,  Texamen  cada- 
verique  a  6te  pratique  7  fois. 
Blackall  (cite  par  Christison)  et  Forget  n'ont  constata  aucune  lesion. 
la  malade  de  M.  Barth,  morte  ă  la  Salpetriere,  ne  presenta  rlen  qui  pât  se  rap- 
porter  â  l'emppisoşi^inent,  cause  de  la  mort,  si  ce  n'est  peut-etre  l'accumulatioa 
de  mucus  dans  la  grande  courbure  de  l'estomac»  oii  se  voyait  un  piquete  rouge- 
IniD, 

Dans  un  cas  de  Taylor,  on  trouva  Ies  membranes  du  cerveau  tr^s-iiyectees  et  la 
muqueuse  stomacale  enflammee  par  places. 

OBOft  le  cas  de  Caossi,  l'estomac  est  pblogose  partiellement ;  le  pericarde  renferme 
ane  petite  quantite  de  serosite. 

L'aulopslQ  de  la  dame  de  Pauw  est  rapportee  avec  plus  de  details ;  elle  est  nega- 
tire  sur  presque  tous  Ies  points.  Le  tube  digestif  presente  seulement  par  places 
quelques  suffusions  sanguines,  quelques  points  congestionnes  dissemines  dans 
toute  la  longueor  de  l'intestin. 

On  Toit  par  ce  rapide  resumâ  qu'aucune  des  rares  lesions  observees  apr^s  rem- 
poisonnement par  la  digitaline  n'est  caracteristique. 

La  congestion  des  mâninges,  l'epanchement  intra-p6ricardique  se  rencontrent 
ir^emment  dans  Ies  autopsies. 

Lee  snflbsions  sanguines  multiples  s'observent  6galement  dans  rempoisonne- 
ment par  l'arsenic,  la  belladone,  ele,  etc. 

En  presence  des  resultats  si  pauvres  de  I'examen  cadav6rique  cbez  l'homme,  II 
est  bon  de  s'ăclairer  par  la  comparaison  des  lesions  constateea  sur  Ies  animaux. 
(Yoy.  Bouley  et  ftaynal,  in  Recueil  de  mideetne  vitir.  pratique,  1849;  Boucbardat 
et  Sandras,  in  Atmuaire  de  th&apeutique,  1845.) 

Le  cceur,  si  profondement  impressionnă  par  l'action  de  la  digitale,  prâsente  en 
general  un  etat  special  et  vraiment  caracteristique.  Nous  avons  toujours  examine 
cet  organe  peu  d'instants  apres  que  Tanimal  avait  suecombe;  souvent  meme  nous 
avons  assiste  ă  ses  dernieres  contractions.  Nous  avons  tu,  dans  ces  circonstances, 
Ies  veatricules  pâles,  durs,  manifestement  contraclures,  ă  ce  point  que  leur  cavit^ 
est  completement  effacee  et  qu'une  section  faite  ă  la  pointe  ne  laisse  pas  ecouler 
une  gQutte  du  sang  qui  distend  Ies  oreillettes  (cbata,  cabiais). 

A.  c5te  de  ces  feits,  on  on  trouve  d'autres,  et  ils  sont  nombreux,  od  l'etat  du  coeur 
06  presente  rien  de  particulier.  II  est  bien  â  craindre  que,  chei  l'bomme  oix  l'eia- 
men  cadaverique  est  fait  tardirement,  la  deformation  du  coBur  ne  persiste  pas  : 
I  elastlcite  des  parois  auriculaires  faisant  ecouler  le  sang  reste  fluide  dans  Ies  Ten- 
triculea  deveaus  flaşques. 

Des  taches  ecchymotiques  plus  ou  moins  nombreuses,  constituees  qnelquefois 
par  une  petite  collection  sanguine,  s'observent  sous  Ies  deux  feuillets  pâricardique» 
itsous  l'endocarde  des  cavites  gaucbes.  (Voy.  Bouley  et  Baynal,  toc,  cit.)  Ces 
iccbjfmbses  ne  sont  pas  constantes  et  n'ont  d'ailieurs  qu'une  valeur  tres-reslreinte 
:omme  indice  d'ua  empoisonnemenţ  par  Ja  digitale. 

La  inâme  reflexion  s'applique  mieux  encore  aux  lesions  gastrO'itUestinales. 
L'epîploon  et  Ie  mesentere  sont  rouges;  nous  avons  souvent  vu  l'inlestin  fortement 
;ongestionne,  et  certains  experimenlaleurs  ont  signale  des  lacbes  ecchymotiques 

(f )  Soite,  -i-  Virir  le«  totRD6r6s  des  t,n,tf  Jaillet  et  K  aofit. 
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difTuses,  des  sugillations  de  la  nmqueuse,  et  n^nie  ane  inBltration  sanguine  dans 
I'epaisseur  de  cette  membrane.  On  rencontre  alors  dans  I'intestin  des  mucositeft 
m61ees  de  sang,  et,  d'apres  ces  lesioq^^on  p«ul.admettraqa'il.y  ait  4es  seUessaa- 
guinolentes  dans  Ies  empoisonnements  tres-aţgus  par  Ia  digitale. 

Les  poumons  sont  gorgâs  de  sang. 

Noua  avons  souvent  constate  uoe  hjrperlieatie  intense  du  foi«,  qqi  est  4mn^ 
friable. 

II  est  plus  rare  d'observer  une  lesion  semblable  de  la  reUe,  de  la  substanee  cortij 
cale  des  reins.  La  stase  veineuse  des  derniâres  periodes  de  Tempoisonnement  ttsA 
parfaitement  compte  de  cet  etat  congestif. 

EnGn,  chez  les  animaux  comme  chez  l'homme,  l'examen  cadav6rique  est,  dam 
un  grand  nombre  de  cas,  negatif. 

Le  fait  important  qui  ressort  de  ce  qui  pr6cfede,  c'est  que  Ies'  lesions  constata  j 
l'autopsie  peuvent  6lre  tout  au  plus  un  indice,  sans  constituer  Jamais  ă  elles  seule 
une  preuve  d'empoisonnement  par  la  digitale;  encore  faudrait-il,  pour  qu'eUe 
eussent  quelque  valeur,  qu'on  rencontrât  sur  le  m6me  sujet  plusieurs  d6sordni 
anatomiques  qui  n'ont  ete  observes  chez  l'homme  dans  aucune  des  autopsies  rap- 
portees  jusqu'â  present :  diformation  du  eosur,  eeehymoies  enăO'pdrtcttrdigues,  n* 
geur  et  eechymoses  de  la  muqueuse  gastro-iniettinaU. 

On  ne  saurait  se  fonder  sur  l'absence  de  tonte  lesion  cadavârique  pour  attribae 
â  la  digitale  plutdt  qu'â  un  poison  mineral  un  empoisonnement  probable,  et  I'afbin 
Prilehard  est  un  exemple  d'empoisonnement  par  le  tartre  stU>i6,  apris  lequel  on  m 
tronva  absolument  rien  â  l'autopsie. 

STKPTdMES  DE  L'EMPOISONNEMENT  PAR  LA  DIGITAU  OD  LA  NOITALIMI. 

La  digitale,  sous  quelque  forme  qu'elle  soit  prise,  constitue  un  poison  energ^'qne, 
et  I'on  a  observe  des  cas  de  mort  apres  l'adminlstralion  de  chacun  de  ses  produili 
pharmaceutiques  (feuilles  seches,  suc  de  feuilles  fraiches,  infusion,  decoctioo, 
extrait,  teinture) ;  nous  avons  rapporte  nous-memes  ujb  cas  d'empoisonnement  nou 
suivi  de  mort  par  Ie  sirop  de  digitale  du  Codex, 

Quant  aux  deriv6s  chimiques  de  Ia  plante,  la  digitaline  seule  se  treave  dam 
le  commeroe,  et  l'oa  compte  deja  7  observations  publiees  d'empoisonnement  caua 
par  elle.  L'acide  digilolâique  a  des  proprietes  âminemment  toxiques,  ownme  l( 
demontrent  l'empoisonnement  rapporte  par  I'un  de  nous  (voy.  Archives  de  midt- 
cine,  juillet  1861)  et  plusieurs  expârienees  faites  sur  Ies  animaux. 

Nous  nous  sommes  assur^s  de  I'innocuitâ  des  autres  principe»  digitalote,  di^ 
talin,  matidre  verte  produite  paP  l'aclion  de  l'acide  chiorhydriqne.  On  ne  p«il 
indiquer  d'une  maniere  certaine  ă  quelle  dose  la  diţ^tale  ou  ses  prodnîts  peareni 
causer  la  mort.  II  a  suffi,  dans  deux  cas,  de  2  gr.  50  de  feuilles  de  digitale  pris  eu 
poudre  ou  en  infusion;  l'extrait  ă  la  dose  de  O  gr.  05  oentigr.  a  determine  des  aed- 
dents  suivis  de  mort  en  quelques  jours.  La  malade  de  M.  Porget  succomlA  «npoi- 
sonnee  au  huiti^me  jour  d'un  traitement  par  la  teinture  de  digitale  dont  Ia  dote 
avait  et6  elevee  progressivement  de  10  ă  100  gouttes. 

Enfln,  dans  TafTaire  La  Pommerais,  Ia  digitaline  avait  6te  donnee  en  quantiti 
certainement  superieure  k  celle  qui  efiit  saffi  pour  tuer  Ia  victime. 

Comme  pour  beaucoup  d'autres  poisons,  des  quantites  consid6rabIes  ont  pn  (Un 
quelquefois  ingăr^es  sans  que  la  gravile  des  accidents  repondlt  ă  Ia  dose  absorlM; 
ainsi,  des  sujets  ont  pu  survivre  aux  accidents  provoques  par  8  gram.  de  poudre  de 
digitale,  15  gram.  de  feuilles  en  infusion,  40  gram.  de  teinture  alcoolique^  50  et 
56  gramiles  de  digitaline.  L'âge,  l'idiosyncrasie,  l'^tat  anterieur  de  santâ  oo  de 
maladie,  sont  autant  d'elements  dont  on  ne  saurait  tenir  exactement  compte. 

Parmi  les  faits  nombreux  d'empoisonnement,  un  seul  etait  l'oeuvre  d'un  erime 
(aHkire  C.  de  La  Pommerais) .-  le  poison  etait  Ia  digitaline.  Dans  un  autre  cas, 
M.  Tardieu  a  ete  conduit  ă  admeltre  l'existence  d'un  empoisonnement  criminel  pw 
la  digitaline,  mais  l'expertise  medico-Iegale  a  souleve  de  yiveţ(  crUiques  dekptft 
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deH.  Deveiigie.  (VoS^.  Annde$  tPhygiine  et  de  mideeine  ligale,  1866,  tom.  XXVI, 
p.  168.) 

La  digitale  oa  Ia  digitaline  ont  6te  souyent  prises  dans  un  but  de  suicide.  Enfln, 
e'est  Temploi  de  doses  exagerees  administrees  dans  un  but  Iherapeutique  qui  a  le 
pliu  souvent  determine  l'empoisonnement.  Dans  ce  cas,  deux  circonstances  peuvent 
u  prâsenter  :  ou  bien  Ie  malade  prend  en  une  foi^  une  dose  trop  âlevee,  ou  bien  ii 
prend  une  s6rie  de  doses  therapeutiques,  et  I'intoxieation  produite  par  I'accumula- 
tjon  de  l'agent  v6neneux  se  manifeste  d'une  facon  brusque,  apres  un  temps  plus  ou 
moins  long. 

Ces  faits  d'accumulation  dorvent  'tenir  en  ^veil  contre  Ia  tendance  â  continner 
longtes^s,  et  surtout  ă  augmenter  progressivement  Ies  doses  de  ce  medicament.  II 
ne  but  pas  se  fier  â  tmeinretendue  aceoutumance  qui  pourrait  ikire  supporter  jus- 
qn'ă  O  gr.  015  milligr.  de  digitaline  (WinogradofT).  Cependant  M.  Andral  a  donnâ 
5, 6,  7  et  m6me  10  granules  pendant  plnsieurs  jours  de  suite,  sans  inconvenient ; 
mais  â  cote  de  oeş  foit»  on  voit  Tusage  prolonge  de  preparallons  de  digitale  suiri 
d'aeeideilts  plus  oil  noins  gmTes. 

Dans  quelques  cas  Ies  signes  d'int«Iâranee  ont  M  «lod^râs;  ii  est  firâquent  de 
voir  Ies  vomissements  survenir  chez  Ies  enfanls  qui  prennent  pendant  plusieurs 
jours l'extrait  de  digitale  ă  La. dose  de  O  gr.  05  centigr.  ou  Ia  teinture.  Plus  race-: 
ment,  sans  que  rien  le  fasse  prevoir,  Ies  accidents  sont  d'emblee  tres-serieux. 

EnQn,  Eliotsom  dit  avMr  observe  des  eas  de  mort  subite  chez  des  malades  depuis 
nn  certain  temps  soumis  â  l'action  de  Ia  digitale ;  mais  chez  Ies  sujets  âges  alteints 
d'afTeclions  cardiaques  anciennes,  ii  ne  Ikut  pas  attribuer  trop  facilement  ă  Ia  digi- 
tale un  accident  que  peut  amener  l'evolution  spontanee  de  Ia  maladie. 

Les  accidents  produits  par  l'ingestîon  de  Ia  digitale,  de  ses  deriv6s  pharmaceu- 
tiques  ou  de  la  digitaline,  peuvent  presenter  une  intensite  trfes-variable. 

L'etnpdisoAnement  peut  etre  rapide  ou  mame  suraigu  (mort  en  trois  quarts 
dlieure,  M.  Barth) ;  rarement  ii  presente  une  forme  vraiment  lente,  quoique  Ia  mort 
puisse  ne  survepir  que  Ie  dixieme  ou  Ie  treizieme  jour  (Cazenave,  Caussâ).  On  com- 
prend  que  la  recbercbe  du  poison  devienne  impossible  dans  ces  circonstances. 

Les  ^xnptdmes  varieat  assez  pour  qu'il  soit  diffîcile  de  tracer  un  tableau  qui  com- 
preime  toua  )es  cas. 

ii  fkut  (tistinguer  au  moins  deux  fonnes  d'empoisonnement :  I'une,  lighre,  corn» 
pretid  Ies  simples  pbtoomenes  d'intol^nce-,  I'autre,  grave,  ou  rempoisonnement 
proprement  dit. 

Leâ  obsenrations  que  nous  ayons  analysees  pour  d6crire  Ies  sympt6mcs  de  rem- 
poisonnement spnt  au  nombre  de  36,  citees  pour  la  plupart  dans  Ie  Trăită  de  M.  Tar- 
dieu  ou  dans  Ia  tbese  de  M.  Ducroix.  Nous  allons  indiquer  Ia  source  oii  ont  ete 
poisees  celles  qui  ne  sont  pas  rapportees  par  ces  auteurs  :  : 

Hutchinson :  Journal  des  progre»,  1827  (Cmpoisonnement  par  Ia  teinture  de  digi-^ 
tale)..—  Homolie  :  Archives  de  mideeine,  1861  (Acide  digiloleique).  —  HomoIIea 
Vnio»  mddieaUf  1864  (Sirop  de  digitale).  —  Devergie  .-  Atmales  d'hygiăne,  1866 
(Digitaline?).  -^  Dilbue :  Annuaire  de  tMrapeutique,  1866  (Digitaline). 

La  plupart  de  ces  &its  sont  â  I'abri  de  Ia  crilique,  mais  trois  oheerrations  av 
moins  nous  semblent  cootestables^  en  ce  sens  qu'on  a  pevt-âtre  attribue  â  Ia  digi- 
tale des  troubles  que  la  maladie  primitive  pouvait  expliquer.  Ce  sont  les  faits  de 
Sazima  (1),  ^e  Cazeoave  (2),  et  celui  qui  est  cile  dans  les  Annales  d'hygiine. 

Lesfdienomeaes  d'intoleraoce  se  produlsent  presque  fataJlement  lorsque  I'on  pro- 
ionge  et  surtout  lorsque  I'on  augmente  {vogressivement  Ies  doses  de  Ia  digitale  ou' 
de  son  principe,  aotif;  mais  ii  y  a,  cdmme  pour  Ia  plupart  des  autres  agents  thâra- 
peotiqaes,  des  susceptibilites  particuli^res. 

Pour  la  digitaline,  par  exemple,  on  peut,  en  g^eral,  donner  cbez  un  adulte 
O  gr.  004  milligr.  pendant  plusieurs  jours  sans  accident;  mais  ii  y  a  des  cas  oii 
cette  .4ose  ne  peut  etre  atteinte.  Nous  avons  rencontră  plusieurs  malades  qui  ne- 

(<)  Jbtfital  J(iftr6fieA«r  von  Wi»n,  1834.  (Coimihlon,  eoma,  anasarqne  searlitinense.) 

(i)  Jmrnal  Mbiomaiairt,  Mat.-(lfalade  deptrts  iongteiups  saj|«t  k  des  trooblei  cardia^es  gmes.) 
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ponraient  «upporter  la  dJgitatiaequ'â  Ia  doM  d'im  milligr.  par  joar,  oo  intme  toas 
Ies  deuxjours. 

Le»  si^aes  d'intol^rance  eMisisţent  en  tiraiUements  ou  pesantoin  ă'ttkeat, 
ecntimeni,  de  malaJse  genăral,  puia  viennent  Ies  naosiea,  Ies  vomissamento,  qMl<- 
quee  coliques.  Ia  diarrbee,  la  cepbalalgie,  ht  prostrskion,  le  tnmble  deia  vue,  tont 
lesMutre&sympt&naes  decettelataxication  legere.  -    : 

.  Ce»  accidente  peuvent  peraister  assez  longtemps.  Daos  des  axp^rienees  fiutes  sw 
noua-mâme,  nous  avons  vutapres  reoaploi  de  la  poudre  de  digitale  (O  gr.  aoi 
O  gr.  30  cenligr.  par  joar),  Ies  accidenta  durer  dix  jours.  Quelquefois  mÂiDe,  oa 
voit  Ies  symptOoies  devenir  plus  graVes  aprea  laeessatiou  du  medicament. 

(la  tstt»  ă-um  proOtai»  mmin.) 
uji.iiiiji.  .i.ii.i.,   i<,ii,i    'I  "nun,!   i|"i  »! iiimhiii  miii  iiiii|ii|niM  II ff  t,  mnssaa;Baaa^ 
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BsuATtntiA  EifDBMtoi  DOS  PkTtta  ttvtwnailtdttuituti»  endimtfue  dm  pay$.*ftmuU).  TMn 
de  concours  pour  ragr^gation,  Boiitenne  ă  la  Pacaltâ  deriBidiiB^  pw  IţdoctMUd'Auoni 
CooTOţ  brochure  in-S?  de  6&  pages.  Sahta,  ISTS^. 

L'Mrteur  â  poilr  but'  la  dămonstration  thgorique  et  clinîque  fle  Ia  nature  yermineaiea» 
rhâmaturie  qul  rtgne  enddnii(j[ueinent  au  Brtsil,  s^appuyant  sur  la  dfeouverte  falte  &  BahU  p» 
le  docleur  \Tncherer.  (Voy.  Dictimn.  mnuei  dea  se.  ei  des  initit  midiealis,  1869.) 

Ea  «onm«tfant  au  microscope  le  caillot  des  nrines  des  Mmatoriqoes,  ii  a  constata  h  pri- 
tence  de  yers  que  Leuckart  neconnnt  tout-ă-fât  diSiirenti  du  iMamum  hematMum,  Ce  nrt 
des  nimnto'ideB  qull  range  dans  k  fomille  des  streogilides.  ; 

Passant  en  revue  Ies  thâories  contradictoirea  propos^  pour  inteiţr^ter  ia  prodocHonda 
btoiat(H:bjlnrie8,  rauteursemble  m^nnailre  la  dj^ioction  iadispenqable  entre  rbâmatorie 
.proprement  dite  (plus  rare  qu'on  ne  pense  au  Şr6sii)  et  celle  qni  se  montre  parfois  dam  le 
cours  du  diabite  chyleux.  Le  dâsordre  predominant  est  la  cbylurie  qui  s'accompagne  de  FW- 
maturie  obez  quelqnes  malades. 

Cette  confusioD  est  aussi  inadmissible  qu^bpposâe  ă  Ia  confirmation  de  la  doctrine  imlat  ptf 
l'auteur.  En  efTet,  la  nature  parasitaire  de  rhămaturie,  prouvâe  quand  m6me,  11  reste  ă  expH- 
quer  la  prăsence  des  mati^res  grasses  dans  lei  urines,  quoiqufl  attrfbue  celles-ci  &  la  p^Diintiog 
des  larves  &  travers  Ies  flbres  qul  âtablissent  la  communieation  ou  le  m^ange  du  conteno  des 
vaisseaux  lymphatiques  et  sanguins.  Mais  cette  explication  repose  sur  des  bypotbeses  qn'w 
ne  sauniit  «dmeUre  d^finitivement,  n»lgr6  Ies  foks  groupâe  en  sa  âtvenr  per  des  pratideiis 
d'autree  pays.  Du  reste,  on  salt,  et  Tanleur  le  reeonnalt»  qw  Ies  autopsies,  qui  seraieot  le 
seul  moyen  de  trancher  la  quesUon,  n'ont  pu  6tre  foiles  ni  dans  Ies  hdpitaoic,  ni  ea  viile. 

Sur. la  palbog6nie  de  cette  maladie,  Tauteur  a  nâgligâ  Ies  travaux  importanta  qf».  poasidt  U 
litt^rature  medicale  lH'6silienne,  notammebt  le  compte  rendu  de  la  discussion  entamâe  an  leiD 
de  rAcadimie  de  m^decine  de  Rio-Janeiro,  Ies  tbîses  inaugurales  des  docteurs  Souza  Iiiii>« 
Perelra  Guimaraes,  etc,  o^  de  longs  dâveloppements  soDt  donn^  surce  sujet 

La  symptomatologie,  le  diagnostic  et  le  traitement  manquent  du  soin  et  de  la  mâthodedâi- 
rabtes,  quand  ii  s'agit  d'nne  maladie  si  peu  connue ;  l'auteur  se  borne  %  quelqnes  mots  tite- 
incompleta,  19  observatidns,  recneillles  par  Tauteuret  d'autreS  mâdecins  de  Babia,  sont  plt- 
câes  k  ia  fin;  tine  plaocbe  reprodoit  le  distomwn  hMiătoiimn,  ses  SBttfav  Ies  eidHTanB ellt 
ver  trouvâ  par  Wuoberer,  Sveo  un  grossisBement  de  ft09  diamâtlea.  -n'P.  G, 
gaasaBBxtiii  ii  I    ly  i  i  m-iiii   iti   .iiiini  m     i      n   nii''!   r    mm   nietaeagaBi  I"  iimiatag 
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De  Cemplei  di  Nleetristaim  par  Us  eouratits  eontinas  dans  Ut  paratjUte  eiseittUtU  de  fi»" 
fMBt,  par  M.  le  docfenr  BovChdt,' agrege  de  la  FaculUS  de  uiMeeitM,  mMeein  de  llilpital 
des  Enliint»4lalad<s.  ■—  On  rencontre  ehez  Ies  entants  des  paralysles  rikumatinnakB  ■» 
lâsioni  c^rdbro-^tinales,  doot  le  si^  priraitif  eslto  fibre  mnsonlairs  elle^^ntaie.  Oes  panipiai 
flnissent  par  dâterminer  I'atrophie  granulo-graisseuse  incurable  des  nHiBciesi«niBClâs{  la  Inst* 
fonnatioa  gra^uio-graisseuse  commence,^6si|e  d^but  d^  la  maladie,  ce  qui  n'a  pas  lieates 
Ies  paralysies  d'origine  c6r6brale  ou  spinale.  L'auteur  n'en  itablit  le  diagnostic  qoa  pir  li 
sncc6s  du  traitement  ălectrique.  11  propos;  d'empioyer  Iţs  courants  contia,U8  penoancalidt 
ftible  intensite  O^ienus  au  moyen  de  qualre  petite  âl^ments  de  Danieli,  modifids  par  TMifi 
et  Calland,  doat  U  (toane  Ie  dessint,  nais  point  la  description.  II  raf  porta  h  ebaBmtlmufâdt 
saqimiţut  d«tailieei^  0f)V,  Bulfeţ.  it  tUr4Şh,  16  «oM  U78.)  "i.!. 
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gote  tvr  un.  cţ$  de  fţtptvre  de  CuUrus  avee.  passage  du  fmUu  ei  de  ses  annepces  dans  la 
teciti  peritoneale.  Gastrptomie  le  cinqui'enu  jpur.  Gufrison  pşr  le  docleut"  Fodhriir,  chţ- 
nirgicn  afljoinl  des  hOpîtaax  de  Compifegnc  —  Sncres  trăs-remarqiKible  oblenu  par  une  op6^ 
ntion  de  gastrotopiie  quatre  joiirs  pleins  apr&s  I''  passage  du  telus  dans  l'abdomeD,  ma1gr6 
fcjplus  graves  accjdenlş  de  gangrfene.  {Şullet.  rf<-  tlierap.,  15  aodt  1872.)  —  J.  J. 

Sidfteinttt*  (l0,  taiUifţ  nffPtttiU  dCtn  eoMlaUr  ta  pweli,  par  M.  Ddqdesnel,  pharmacien. 
•> I« luHoiiinMf  de  souâtv ştt'on  a..e3gey4  d'ialrtjâuiie  dans  la  mati^re  mâdicale  toul  răcem> 
Be4i  peul  eauser  liW'eiHp^SoniisiBeqU '  lotraqu'i!  q'est  pas  soigpeusement  puriii^;  up  accir 
4eiitd»QeUe.i]at«n  s'ent.dAjii  produiL  II  pept  cantenir,  dii  ţul/ovinate  de  bitryte  tits-vănti» 
geui  I  ce  «etl  e«t  reoonaaisMble  par  racide^  suKurique  ^tendu  ou  pţir  une  solulioD  ăteodue  de 
fflfalţ  alţaUa;  du  cerbOMle  <je  scude  ou  du  sulfAt<^de80!Udie»8et$  iootrensif»,  recoQoaisstdbles 
pir  le  (l)lonii»id»b8f;;wi. 

II  fut  eMoreM  garder  â'aBţioytr,  comme  «aliere  premiere  de  la  pr^paraliou,  le  oarbo- 
uted«  baryte  naUifel,  quiţieut :  âtre  arf^oical,  et  ne  pas  ouliliw  que  Ies  acides  sulfuriques 
labriqote  au  moyeti  dei  p;t-ites,.souill68  nd'aolde  araânişw,  davent  6U;e  barini8  4es  oflkiQeR 
libumtccutiquea.  (fKUjetfBulUU  de  thirap.,  15  aoât  1872.)  -,-  J.  J, 

fnit  obsenatiota  de  "fittutei  dmtaires  remarqvables  paf  Vobsevriti  du  dia'gn'oitte  et'lti 
graviti  dri  llsions  conslcutives,  par  le  docteur  Rodx,  m^dectn  ă  Meximieui.  —  Observation* 
IrtWDiiSressanfcs :  U  sa^acit6  et  Tadresse  du  chlhi^ien  otrt  trionţh*  de  difficDltâs  s^rieusei 
(Bk/W.  de  thirap.,  15  aoQl  1872.)  —  J.  J. 

Btepharopasmei  traiUment  inefficace  pejidant  Iroit  mois ;  şecttcn  aous-aţtanie  det  deux  nerfs 
Ba-trbilaires ;  guirison.  Hfipilal  Saiflt-Louis,  service  de  M.  le  docteur  Tilladx.  —  Injeclions 
bfpodermiques,  v^şicalojres  volanls,  văsicatoires  morpliin^s,  dilalation  forcâe  de  l'orbicu- 
laire,  abialion  de.  denls  cariiies,  doucbes  (roi(Jes,  courantş  conUnus,  courants  d'induction, 
bromurede  potasslum,  tout  avait  âcboue;  la  inaladie  a  c6dâ'  instantan^ment  apr6s  Ia  seciiou 
des  dew  nerls  si}*-orbiUires,  La  contraclure  de  l'orbiculaire  6tait  doac  bien  le  râsullat  d'une 
eicitalion  de  Ia  cinquiâiue  paire  de  cause  inconnuc,  excitatioii  reQechic  au  niveau  du  ganglion 
optique  ou  du  gaqgliqa  de  Mepkel  sur  Xţn  braacbţ^  diţ  ţ)er(,|i\ţ:ial  qtij,fţ.reniJieD|;  ă  ce  ipqscle, 
[iuUtU  de  thirap„i5,  aţiClt.  1872.)  —  i, J.      . 

Det  corps  Hrangers  fixls  dans  le  larynx  et  de  leur  exlraction,  par  M.  Ie  docteur  LABOOt* 
i^  pfofettear  agyâgâ  d«  la  Facultâ,  mddeolD  de  Thâpital  Neeker,  ete.  —  Trâs-important 
tnvaii  d'eosemble  ft  recoaslon  d'un  fait  noaveau  obserrâ  &  l'hâpital  Neeker.  L'aoleur  trăite : 

1'  De»  corps  Arângers  laryngls  el  de  leur  division  anaiomîque  fondie  sur  le  siige  qiiUi 
Kotpent  î       •  '  • 

Corps  ^trangers  sas-glottiqnes,  a,  vestibulaires;  *,  ventriculaires ; 
Corps  âtrangers  Ifafyilg6s  gloltiqnes ; 
Corps  itrangers  laryngls  sons  glottiqaes  ou  cricoldiens. 
2"  De  Cextraction  des  corps  Hrangers  fixis  dans  le'  larydx. 

II  Conclut  en  ces  Idrmes  :  .'  . 

« 1"  Si  l'asphyxle  est  îmminente,  ii'  feut  Otivrîr  la  trachde  sans  aucuh  ddlaJ,  lafgementi 
Judacieusement ;  '  i  .      .  .  ••  • . 

«  i°  La  respiratlon^tant  r^taWfe,  on  iram^lhodiquement  'h  la  recherche  dn  corps  tăiranger  j 
M  etplorera  le  larynx  de  bas  en  haut  nvec  d«ssoncies,  avec'  des  slylets  appropries;  on  cher- 
chert  par  en  hhUt;!  on  s'aidera  du  la^yngosCope;  on  visilera  le  veslibule  el  Ies  vettlricu!eS  du 
ivynx;  Miemcdoiera  nour  rcxtraction  des  instrunoepts  de  force  convenabil  qur  aeront  intfo* 
<iuiU,  soit  par  la  bouche,  soit  par  la  plaie  tracli6enne; 

«  3*  La  premia  d'MQ. corps  Mranger  glattique  assez  valuaineus  peut  ne  poinl  ametier 
l'Mphyxie  inamădiate; 

«  A*  II.  font  op^nile.  plus  tât  poasible;  inais  ii  ne  but  poinl  dâsesp^rer,  caf  ii  n'est  jamais 
trop  tard  pour  agir,  mame  avao  la  plus  faiblş  9i)aace  de  sauver  le  ihalade.  »  (JBu^let. .  de  tlftrup,, 

30  acut  1873,)  —  J.,^        ,  

=^sc= *  \f\  >iiii  ifirfc  lin     I  1)1 !■  .1   '     .11      i"iiii  I'''  "       I  III    ii|.  ii  iiiiu  iiiiiiii.j 

=      ■  AOADEMIES  ET  SOCIfiTUS  SAVANTES 


>       49» dMiE  Stf  ^lEKOiţ 

Tons  no8  lecteurs  connaissent  Tovalioa  4ont  iIL  Chevreul,  doyen  des  chimistes,  «  et  des 
etadiai^ts^e^frapce,  »  a  «16  V^)jet  dans  une  des.pr^ţ^oiUes  #^anc^  de,  TAfCad^oiie.  A  plus 
de  80  aus,  M. ,U^ţ^vreţii  irav.şjUe  aveQ  V^if^u''  %ui..deyr4it.  kiit  l'iipaQage  de  ia,  jeoneese  et 
«Ioane  ainsi  un  ţemarqufdbirţ  eţKmple  d'iosâDesppnce. . Şa  K^uiste  constilutigOa  la.  veideur  de 
suu  esprit,  T^alit^  ^fi-^)^  buijţeu^  pou|:(eJ^  #rvir.  dargument  ea  faveur  de  ]«  c^gulariti  dea 
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habitudes  et  de  Ia  sobr!6t&  n  ne  boit,  en  eOTet,  qne  de  Teau,  et  rAssociation  contre  Tabai 
des  liqueurs  alcooliques  peut  le  citer  ă,rappui  de  son  programme.  I<es  collâgues  deE  Che- 
vreul  ont  voulu  Kter  sa  cinquantaine  scieDtifique,  bien  que  l'anniversaire  Bemi-centenurt  de 
son  entrâe  ă  TAcadâmie  ne  doiye  sonner  que  dans  qualre  ans,  et  que  todt  fasae  prtager  qa'i 
cette  dpoque,  M.  Chevreal  sera  encore  i  son  posle  de  travaiL  Enfln,  mienz  vuit  trop  tftl  (|w 
trop  tard  qnand  II  s'agft  de  idanifiwtatioDS  krmpattaiqnes.  Une  nridiaie  d'w  commtanntin  a 
donc  dtd  oferte  m  savant  et  laborieux  octog^aire,  et  M.  Dutms  tni^  foit  m  (HieotBi.  Mas 
lectenrs  sbvent  tont  cela;  mais  ils  me  pennettront  blen  de  soaiigner  quelqires  passagesden 
tliscoars.  Ce  sera  amme  le  regain  de  la  fete.  M.  Dumas  dit  k  H.  Cheneul :  «  VilvAs  ende 
des  ditails  d'analyse  pure  vous  a  conduit,  comme  applicatlon,  k  faire  descendre  la  boog;ie,dn 
palais  ou  des  salons,  dans  Ies  plus  modestes  dem^ures...  »  Non,  oe  n'est  pas  tont  <i  SA  eelk 
Avânt  rinvenlion  de  la  stăarine,  Ies  bougies  des  palais  et  des  salons  ^taient  en  ctre.  Elin  k 
«ont  point  du  tout  descendues  dans  Ies  plus  «odestes  dunenrec  Bile*  ont  Mâ  ranplaeto  par 
la  gtâarine,  qui  a  tout  envabi,  et  quf,  apr6s  avoir  chassâ  la  cire  des  babitatiiHM  arbtoa»- 
tiques,  a  chassâ  ia  cbandelle  des  maisens  des  proMtafres.  Owrav-je  dta«  qu'&  beaoeovp  d'tgiriii 
cette  substitution  est  regrettable?  La  bbugle  st&uiţae  est  jaane,  sa  flamme,  qui  treabUe 
toujours,  .^aire  fort  noal,  et  elle  ne  rend  aucua  des  trte-nombreax  servicas  qae»  damtiia 
comme  corps  gras,  ţendait  la  cbandelle,  si  injustement  m^pris'te.  Seuls,  Ies  tonoelierslDiMnl 
restâs  fidâles,  et  ils  ont  bien  raison.  On  ferait  d'ailleurs  tout  un  livre  rien  qu'ayec  Ies  ippii- 
cations  th^rapeutiques  de  la  cbandelle. 

«  L'^tude  exacte  des  d^tails  d'analyse  pure,  reprend  M.  Dumas,  vous  a  conduit,  coame 
docttine,  tout  en  respectanC  Ies  secrets  de  la  vie,  ă  feire  tomber  ce  mur  de  s^paration  entit 
Ies  substances  d'origine  oi^ganique  et  Ies  mati^res  d'origine  minerale  qn'avaient  &eyi  Ies 
anciens  chimistes,  el  que  Berzelius  avait  consolida.  Votre  ouvrage  annon^it  qn'un  jonr  ii  n'i 
aurait  qu'une  chimie,  et  ces  perspectives,  alors  rel^âes  dans  un  vague  lointain,  ont  blaUt 
pris  corps  et  se  sont  râalisăes  sons  vos  yeux,  satisfaclion  que  vous  devait  la  fortune. 

«  Conduit  par  Tâtude  d^  maliferes  colorantes  ă  fonnnler  votre  thiorie  du  contraste  simol- 
tan6  des  couleurs,  que  nos  jeunes  artistes  n'^todient  point  assez  peut-Atre,  vous  montrezeom- 
ment  toule  surface,  v^ritable  cam^ltou,  modific  dans  sa  nuance  par  Ies  teintes  des  saiOcti 
qui  Tenlourent,  Ies  modifle  k  son  tour,  recevani  dk  ses  vdsines  leor  couleur  comptâmeataire 
et  leur  reodant  la  sienne. 

■  Ces  effets  d«  contraste,  si  frappants  lorsqu*il  s'agit  de  ooale)ini«  tow  Ies  retramcim- 
vent  dans  Ies  jugements  moraux  portâi  par  Ies  faomme»,  et  vous  dâmootrez  eon^en  aont  ail 
«I^rfeiâs  Ies  faits  de  rbistoire  et  Ies  caractires  de  ses  personnages,  lonque  lapauioales 
enl6ve  ă  leur  milieu  naturel  pour  Ies  transportor  sur  un  tbâ&tre  antagoniste  oti  tons  ks  en- 
trastes  sont  cbang^s.  >  . 

Ce  rapprocbement,  fort  ingânieux,  n'est  vrai  que  s'il .  s'agit  de  nuaaces.  Les  traits  imla- 
mentaux  du  caractere  humain  restent  invariableinent  dignes  de  notre  admiration  on  de  doIr 
mâpris,  quel  que  soit  le  milieu  dans  lequel  ils  se  manifestent  Tout  homme  qui  sacrifie  ton 
intirfit  personnel  ă  Tintârit  găn^ral,  k  ia  justice,  est  un  brave  homme.  Celui  qui  agit  aolre- 
ment,  et  dont  les  opinions  se  modifient  proportionneUement  aux  avantages  qu'il  retire  &  «i 
tnodifications,  est  un  drdie.  Tous  Ies  milieux  du  monde  et  le  contraste  simultani  des  cooleon 
n'y  feront  rien.  II  eât  6t6  bon  que  M.  Dumas  indiquAt  du  meios  cette  r^serve. 

a  Cbacun  des  jours  de  votre  iongue  vie,  poucsuit  le  pan^yriste,  a  6li  consacra  k  Tobiam- 
tion.  Passionnâ  pour  des  ^tudes  pUlosophiques  qui  eossent  marqu6  voire  place  k  l'Acadâue 
des  sclences  morales,  eiles  ne  vous  ooi  pas  âgan^,  Tătude  de  la  nature  vous  Tamaait  ■■ 
cesse  au  sentiment  du  vraL  » 

Jfe  ne  sais  comment  les  scieaces  moralee  trouvermt  oe  compliment;  nais  ii  me  aeable  asti 
joliment  tournă. 

Terminons  par  cet  Aogeque  M.  Dumas  adresse  k  son  coUfegue,  et  q«i  ponrrait  ^tre  teves- 
diqu6  comme  le  programnJe  de  T4cole  dite  positiviste  :  «  Vous  appartenez,  dif  M.  Dnmis  i 
M.  Chevreul,  k  ce  groape  d'esprits  răflâchis,  amoureux  de  Ia  mithode  qui  non-«ealeDRBt 
veulent  voir  juste,  mais  qui  cherchent  k  s'expliquer  comment  Hrmnt  edn  de  voir  jncte.  *  O 
est  bien  difflcile  de  formuler  toule  une  doctrine  avec  plus.de  condskui  et  de  clart^  —  M.  L 


aONOR£S  MfOIGAL  DE  LTON 


Le  Congres  mâdieal  de  Lyon  s'est  ouvert  avec  beaucoup  d'felat,  auz  jonr  et  brâie  f<>> 
avaient  âti  flxte  par  la  commission  organisatrice,  mercredi  demier,  1^  du  prisent  m^  ^ 
de  trois  oents  mMeeins  se  sont  rdnnis,  sons  Ia  pr^dence  de  M.  le  docteur  Didilf,  vttSâBt 
de  la  commiwion  organisatrice,  dans  une  grande  et  belle  salte  delii  BMrse,  )iue  la  CMUrc  J* 
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asnmerce  avait  mise  ă  Ia  disposition  du  Gorps  mMicaL  De  l'autre  c6t6  de  la  place,  en  face  de 
i  b  BoDne,  Ies  membres  du  Congres  peuvent  se  râunir  dans  une  tiutre  belle  salle,  pour  dts- 

cnter,  frsternisert  lire  Ies  journanx.  Counne  on  le  voit,  Ia  commission  organisatrlce,  dont 

MtK  honoraMe  cOnMre,  M.  le  doctenr  Dron,  chirurgien-liiajor  de  Tbospice  de  rAntiquailIe, 

jnntt  6tre  râme,  a  pensa  k  touL  Aossi  peUt-on,  dte  Ie  d^but,  prâdire  ă  celte  nouTelle  ses- 

aoo  no  soecto  eertain. 
An  abat  de  la  premiere  s^ance,  H.  le  docteur  Diday  a  prononcâ  un  discoure  extr^mement 

remuqoable  et  par  le  fond  des  idtes  et  par  Ies  qualit^s  du  style,  od  ii  a  su  mettre  ă  Ia  fois 
:  dn  ctenr  et  de  Pesprit  En  soubaitant  la  bienvenue  anx  mâdecins  qui  se  sont  rendus  ă  Tappel 

do  Corps  medical  de  Lyon,  notre  oonfrire  s'est  piu  ă  ^om^rer  Ies  choses  intârenautes  qae 
i  l;on  pr^tente  k  rattentfon  des  visiteiirs :  Erposition,  monnmenlg,  beaux  quartiers,  et  snrtont 

tiUpitMa.  « Ifois,  a-t-il  ajouU  avee  une  gtâce  tonte  confreteraetle,  n'allez  point  liseuls; 

clMcun  de  mm  ten.  hefurea»  d'AIre  poar  vous  un  camarade  et  un  guide.  > 
La  piemidie  op^ration  de  tonte  Assemblde  d^lib^rante,  c'est  la  nominalion  des  membres 

do  bniean.  Cette  opâration  a  Hi  faite  rapidement,  et  le  bureau  se  trouve  constitui  de  Ia 

mani^  suirante : 
frisideid :  H.  Ie  docteor  Diday,  de  Lyon. 
7ice-PrisUUtits :  MM.  Ies  docteurs  Bouchacoart,  de  Lyon;  Bonteiller,  de  Rouenj  Dcşs- 

gnnge»,  de  Lyoo ;  Marmy,  de  Lyon ;  Richelol,  de  Paris;  Temeuii,  de  Pari». 

Sterâairt  giniriU  :  M.  le  docteur  Dron,  de  Lyon. 

SterHaira  adjeintt:  HM.  lesdooteun  Aubert,  OiimeDt,  Jaies  Diiron,  Mak^oel,  Daniel 

Hoiliire,  Humbert  Molli6re. 

M.  le  profesMur  Sttitz,  deSlrasbourg,  aitâ  nommâ,  par  acdamatioo,  prMdent  d^honneur. 

Poor  le  premier  jour,  le  programme  portait  la  question  suivante:  D*$  ipitUmiu  de  variole. 

Plosieuts  mâmoires  fort.  remarquables  ont  616  lus,  dans  lesquels  la  variole  a  it6  envisa- 

g^  loccessivement  sous  Ie  point  de  vue  de  la  pathologie,  de  la  thărapeutique  et  de  la  prophy- 

hiic  Mais  c'est  surlont  la  propbylaxie,  comme  on  devait  s'y  attendre,  qui  a  616  Pobjet  prin- 
cipal de  la  d^ibdration.  Les  diveraes  esptos  de  vaccin  ont  6t6  examinâes.  Ou  a  signalA 
rinsuffisance  et  m(me  les  dangers  de  ce  qu'on  a  appelâ  la  vaccine  animale.  En  somme,  a4- 
on  dit,  c'est  eucore  le  vaccin  de  Jenner,  le  vaccin  humain,  qui  est  notre  meilleure  sauve- 
garde,  notţe  plus  sare  garanţie  contre  le  terrible  il6au.  II  y  a  eu,  sur  ce  point,  unanimitâ. 
Dais  ii  iaut  que  Ie  vaccin  soit  bien  cuIUvâ  pour  qu'il  produise  tous  les  bons  elTets  qu'on  a 
le  droit  d'en  attendre.  -O  faut,  de  plus,  pour  prâserver  la  sociala,  que  la  vaccination  soit  obli- 
ptoire;  et  comme  une  seule  vaccination  est  souvent  insufBsante,  ii  faut  mdme  que  la  loi 
rade  obtigatoire  la  nvacdnatJon. 

Cette  idie  de  demander  I'obligation  legale  de  Ia  vaccination  et  de  Ia  revaccination  a  donni 
lien  ă  nne  discussion  des  plus  anim^es,  qui  a  inspira  des  discours  ăloquents  â  un  mâdecin 
de  Torin,  M.  le  docteur  Bacoioqni,  i  M.  le  professeur  Oesgranges,  de  Lyon,  k  H.  le  profes- 
KUr  Pâirequin,  ^lement  de  r£cole  de  mîdecine  de  Lyon,  et  qui  a  Gnalement  abouti,  k 
InnaDimitâ  moins  trois  voix,  ă  un  vote  exprimanl  Ie  voeu  que  la  vaccination  et  la  revacci- 
nation soient  rendues  obllg&tOifeă,  ef  qnâ  des  comită  do  vaccination  soient  ct66s  dans  tous 
Ies  dăpartements. 

Dans  cette  jonmte  si  bien  r^mplie,  oo  a  entendu  avec  un  grand  int^rftt  les  mdmoires  de 
M.  le  docteur  Bouteiller,  de  Rouen,  de  H.  le  docteur  Fredel,  de  Saint-Cbamond,  de  M.  le  doc- 
tenr Blatin,  de  Clermont-Ferrand,  de  M.  le  docteur  Mayet,  de  Lyon ;  le  discours  net  et  pre- 
cis de  M.  le  professeur  Teissier,  de  Lyon,  mettant  en  avânt  le  premier  l'idte  de  la  crtotion 
des  cernita  de  vacdne  et  de  la  vaccination  obligatoire. 


NfiCROLOGIţ: 


Si  peu  de  temps  que  vous  tous  absentiez  de  Paris,  si  rapide  que  soit  roti'e 
relour,  vous  aurez  inevitablement  Ia  douleur  de  n'y  plus  retrouver  tous  ceox  qae 
vous  aimiez,  l'un  de  ceux  â  qui  vous  pressiez  afTectueusement  Ia  maia,  avec  qui 
vous  cherchieE  ă  voustrouver,  dont  Tamitie,  i'estime  et  la  bienveillance  voasconso- 
laient  de  la  m6chancet6  de  quelques  Stres jnalfaisants.  Ce  malbeurm'arrive  aiţjour- 
d'hui  et  j'en  ai  l'ăme  navree.  A  peine  descendu  de  wagon,  je  trouve  la  lettre  sui- 
vante, qui  me  poursuit  depuis  lundi  dernier  et  que  je  ne  re^s  qu'aigourd'hui, 
veodredi,  ă  mon  arriv6e  k  Cliâtilloa : 

16  septembre  1873. 
Trte-ezcdlent  confr^ , 

Koui  f enons  d'6lre  frappâs  par  un  affreux  malheur  qui,  j'en  suiş  sAr,  vous  toucbera  vive- 
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mepL  Mon  pâre,  qui  alUit  fort  bien  et  qni  se  promettait  de  paxiii'  poiţr  Aţpachon,  a  saccombe 
C|B  natii)^  subiţemenL  ,  ,  , 

Apr6s  unie  excelleote  jouro^e  et  .fine  bonhe  nuit,  îl  s'est.  rdveillâ  k  cioq  beures  avecune 
yjplente  palpiţatjoD,  et  uoe  demi-beiaie  aprfes  ii  avait.cessâ  de  viwf&     .. 

Miile  respectueuses  amiti^s.  MOKlsuasr, 

'.,  Fils  niâlheureux  dVţin  si  dighe  pere,  vous  avez'rj^soa  d^  croire' â  la  vive  peine 
que  j'eprQuve*  M»(S  â  madojuleur  particuliere  se  joint.le  seatişienţ.de  la,pert£  con- 
siderabile que  £^t  l'AssQciaUoq  par.la  mort.de  ,M>  Hor,t49Ufi,  Iţ  presidenA  aimect 
faooDfe  de  la-Societe  ceatrale  â:  Paris.  Son  ho^orabiUt^^  Vani««iil«  da  »on  caractere, 
soil  espritbienVeiHaiit  et  comei  lituit,  soni  devouernent  a  rOEuvrev  Sonnie  dan*| 
raccomplissement  d^'ses  fondiens  fie  president  de  Ia'««Mmte  «t  de  netobreda 
Coiiiseil  genfrall,  la  part  active _  et  si  ^clairee  qu'iţ  prenalt  ă  pbs  nbS  fntrmi  lui 
araient  assnre  Ies  suffrages  â  pen  pi^atinanimefe  '^esl  votaitts  ji  Ia  dei'ffrfefe  eîection 
pour  la  presidence  de  la  Societe  centrale,  et  cetţş  ^reside.nce,  ii  l'occupaît  avec  un 
rare  bonheur  etă  la  satisfacţioxi  de  tous.  .,        ,  /  / 

M.  Horieloup,  ii  ^  a  deux  njois  exiviron,  avait  ete  atţeânţ  d'uaeţ.afrectitoa  c^urur- 
gicale  au  pied  qui  avait  necessite  une  operation.pr^tiqHeiţ  avfie  şn<s£es.  paur  M,  Ri- 
cprd.  Toot,allait  â  memreiUQf  la  eieatrişaJtioa.etaik  .•ooB4ilet»,.ioi'8qae,  eoatmt  bous 
Fapprend  son  flls,  I'accident  fatal  est  survenu. 

. Je  lerăpeite  avec  doaleur  l'au  deuil  general  que  cause la  mort  dd  M.  Roetelovp. 
rAssociation  doit  ajouterâon  deuil  projjre.  Parents,  amiSvdieats  de  cet  eicellenl 
confrtrfe,  Ies  meibbtes  de  l'As^şociation  g6n6rale.  mSlCBt  leurs(  regrets  k  vos  regrets 
silegitimes.  7-A.  L.  '     ": 

L«Bob6eqi)es  de  M.le  do^twur  Hortekxip^'' medeein  honoraire  de  l'Hotel-Difa, 
ancierf  membre  du  €orisie!l  de^  âortMIlartcfe  de  I'kssîstancc"publique','  pr6sFdent  de 
la  Socîete  ceiifrale  de'rASSOciatibn  ^nerâle.  des  m6decins  de  France,  ancien  m*- 
decin  du  rol  Lduis-Philippe,  oBicier  de  ia  Legipn  d'honneur,  se  ferout  demain 
samedi,  âl  courant,  ă  midi  tres-precis,  en  l'eglisede  laiTrinlte. 

On  se  reuniră  â  son  doml<Mi§,  ţue  de  la  Yictoiro,  n»  76.    ,. 
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fxtrialt  de  noyel*  pr^J)ar6  av'ec  des  feuilles  verteâ  et  le  brou  de  nojî.       8  i  12  gr. 
timbnade  minerale. .  .  ."'J  .'.....  1  .  !i  ...  .  ..,,....  1000  ^, 

l'aites  dissoudre. 
Un  dţ,mi-verre,quati;e  fois  par  jour,  dans  Ia  dfsşnterie  oa,la,diarrk6e.cbronique.  —  N.  G 

=gST=a.i..i     1  I   II,     I     ■   I '!    .■«    ...       1.  'i!      I         M..   .n     I,      I,   ii  III III  II  i^a=»| 

EpMiş(fer|de»  Medien^n.  -r-  ^^  Sbp7IPKBIi&  HUO. 

Arr6t  du  Partement  de  Parfs  qui  d^fend  aux  amidotnijers  de  (abr iqucr  de  ranuhan»  test  «at 
gţande  la  disette  des.cărâales.  Maia  voici  ce  qui  arriya,  et  ce  qui  mit  en  {urieose  ««dicsii* 
marquis  et  Ies  niarquises  : 

Comme  Ia  poudre  ă  poudrer  se  faisaît  avec  de  Famidon,  elle  ne  yalait,  avânt  raugmentatioa 
du  prix  du  b\6  et  de  la  fa'rine,  que  3  sous  Ia  livre ;  elle  augmenta'alors  jusqu'â  8  sous ;  mais 
aossltOt  que  rarr6l  qni  tait  d^fense  de  faire  de  Famidon  eur  dtA  pnbttâen-iftna  jonrs  de  temps, 
la  p9udre  monta  h  2&  sous  la  livre.  ~  A.  Gh. 

La  peste  boviks.  —  La  peste  bovioe  ayaut  ^  sigDalie  k  Hambeurg,  M.  Ie  miniere  de 
Tagricullure  et  du  comnjerce  vient  de  prendre  un  arrtW,  en  date  du  li  septembre,  iolenii- 
sânt  rintroiîucllonen  Frdnce  et  le  tt-ansit  des  animaux  de  l'espfece  bovine  de  la  race  grise, 
dlte  des  steppe»,  Ainsi  que  des  cnirs  frais  et  autres  d^bris  frais  oe  ces  animaux. 

Les  ratmos  interdictioas  sout  ^tendues  aux  beies  twvines,  de  quelqne  race  qn'elles  seinlt 

Srovenaut  de  la  Russie,  de  I'AIIemagne  du  Nord,  d&  rAutnciie-Uofigrie  et  des  I^iocipant^ 
anubionnes. 

'  Le  Garant,  G.  Richelot. 

»— 1— — — ... .    -r         .,■..■■■.  ,     ,     ■  ■  ., 
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REVUE  CLINIQUE  CHIRURGICALE 

Somuu.  —  Aphasie  k  la  suite  d'nne  paracentise  abdomiDate.  —  Blipharoplastie.  ■>  Bttpluro>plu- 
oMu,  oooTeau  procidi  de  unthoplastie. — Strabisme  paralyliqoe,  strabotomie.  <—  Kiratite  oUireau 
perforante  rapide,  beraie  de  1  iris. 

I.  APflisiE.  —  Nous  venons  d'obserrer  dans  le  service  de  M.  A.  Ga6rin,  ă 
l'flolel-Dieu,  une  femme  de  4&  ans  devenue  presque  subilement  apbasiqoe  ă  la 
nite  de  ta  paracenUfC  abdominale  que  ce  cbirurgien  pmtiqua  chez  elle  pour  une 
iscite  symptomatique  d'une  affeetion  da  foie.  Ce  fait  esl  assez  curieux  pour  pou- 
roir  etre  menlionne  ici,  bien  qu'il  ne  rentre  qu'indireclement  dans  notre  revue  cli- 
DJqueeliirurgicale. 

Quoique  l'etiologie  de  ce  curieux  6tat  laisse  encore  beaucoup  ă  desirer,  on  peut 
dire  qu'il  se  manifeste  principalemenl  ă  la  suite  de  traumatismes  du  crane,  de 
iesions  organ iques  (tumeurs,  hemorrhagie,  ramoli issement,  etc.)  portant  principa- 
lement  sur  Ies  lobes  cerebraux  anlerieurs  (on  sait  que  M.  le  professeur  Broca  a  pr6- 
cise  formellenient  le  siege  du  langage  articute  dans  la  troisiime  eirconvolution 
frontale  du  lobe  gauehe  du  ceroeau),  ă  la  suite  de  cachexies  ou  de  flfevres  graves,  etc., 
mais  jâ  ne  sache  pas  que  Ies  nombreux  observateurs  qui  se  sont  occupes  de  la 
perte  complâle  ou  ineompldle  de  la  parole  envisag^e  comme  sympt6me  d'affections 
dJTerses,  aient  soulement  mentionne  dans  leurs  ecrits  la  cause  insolite  a  ia  suite 
de  laquelle  elle  s'est  developpee  chez  la  malade  de  l'H&tel-Dieu. 

Chez  celle  femme,  une  distensiou  considerable  de  Tabdomen  produite  par  l'asciie 
oecessila  la  paracentese.  La  ponction  fut  faite  ă  gauehe  le  4  avril  1872,  et  aprăs  la 
sortie  du  liquide,  le  cbirurgien  eut  le  sein  d'exercer  Immâdiatement  une  compression 
surle  Tentre  ă  l'aide  de  ia  ouate  el  d'un  bandage  de  corps.  Malgre  cette  pr6(iaution,  la 
malade  fut  prise,  quelques  instants  apres  l'operalion,  d'aphasie  complele  et  de  symp* 
lâmes  bemiplegiques  dans  lout  le  cote  droit.  Le  retablissement  brusque  de  la  circula^ 
tioQ  abdominale  aurait-elle  enlralne  un  caillot  qui  se  serail  loge  dans  une  artere  de  la 
porlion  gauehe  de  l'encephaie?  II  faudrait  croire  alors  au  passage  de  l'embolus  par 
Ies  capillaires  du  poumon,  ce  qui  est  une  supposilion  gratuite.  Toujours  esl-il  qu'il 
;  a  eu  ici  un  trouble  sutHt  de  la  circulation  qui  a  porte  plus  speclalement  sur  le 
sjsleme  nerveux  central. 
Nous  n'avons  va  la  malade  que  Ie  20  aoât,  c'est-â-dire  prte  de  cinq  mois  apr^ 

FEUILLETON 

MAOaDRATlOH  >B  LA  aTATVB  M  «BklSR  A  AMTB 

Le  8  de  mois  on  inaugurait  ă  Aosle,  en  prâsence  du  fils,  de  la  familie  el  de  nombreux  amis 
deCerise.'parmi  lesquels  nous  devons  menlionner  spâcialement  le  commandeur  Baralis,  qui 
^vait  mis  au  service  de  cette  oeuvre  de  reconnaissauce  Ia  grande  considâration  et  la  juste 
ioOuence  que  lui  ont  values  Ies  services  rendus  ă  l'Italie,  le  monument  que  le  comitâ  valdOtain 
avait  eleve  A  la  mâmoire  de  ootre  illustre  et  regretli  confr^re. 

Cn  sialuaire,  doul  ncus  avoos  pa  ă  Paris  mame  apprâcier  leNalent,  avait  voulu  coocourir 
>vec  une  rare  găn^rosilâ  &  l'hoinmage  reudu  ă  son  compatriote,  son  m^decin,  son  ami,  eo 
olTranl  ia  statue  de  marbre  de  Carrare,  0(1  ii  a  su  faire  revivre  cette  physionomie  si  disUaguâe, 
li  originale  et  si  symiiathique. 

U.  le  maire  d'Aoste  falsail  gracieusemenl  ă  tous  Ies  invitâs  ies  bonnears  de  la  belle  maison 
de  viile,  devant  laquelle  ătnit  dressee  la  statue.  ^ 

Lorsqun  le  voite  qui  couvrail  celle-ci  fut  enlev^  aux  acclamaticus  de  la  foule,  au  son  dea 
tanfares,  M.  I'avocal  Martinel,  prâsideol  du  c(Mnit6,  doat  ou  ne  saurait  trop  louer  l'ardeur  per- 
s^vărante,  retraţa  d'uue  voit  6mue  la  vie  de  Cerise  et  ses  titres  ă  rhonneur  que  Iui  dteeroait 
sa  ?iUe  natale. 

II  donoa  eosuite  lectore  de  la  râponse  adresare  au  nom  de  TAcadâmie  de  mâdecine  de  Paris, 
par  ton  prâsident  M.  Barth,  A  rinvilation  du  comite.  Puis  M.  le  docleur  Bourdio,  membre  de 
la  Sodâtî  midico-psycliologique,  rappelle  en  quelques  mots  que  le  vrai  progrte,  c*est-A-dire  Ie 
Tome  XIV.  —  Troiiiinu  lirie.  Al 
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l'accident  lerrible  qui  s'est  produit  chez  elle.  Rien  ne  peut  faire  soupţonner  au  pre- 
mier abord  qu'elle  a  compl^tement  perdu  la  parole;  elle  paralt  tres-intelligenle et 
ses  yeux,  bien  vifs,  temoigQent  qu'elle  comprend  parfaitement  Ies  questions  qu'on 
lui  adresse  quoiqu'elle  ne  puisse  y  repondre. 

La  parole,  qui  primitivement  avait  ete  compl6tement  supprimee,  est  revenue  un 
peu,  mais  dans  des  limiles  extremement  restreintes,  c'est  ainsi  qu'elle  prononcele 
niot  oui,  qu'elle  ach^ve  cerlains  mote  â  deux  syllabes  et  donton  lui  dit  la  premiere, 
qu'elle  peut  compter  jusqu'â  cent  quand  elle  a  en  quelque  sorte  pris  son  elan.  Elle 
n'a  pas  perdu  du  tout  la  memoire,  et  elle  repond  avec  beaucoup  d'ă-propos  et  de 
precision  par  des  signes  de  tete  afOrmatifs  ou  negatifs  aux  questions  dont  on  la 
presse. 

Âcluellement,  presque  tout  symptome  de  paralysie  a  dispăru  du  cote  du  memim 
abdominal;  le  membre  superieur  droit,  au  contraire,  tout  en  ayant  conserve  sa 
aensibilite,  ne  peut  se  mouvoir  et  est  le  siege  d'une  contracture  trte-prononcee : 
Ies  doigts  de  la  main  droite  sont  aussi  fortement  ilechis  que  possible  et  Ies  ongi» 
impriment  leurs  traces  dans  Ia  paume  de  cette  main.  Si  on  veut  lui  etendreles 
doigts,  on  rencontre  un  obstacle  invincible  si^eant  dans  Ies  muscles  flecbisseurs. 
et  la  malade  accuse  une  douleur  tr^vive  qui  empeche  de  porter  plus  loin  toute 
tentative  d'extension. 

Comme  Ies  ant^cedents  de  cette  malade  encore  jeune  et  l'apparitioa  complete- 
ment  brusque  des  phenomenes  aphasiques  donnent  tout  lieu  de  supposer  qu'ils  ne 
sont  pas  symptomatiques  d'une  lesion  organique  grave  de  l'encâphale,  comine 
depuis  quelques  jonrs  ii  s'est  produit  une  diminution  considerable  dans  Ies  phe- 
nomenes de  paralysie  et  une  amelioration  lăgere,  mais  sensible  du  c6t6  de  la  parole, 
on  peut  pr6voir  qu'avec  le  lemps,  un  traitementreconstituant,  et  surtout  en  feisant 
subir  des  interrogatoires  frequents  mais  peu  prolonges  ă  cette  malade,  elle  recou- 
rrera  Ia  parole,  et  peut-Stre  en  mame  temps  l'usage  complet  de  son  membre  supe- 
rieur droit. 

II.  Bl^pharoplastie.  —  M.  Duplay,  â  l'hopital  de  Ia  Pitie,  a  actuellement  dans 
ses  salles  un  malade  sur  lequel  ii  a  fait  une  double  auioplastie  dans  le  but  de 
r^arer  des  .d^sordres  occasionnes  par  un  coup  de  feu  reţu  ă  la  face  en  1870,  et  qui 
a  singulierement  beneflcie  de  celte  operation. 

La  balle  avait  labour^,  obliquement  de  haut  en  bas  et  de  gauche  ă  droite,  toute  la 

progres  moral,  ne  peut  s'appuyer  qoe  sur  Ies  grandes  vâritâs,  base  du  ohristianisme,  dont 
Cerise  âtait  si  vivement  pân^tr& 

La  parole  est  alors  donnâe  au  docteur  Valerio,  membre  de  l'Acadâmie  royale  de  mMecint 
de  Tuiin,  chevalier  de  la  L6giOD  d'bonneur,  presque  na  Fraaţais,  car  c'est  pour  avoir  soign^ 
avec  une  sollicitude  fralernelle  nos  soldats  bless^s  ou  malades  pendant  la  guerre  d'ind^penn 
dance  de  Tltalie,  qu'il  a  Hi  dicor6  sur  la  proposition  de  M.  Larrey. 

Dans  cette  belle  langue  italienne,  qu'il  prononce  et  accentue  de  maniere  ă  nous  U  rendrt 
intelligible,  le  docteur  Valerio  releve  Ies  m^rites  divers  de  notre  commun  compatriote  el  reoij 
hommsge  ă  notre  pays  en  montrant  que  la  France  n'a  pas  ăigit^ti  et  peut  encore  6tre  appel^ 
la  grande  nation. 

Le  docteur  Homolle,  ami  de  Cerise,  et  reprăsentant  IUhioii  HioicALE,  prononce  rallocutioo 
snivanle  : 

« II  appartenait  h  des  voix  plus  anlorisdes  que  la  mienne  de  parler  dignemenl  de  Cerise  amiae 
to-ivain,  comme  pbilosophe,  comme  niădeciD.  Baillarger,  Brierre  de  Boismont,  Foissac,  Ame-i 
dte  Latour,  Moreaa  (de  Tours),  Richelot,  ele.,  n'ont  pn,  et  je  sais  avec  quels  regrels,  te 
rendre  &  riavitation  que  voire  comită  leur  avait  fail  l'honneur  de  leur  adresser.  Le  docteur 
Bourdinj-se  dorobanţ  aux  exigences  de  notre  profession,  est  veou  rendre  hommage  ă  ixxre 
anii.  Me  peimellrez-vous  d'ajouter  quelques  mots  aux  discours  que  voas  venez  d'entendre. 

Une  amilii,  vieille  de  prto  de  quaranle  ans,  me  faisail  un  devoir  d^awister  ă  la  cerâmoniei 
qui  consacre  la  place  ăminente  conquise  par  lui  dans  le  monde  mădical ;  mais,  je  dois  le  dire, 
c'est  ai)ssi  comme  Franţais,  comme  Parisien  qoe  j'ai  cm  devoir  revendiquer  pour  Paris,  pov 
la  France,  la  part  qui  leur  apparlient  dans  la  carrifere  scienlifique  de  Cerise,  devena  poer 
nous  un  compatriote.  ■ 


Digitized  by 


Google 


L'UNION  |M£DIGALE.  476 


regîon  orUtaire  oi  elle  avait  produit  Ies  plus  grands  delabrements;  leis  os  propres 
danez  avaient  ete  brises au  niveau de  leur  joiiction  avec  Ie  fronlal,  et  Ies  sinus 
fronlaux  tres-probablement  atteints ;  puis  le  projectile  passant  des  fosses  nasales  dans 
l'orbite  avait  brise  toule  la  face  interne  de  cette  cavite,  dont  ii  avait  chasse  comple- 
tementle  globe  oculaire;  la  paroi  inferieure  fut  interessee  et  le  sinus  maxillăire 
oovert;  la  paupi^refut  dechiree  dans  toule  samoitie  interne,  et  la  balJe  ressortit  au 
niveau  de  la  region  de  la  pommette  droile  en  broyant  l'os  malaire. 

Une  fois  gueri  de  sa  blessure,  ce  jeune  homme,  âge  de  23  ans,  porlait  une  diffor- 
mile  hideuse  qui  le  rendait  un  objet  de  degoât  pour  Ies  personnes  avec  lesquelles 
ii  se  trouvait  en  rapport,  aussi  se  decida-t-il  ă  venir  consulter.  Voici  quel  etait 
son  etat : 

En  dedans  au  niveau  de  la  racine  du  nez,  et  en  dehors  sur  la  pommette,  une 
cicatrice  adherente  au  point  d'entree  et  de  sortie  du  projectile,  l'orbite  comple.te- 
ment  vide  et  ă  la  place  de  sa  paroi  interne  un  enorme  hialus  irregulier,  borde  de 
I  tissu  cicatriciel  et  faisant  largement  communiquer  Ies  fosses  nasales  avec  Ia  cavite 
I  orbilaire,  la  paupiere  superieure  saine  et  possedant  son  carlilage  tarse ;  quant  â  la 
paupiere  inferieure,  dechiree  dans  sa  moitie  interne,  elle  elait  considerableraent 
deviee  dans  Ie  reste  de  son  etendue  en  bas  eţ  en  dedans,  parce  que  le  travail  cica- 
triciel qui  avait  succede  â  la  blessure  l'avait  fortement  attiree  en  ce  sens- 

Cette  mutilation  n'etait  pas  de  celles  qui,  â  la  rigueur,  peuvent  subir,  aveo  Ie 
temps,  une  heureuse  modiflcation  par  une  sorte  d'anaplastie  naturelle. 

D'un  autre  c6le,  appliquer  un  oeil  en  email  sans  corriger  prealablement,  au 
moins  en  pârtie,  cette  aifreuse  difrormite,  n'etait  pas  chose  possible,  d'abord  parce 
que,  ayant  perdu  son  r&le  de  tutatnen  oculi,  ce  qui  restait  de  paupiere  inferieure 
avait  une  direcUon  oblique  qui  empecbaitle  maintien  de  Ia  piece  artlQcielle ;  en 
second  lieu  parce  que,  en  raison  du  large  hiatus  °  orbito-nasal,  cette  derniere  etait 
chassee  ă  l'exterieur  par  la  colonne  d'air  chaque  fois  que  ie  malade  expirait  trop 
fort,  se  mouchait  ou  toussait. 

n  fallait,  de  toule  necessit^,  cbercher  ă  pallier  cette  difTormite  et  surtout  obturer 
cet  oriBâe  existant  en  dedans  de  l'orbite.  Si  la  protese  pouvait  se  pr6ter  ă  Uiutes  lis 
sinuosiles  de  cette  ouverture  de  communication  et  le  combler  presque  enti^rement, 
elle  etait  impuissante  contre  Ia  dechirure  et  surtout  Ia  deviation  de  Ia  paupiere 
inferieure  dont  le  retablissement  dans  une  direction  horizontale  etait  indispensable 

Si  Ia  jeunesse.  Ies  yeux  tournăs  vers  PaveDir,  se  nourrit  d'espirances  et  souvent,  hâas ! 
d'iilusions,  la  vieillesse,  repliăe  vers  le  passâ,  ne  vit  gnire  plus  que  par  le  souveair;  j'aime 
doDC  h  me  reporter  aux  annâes  qui  suivirent  la  Băvolution  de  1830,  ă  cette  ^poque  de  renais- 
sauce  intellectuelle,  d'aspiration  vers  le  beau  et  le  bien,  lorsque  sa  gănâration  adulte,  pleine  de 
foi  dans  le  progres,  abordait  avec  une  ai-deur  un  peu  inexpirimentâe  Ies  questions  Ies  plns 
^lev^  de  la  pbilc^ophie,  de  la  littărature  et  des  sciences. 

Cest  dans  ce  milieu,  au  sein  d'un  pellt  cercle  d'honimes  distinguăs,  que  Cerise,  k  son  arri- 
v^e  ă  Paris,  et  cberchant  encore  sa  voie,  prâludail  par  des  âtudes  encyclop^diques  aox  travaux 
qni  devaient  le  rattacher  plus  intimement  ă  la  science  medicale. 

Simple  âtndiant  en  m^decine  âlors,  ă  peine  initi6  aux  probl^mes  ardus  de  la  pbilosopbie, 
mais  p^n^tr^  des  mimes  idâes,  je  le  rencontrai;  eţ  sous  Ies  auspices  d'un  ami  comman,  je 
pus  entendre  sa  parole  incisive,  snivre  sa  conversation  attrayante  qui  efileurait,  comme  en 
se  jouant,  ies  questions  Ies  plus  obscures,  et  Ies  telairait  d'une  lueur  inaitendue  par  des  con- 
sidâratiens  ing^nieuses  ou  des  aper;us  profonds. 

Une  certaine  conformitâ  de  vues  resserra  bientdt  Ies  liens  formăs  dans  ces  r^unions,  et,  ţdus 
tard.  Ies  relations  confraternelles  basâes  sur  une  confiance  râciproque,  Ies  soins  donn^s  et 
re(us  sceliârent  une  amitiâ  qui  ne  s'est  jamais  dâmenlie. 

Les  Socfătâs  savanles,  le  comil6  de  rădaction  de  I'Union  Medicale,  od  nous  nous  reUcon- 
trions,  me  donnaienl  encore  Toccasion  d'appr^cier  ce  qu'il  y  avait  de  finesse,  de  rectitude,  de 
sagacltâ,  de  tact  en  cet  esprit  qni  semblail  r6unir  dans  un  ensefflble  harmooieux  Ies  deux 
g6nies  italien  et  franţais. 

Parter  de  ses  succ^  comme  m^decin  et  homme  du  monde,  de  sa  bontâ  aassl  ingănieuge 
qa'in^puisable,  ce  serait  râp^ter  ce  que  «avent  tous  ceux  qui  Tont  approch6. 
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au  maintien  de  l'oeil  artificiel  dans  l'orbile.  Aussi  M.  Duplay  eot-ilrecours  ă  la  t^le 
de  iambeaux  anaplastiques. 

Les  deux  indications,  necessitant  deux  autoplastics  distinctes,  6taient  Ies  siU- 
vantes  :  1°  obturer  la  communication  orbito-nasale ;  29  reconstituer  ia  paupiere 
inferieure  dans  toute  sa  moitie  interne  en  corrigeanl  la  direclion  oblique  ea  dedans 
de  ce  qui  restait  de  ce  voile.  Le  premier  lambeau  destine  ă  combler  l'hiatus  fut  ud 
quadrilalere  plus  allonge  dans  le  sens  vertical  que  transversalement  et  taille  ani 
depens  des  parlies  molles,  un  peu  cicalricielles,  ii  est  vrai,  de  la  pârtie  interne  do 
rebord  orbitaire  inferieur  et  de  Ia  fosse  canine.  Ce  lambeau,  dont  la  base  adberait 
superjeurement,  fut  disseque,  releve,  tordu  et  applique  par  sa  face  cruentee  sur 
l'ouverlure  anormale  de  Ia  paroi  interne  de  l'orbile,  dont  le  chirurgien  avait  prea- 
lablement  avive  les  bords;  quelques  points  de  suture  le  maintinrent  en  place. 

Le  tfcond  lambeau  ayant  pour  but  de  refaire  la  paupiere  eut,  au  contraire,  sod 
grand  diametre  transversal  et  son  plus  pelit  dans  le  sens  de  Ia  hauteur;  ii  futeir- 
conscrit  par  une  incision  verticale  externe  siluee  en  avânt  de  la  region  malaire 
et  n'allant  pas  en  haut  jusqu'âu  bord  libre,  puis  par  une  incision  inferieure  hori- 
zontale  ou  plut6t  legerement  oblique  comme  le  restant  de  la  paupiere  elle-m6me; 
ce  lambeau  quadrilatere  fut  disseque,  ce  qui  permit  de  le  faire  piroler  et  glisser  en 
băut  et  en  dedans;  puis  ii  fut  grelTe  sur  la  surface  saignante  qui  correspondait  â  la 
dissection  du  lambeau  precedent.  La  pârtie  interne  de  ce  second  lambeau  alia  se 
reappliquer  au  niveau  du  grand  angle  de  l'oeil,  oii  elle  ful  flxee  par  plusieurs  points 
de  suture;  de  cette  fanon,  la  paupiere  inferieure,  d'oblique,  ^tait  devenue  comple- 
temeat  horizontale  et  Ia  perte  de  substance  interne  etait  comblee,  seulemenl  ie 
second  lambean  ne  recevait  des  vaisseaux  nourriciers  que  par  la  petite  portion  de 
peau  non  sectionnee  (bien  faible  pedicule)  au  niveau  de  l'angle  externe  des  pao- 
pieres,  ce  qui  avait  fait  craindre  une  morliflcation  ulterieure.  II  n'en  fut  ries 
cependant,  la  reunion  des  Iambeaux,  surtout  pour  ie  second,  s'est  efifectuee  par 
premiere  intention,  aucun  accident  n'estvenuentraver  lai  cicatrisaUon  et  le  resullat 
obtenu  a  depasse  de  beaucoup  l'espoir  du  chirurgien. — En  ei&t,  oomme  operation an- 
ţoplastique  de  la  paupiere  inferieure,  le  succes  a  ele  aussl  complet  que  poasible;  eeUe 
paupiere  nouvelle  pcuvant  servir  au  mainlien  d'un  oeil  arliflciel,  est  tres-sufQsanle, 
parfSutemenl  nourrie  et  reguliere  car  elle  ne  s'est  mortiflee  dans  aucun  endroit; 
de  plus  elle  est  tout  â  fait  aplalie  el  de  niveau  avec  Ies  parlies  molles  des  regiou 
peripberiques;  elle  ne  presente,  comme  cela  a  lieu  le  plus  souvenl  dans  les  lam- 


,  Avec  Ies  aondes,  le  vide  se  fail  auţour  de  naus,  mais  nous  nous  efTorţon»  de  proloogtr 
au  deU  de  la  tonabe  Ies  lieos  qui  dous  altachaient  ă  ceux  qui  ne  ronl  plus. 

En  prunce  de  celte  statue  qui  âvoque  pour  moi  ua  passă  bien  6loign6  d^jâ,  je  revolt  ptf 
b  pensâe  les  phases  de  cetle  existence  si  bien  remplie  et  loujours  militante  qui  a  corma  ia 
joies  du  succes,  les  bcubeurs  de  ia  familie,  mais  aussi  les  mtoomptes,  ies  ddceplioas,  l'iogn- 
titude  I  et  j'ajoute,  car  ii  ălait  bien  Fran^ais,  les  auxiăl^  patrioliques  Iursqu'il  voyait  aotit 
malheureux  pays  se  d^batUre  dans  les  convulsions  nees  de  dos  passions  poliliques.  Heureose- 
ment,  une  deroiere  angoisse  lui  a  iik  epargnte;  ii  n'a  pas  âle  t^raoin  des  mallieun  iooub 
sous  le  poids  desquels  ia  France  a  păru  prfes  de  sonibrer.  La  uiort,  clămcnte  en  cela,  iui  i 
6vilâ  la  supreme  douleur  de  voir  dos  provinces  envaliies,  ravag^es,  el  ce  Paris  qu'il  ainuit 
d^tiODoră  par  une  moDsirueuse  iusurrection. 

Lorsque  je  revii  Cerise  en  1869,  au  retour  du  voyage  qu'il  avait  fait  dans  Ies  Votges  ane 
son  Gis,  son  espoir  et  d^jă  son  legitime  orgueil,  11  porlait  le  trăit  fatal.  Cependant,  pour  ob^ 
aux  devoirs  proressionneis  qui  le  rdclamaienl,  ii  lutla  jusqu*au  jour  oii  ii  se  senlil  impuisfut 
devant  Tinezorable  maladie  :  r6siga6  d6s  lors,  et  fixant,  par  une  soite  de  divination,  le  jom 
de  şa  mort,  quand,  autour  de  lui,  cliacuo  conservait  encore  l'esperance,  ii  parul  ne  plus 
aecepter  que  par  condesrendance  Ies  medicamenls  qu'on  lui  conseillait.  U  avait  rdcUm^  ies 
secours  de  la  religion,  rempli  simplement,  sans  apparat,  avec  la  foi  du  eharbomier,  ses 
devoirs  de  cbr^tien,  el  mourut  dans  la  pienilude  de  son  inlelligence,  entourâ  des  soios  ddioti 
d'une  âpouse  aussi  disliaguâe  par  l'espril  que  par  le  cceur,  et  d'uo  fils  dont  I'amoiir  tuK 
presque  un  culte. 

II  nous  a  donc  iiĂ  enlevi  au  point  culminant  de  sa  carrifere,  dans  le  plein  ipanomsKDKBl 
de  sa  force,  avânt  que  rien  Qt  pressentir  chez  Iui  le  poids  des  annâes. 
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beanx  autoplastiques,  aucun  bourrelet,  aucune  exuberance,  aucun  boursoufflement, 
eequi  est  parfois  cause  d'un  mouvement  de  bascule  de  la  paupiere  en  dedans,  c'est- 
â-dire  d'ua  ectropion.  Get  etat  que  Blandin  avait  designe  sous  le  nom  de  gibbosHi 
detpivpiires  fail  entiereinenl  defaut  chez  noire  malade,  on  relrouve  seulement,  au 
point  de  jonction  avec  leresle  de  Ia  face  el  limitant  le  lambeau,  Ies  traces  lineaires 
cicatricieiles  mais  tres-peu  prononcees  des  lucisions  qui  ont  permis  de  le  cir- 
eoDScrire. 

Le  resultat  donne  pâr  le  lambeau  destine  ă  boucher  l'orifice  de  communication 
orbilo-nasale,  est  un  peu  moins  salisfaisant,  car  ii  ne  recouvre  pascompletement  la 
solution  de  continuite,  cependaut  celle  derniere  est  notablement  dlminuee  :  en 
effet,  au  lieu  d'une  ouverlure  large  el  irreguliere  ii  n'exisle  plus  qu'un  pcrluis  par 
oâ  l'air  s'ecbappe  en  moins  grande  proportion.  En  resume,  ce  jeune  homme  a  bene> 
Qcie  de  celle  double  autoplaslie  : 

10  Au  point  de  vue  de  Vapplicafion  cTun  aii  artifieiel  qui  est  devenu  maintenant 
possible  par  la  reconstitulion  de  la  paupiere  inferieure; 

2»  Au  point  de  vue  du  relrecUiemenl  de  t'/iiatus  orbilo-nasal,  etde  ladiminution 
de  la  quanlile  d'air  sorlant  par  cet  orifice,  ce  qui  empSchera  l'ceil  artiOciel  d'6tre 
souleve  ou  chasse  de  Torbite  par  cetle  colonne  d'air  deviee ; 

3»  Au  point  de  vue  de  la  beauii  des  formrs,  car  le  lambeau  blepbaro-plastique  est 
d'nne  regularite  parfkite  sans  dtre  le  siege  d'aucune  gibbosite. 

III.  BLâPHARO-PHiMOSis.  Nouveau  procede  de  canthoplaalie.  —  On  sait  que  I'an- 
denne  metbode  qui  se  propose  de  corriger  cet  etat  dans  lequel  Ies  paupieres  ne  sont 
pas  sufOsarament  fendues,  consisle  ă  pratiquer,  le  plus  souvent  â  I'aide  de  ciseaux, 
une  simple  incision  â  Tun  des  anglea  de  l'ceil  (l'angle  externe  generalemenl) ;  ies 
deux  nouveaux  bords  s'ecartent  d'eux-mâmes;  le  chirurgien  augmente  alorscet 
ecartement  en  Ies  renversant  en  dehors,  puis,  afln  d'eviler  la  recidive,  ii  flxe,  au 
moyen  de  quelques  poinls  de  suture,  loul  au  fond  de  laplaie  et  le  plus  preş  possible 
de  la  nouvclle  commissure  produite  par  l'incision,  un  petit  lambeau  de  la  coa- 
jonctire. 

M.  Cusco  a  remarqu6  que  la  canthoplastie,  pratiquâe  de  la  ft^on  que  je  viens 
d'ebaucber,  ne  donne  pas  toujom?  le  resultat  que  l'on  veut  oblenir,  et  que  le  râtrâ- 
cissement  de  l'oaverture  palpebrale  se  reproduit  de  nouveau  et  nâcessite  une  seeomde 
et  meme  troisifeme  tentative;  aussi  ce  chirurgien  a-t-il  modifle  le  proceda  elassiqua 
etadopte  celui  que  nousallons  deerire  et  qui  est  fort  ingenieox. 

Si  Doas  devons  le  regrelter  pour  sa  familie,  pour  nous,  ses  amis,  pour  tons  ceux  enfln  qai 
deraiem  trouver  dans  sa  grande  expărience  gudrisoD  oo  soulagement,  ne  pouTons-nons  pas 
£iire  an  moins  cetle  r^fiexion  qutl  n'a  pas  connu  le  dtelin,  qu'ii  ne  s'est  pas  sanrâcu  ă  lui- 
miioe,  et  que  l'aurtole  qoi  entoure  aujourd'hui  son  nom  est  sans  tache.  » 

Eofia  Ie  docteur  Coppa  lit  en  italien  une  nolice  sur  Cerise,  gcbdb  d'ob,  iiCTZU.t6XBCK 
D'iuTE,  comine  le  dit  si  bien  riascriplioa  gravte  sur  le  pi^eslal  de  sa  slatue. 

Le  soir,  dans  un  banquet  offert  par  le  comite  A  tons  ceux  que  des  liens  de  parentâ,  de 
leconnaissance  ou  d'aroiliâ  avaient  r^unisă  Aosle,  M.  Guillauoie  Cerise  exprimait  aveceOugion 
sa  gratitude  pour  rhonneur  rendu  ă  Ia  m^moire  de  son  p^re. 

Des  toasts  âtaient  portâs  au  prâsidenl  Martinet,  au  maire,  au  chevalier  Albertoni,  au  com« 
mandeur  Baralis;  et  le  doclrur  Argentier,  d'Aoste,  se  faisait  de  nouveau  Tinterprâte  des  sen- 
timents  sympathiques  des  măderins  vald6iains  pour  leurs  confrâres  de  Paris. 

Le  londi  matin,  6  sept  henres,  Ies  invita  qniltaient  Aoste,  emportant  de  cette  ftte  un  soQ- 
venir  iaelTaţable,  reconnaissants  de  Pnccneil  qu'ils  avaient  reţu  d'nne  viile  qu'ils  pouvaient 
appeler  soeur,  car  la  langue  (ranţaise  y  est  ou  pariee  par  lous  ou  comprise  de  tous< 


Vu  decret  du  8  septembre  1872,  M.  CoKn,  m^decin  principal  de  deuxi^me  classe,  profes- 
ieor  &  r£cole  de  m^decine  militaire,  a  âl6  nommâ  m^decin  principal  de  premiere  classe. 

—  Par  decret  du  26  aotkt  187'i,  M.  Jeannel,  pharmacieo  principal  de  premiere  classe  ă  fhd» 
{Rt9l  Saint-Martin,  a  iXi  nommd  pharmacien  inspecteur. 
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Nous  le  Iui  avons  vu  pratiquer  ă  l'Hdtel-Dieu  sur  un  jeune  serofuleux  de  15  ans 
que,  je  ne  sais  pour  quelle  raison,  ii  n'a  pas  voulu  chloroformer,  ce  qui  aurait  sm- 
gulieremerit  fecilile  l'op^ration,  abrege  sa  duree  et  emp6che  l'ecoulement  du  sang 
qui,  accni beaucoup par  Ies contorsions  et  Ies  cris  de  ce  garcon,  gânait  sensiblement 
la  manoBuvre  operatoire. 
'  Toici  Ies  temps  de  l'operation  (oeil  du  c6te  gauche) : 

Premier  temps :  Taille  du  lambeau.  Le  chirurgien,  en  tendant  successivement 
la  peau  des  paupieres  ă  mesure  qu'il  en  pratique  Ia  section,  taille,  â  I'aide  de  deux 
ihcisions  qui  divergent  â  partir  de  Ia  commissure  palpebrale  externe,  un  petit  lam- 
beau cutane  triangulaire  ă  base  tourne  en  debors  ă  sommet  interne,  c'est-â-dire 
r^pondant  â  l'angle  externe  des  paupieres.  Ces  deux  incisions  ont  cbacune  1  cen- 
Umetre  1/2  â  2  centimetres  de  longueur,  ce  qui  fait  que  Ia  base  du  lambean  qui 
represente  en  quelque  sorte  un  triangle  isocele  a  egalement  2  centimetres. 

Deuxieme  temps  :  Disseciion  du  lambeau.  A  I'aide  d'une  pince,  on  soul&ve  le 
sommet  interne  de  ce  lambeau  que  Ie  bistouri  disseque  peu  â  peu  jusqu'â  la  base. 

Troisieme  temps  :  Section  de  la  conjonctive.  Un  bistouri  boutonne  sectionne  de 
dedans  en  dehors  le  cul-de-sac  externe  de  la  conjonctive. 

Quatrieme  temps  :  Fixation  du  sommet  du  lambeau  au  fond  de  la  plaie.  Ce  qua- 
trieme  et  dernier  temps  de  l'operation  est  le  plus  dilicat  de  tous  et  necessile  une 
immobilte  complete  de  Ia  part  du  malade,  sous  peine,  pour  le  chirurgien,  de  voir 
echouer  toutes  ses  tentatives.  II  consiste  ă  flxer,  pa^r  un  seul  point  de  suture,  le 
sommet  du  lambeau  ainsi  taille  et  disseque,  au  fond  de  Ia  plaie,  en  prenant  avec  lui 
le  cul-de-sac  conjonctival  que  le  troisieme  temps  a  en  quelque  sorte  recuU  en 
dehors.  Nous  croyons,  â  moins  d'une  docilite  8J3soIue  du  patient,  que  ce  temps 
serait  bien  abrege  et  plus  stirement  effectue  par  I'administration  du  chloroforme. 
'  M.  Cusco  a  vu  constamment  ce  nouveau  mode  de  canthoplastie  elargir  d'une 
foton  definitive  Ies  paupieres,  sans  necessiter,  comme  l'ancien,  une  nouvelle  ope- 
ration. 

:  IV.  STRABISME  PARALTTIQUE.  STRABOTOMIE  interne.  REDRESSEHENT  ARTIFiaSl 

DU  GLOBE  OCDLAIRE.  —  Nous  avons  VU  11  y  a  quelque  temps  M.  Panaş,  ă  I'hdpital 
Saint-Louis,  pratiquer  la  myotomie  du  droit  interne  de  roeil,  et  en  raison  de  la  para- 
Ij^e  du  droit  externe  mettre  en  usage  Ie  mode  de  redressement  artiflciel  du  globe 
oculaire  employe  par  M.  Critchett,  mais  dans  des  cas  diffiârents  de  celui  que  nous 
voulons  relater  brievement  ici,  parce  qu'il  nous  a  păru  pr^nter  un  interât  verita- 
blement  pratique.  Voici  le  fait : 

.  Une  femme  de  67  ans  se  plaignit,  ii  y  a  quatre  mois  environ,  d'avoir  un  peu  de 
diplopie  de  Tceil  droit :  elle  futalors  obligee,  pour  rendre  la  vue  plus  nette,  de  fer- 
mer  I'ceil  gauche  qui  etait  sain,  mais  seulement  pendant  quelques  jours,  car,  s'ha- 
bituant  peu  ă  peu  ă  supprimer  une  des  deux  images,  elle  vit  sa  diplopie  disparattre; 
mais,  un  mois  aprăs  Ie  debut  de  ces  accidents,  elle  avait  un  Strabitme  convergent 
de  l'oeil  droit.  Itt.  Panaş  reconnut  que  ce  strabisme  etait  dâ  aux  deux  causes  sui- 
vaontes  -.  1°  La  paralysie  du  droit  externe;  1"  \ă.ritraction  du  droit  interne.  II  fit 
r^marquer  que  le  muscle  droit  interne  etant  d'ordinaire  beaucoup  plus  puissanl 
que  l'externe,  â  une  perte  de  force  de  ce  dernier  representee  par  1  devait  corres- 
pondre  une  retraction  du  droit  interne  egale  au  moins  â  3.  Quant  â  Ia  paralysie,  ii 
lui  aissigna  une  cause  cerebrale. 

■La  malade  ayant  pendant  un  certain  temps  fait  usage  d'iodure  de  potassium 
sans  aucune  amelioration,  vint  prier  IM.  Panaş  de  lui  faire  l'operation  de  la  ttrcAo- 
tomie  que  ce  chirurgien  pratiqua  de  la  fa^on  suivante  : 

Apr^s  chloroformisation  complete,  le  globe  oculaire  fut  flxe  en  dehors  et  en 
dedans,  attir6  legerement  du  cdte  externe  et  maintenu  immobile.  La  conjonctive 
ayant  elâ  coupee  dans  le  point  correspondant  ă  l'insertion  du  droit  interne,  le  chi» 
rurgien  porta  alors  Ie  crochet  mousse  derriere  le  tendon  de  ce  muscle,  enlre  lui  et 
lăsclerotique;  puis,  faisant  tenir  ce  crochet  par  un  aide  qui  exercait  une  legere 
traction  de  faţon  ă  ecarter  un  peu  le  tendon,  ii  passa  ăi  I'aide  d'une  aiguille  cotute 
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egalement  mousse  un  fii  qui  servit  ă  lier  le  segment  antirieur  de  ce  tendon  et  diyisa 
ce  demier  avec  des  ciseaux  derriere  la  ligature. 

Ce  fii  interne  permettait  de  faire  mouvoir  l'oeil  dans  lei  sens  que  l'on  voulait.  Ce 
futlă  le  premier  temps  de  l'op^ration;  le  second  fut  encore  plus  simple  :  au  lieu  de 
sectionner  le  droit  externe  comme  le  Taisait  de  Graefe  etd'avancer  son  implantation 
en  le  fixant  en  avânt  du  point  qui  correspond  â  rinsertion  du  droit  interne  (ma- 
niere d'agir  qui  ne  pouvait  etre  employâe,  ici  puisque  ce  muscle  etait  complelement 
paralyse),M.  Panaş  voulut  utiliser  la  propriete  retractile  du  tissu  inodulaireen 
Tertu  de  laquelle  ce  dernier  atlire  de  son  cdte  Ies  partles  voisines.  II  appliqua  en 
dehors  et  au  niveau  du  tendon  du  droit  externe  une  ligature  portant  sur  la  con- 
jonclive  et  le  tissu  sous-conjonctival,  â  I'aide  d'un  fll  (fii  externe)  dont  ii  coupa  Ies 
deux  chefs  preş  du  noeud.  M.  Panaş  esperait  que  la  cicatrice  ulterieure  contribue- 
laltă  ramener  le  globe  oculaire  en  dehors. 
Le  dernier  temps  de  l'op^tton  consista  ă  maintenir  l'oeil  d'une  faţon  perma- 
I  nente  dans  sa  position  normale,  et  â  exagerer  mame  un  peu  le  mouvement  en 
1  dehors;  pour  cela,  le  chirurgien  n'eut  qu'â  tirer  suffisamment  le  fit  interne  et  â  le 
fiier  sur  la  joue  droite  de  la  malade  â  I'aide  de  quelques  legers  duvets  de  ouate  im- 
pregnes  de  collodion.  Pour  eviter  de  laisser  ce  fii  en  contact  avec  la  cornee,  ce  qui 
poavait  exposer  a  une  infkimmation  ulterieure,  ii  fit  basculer  ce  fii  sur  un  petit  rou- 
leau  de  diachylon  qui  l'ecartait  du  segment  anterieur  de  l'oeil;  enfln,  depeurque 
le  contact  de  ce  mame  fii  ne  vint  â  couper,  par  son  sejour  prolonge,  le  bord  de  la 
paupiere,  ii  interposa  un  peu  de  ouate. 

V.  K£ratit^  clciSrecse  perfokante.  Hernie  de  l'iris.  —  Un  enfant  scrofu- 
leuî,  âge  d'une  douzaine  d'annees,  est  entre  dans  Ie  service  de  M.  le  professeur 
Gosselin  pour  une  kiratite  ulcireuse  de  l'oeil  droit  dont  ie  developpement  rapide, 
puisque  Ie  d^but  remonte  ă  peine  ă  un  mois,  a  ete  la  cause  d'une  complication, 
sinon  insolite,  du  moins  assez  rare.  Ce  petit  malade,  outre  Ies  symptomes  de  photo- 
pbobie  intense,  larmoiement,  etc,  presentait  sur  la  cornee  droite  une  saillie  tres- 
.  ipparente  de  Ia  grosseur  d'un  graln  de  millet,  arrondie  et  d'une  coloralion  brune. 
:    Avait-on  affaire  ă  un  staphylome  comien,  ă  un  kiratocile,  k  une  hernie  de  l'iris? 

Le  staphylome  corneen  total  devait  6tre  imm^diatement  ecarte,  car,  dans  cette 
ifection,  le  ramollişsement  de  la  cornee  est  tel  que  la  saillie  formâe  n'est  point  du 
tout  circonscrite. 

Quand  une  ulc^ration  a  detruit  Ies  couches  superflcielles  du  segment  anterieur 
de  l'cBil,  Ies  lames  profondes  et  la  membrane  de  Descemet  repoussees  par  l'humeur 
aqueuse  viennent  faire  hernie  sous  Ia  forme  d'une  petite  tumeur  vesiculeuse,  c'est 
^hkiratocile. 

Cette  saillie  est  circonscrite  et  possede  une  coloration  noire  absolument  comme  la 
bernie  de  l'iris,  aussi  crut-on,  tout  d'abord,  chez  notre  malade,  avoir  affaire  â  cette 
complication  assez  commune;  mais  en  examinant  l'oeil  lateralement,  on  vit  que  la 
papille,  notablement  defbrmee,  avait  son  grand  diam^tre  transversal ,  et  qu'une  extre- 
niile  de  ce  diametre  arrivait  dans  Ia  chambre  anlerieure  detruite  a  ce  niveau  et 
adherait  au  pourtour  de  I'ulc^ration  corneenne  qui  lui  avait  donne  issue.  On  avait 
donc  sous  Ies  yeux  non  pas  un  keratocele,  mais  une  hernie  de  l'iris  consecutive  ă 
«ne  hiratite  Ulc&euse  perforante  dont  le  developpement  avait  ete  tres-rapide. 

Cette  hernie  qui  a  eu  aussi  probablement  comme  cause  adjuvante  Ia  compression 
•Jo  globe  oculaire  par  la  contraction  des  muscles  de  l'oeil,  constitue  une  complication 
fort  inconimode  qui  est  le  siege  d'irritations  incessantes,  mais  n'allant  pas  cepen- 
<^t  jasqu'ă  Ia  suppurslion. 

L'idee  que  Ie  mot  de  hernie  porte  en  lui  nous  am^ne  ă  nous  demander  si 
l'on  peut  en  pareil  cas  r^duire ;  l'experience  demontre  que  Ies  adherences  qui 
s'elablissent  tres-vite ,  en  quelques  heures  â  peine ,  rendent  toute  tentative  de 
reducli'on  infructueuse ;  c'est  la  un  fait  d'observation  qui  nous  est  foumi  par 
'^  heruies  de  l'iris  qui  se  font  ă  la  suite  de  la  keratotomie.  Du  reste,  quand. 
liien  mfeme  cette  reduction  serait  possible  et  mame  elTectuee,  la  hernie  se  repro- 
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duirait  sans  cesse  par  I'ourerture  ulceree  de  la  cornâe  qui  ne  peut  £tre  obturee. 
H.  Desmarres  conseille  dans  ces  cas  d'employer  Ies  instilIatioDS  de  sulfate  neutre 
d'alropine,  d'aulres  la  leve  de  Calabar  dans  le  but  d'altirer  Tiris  en  arrlere.  M.  le 
professeur  Gosselin  croit  qu'il  est  prererable,  sans  chercher  â  combaltre  l'enclave- 
ment  de  I'irls,  de  l'amener,  par  des  cauterisations  avec  ie  nitrate  d'argent  et  par 
une  compression  melhodique,  au  niveau  de  la  surfacede  la  cornee,  de  fatonăfaTO- 
riser  Ia  Tormalion  d'une  cicatrice  adherente  se  substiluant  â  Ia  tumeurherniairequi 
diminue  progressivemeat.  Le  malade,  une  fois  gueri,  conserve  alors  un  tache  cor- 
neenne  persistante.  Dr  Gillette. 

BIBLIOTHtaUE 

■ARUEL  DE  CHIRUBeiE  AHATOMIQUE,  par  M.  W  Roseb,  tmdait  par  MM.  CnuUH  et  Saca. 
Un  volume  in-12.  Lauwereins,  libraire-Mteur.  Paris,  1872. 

Deoz  praticieng  laborieax,  MM.  Culman  et  Sengel  (de  Forbach),  aprfes  avoir  obteno,  ea  1867, 
par  la  traduclion  des  ^UmenU  de  ■pathologie  chirurgicale  ginirale  de  Billroth  (de  Tienne),  It 
SUCCES  l^itime  que  l'on  sait,  enrenf,  en  1869,  I'id6s  de  publier  un  pendant  â  cet  onvrage 
magistral,  et  ils  ne  troavferent  rien  de  mieux  en  Allemagne  qu'un  petit  livre  de  M.  Rowr,  dt 
Harbourg  (Resse-Castel),  qni  părut  sous  le  titre  d'^t^mente  d*  pathoUtgie  ehinirgiealt  ai- 
CIALE  et  de  midecine  opiratoire. 

L'onvroge  fut  ft  peine  remarquâ,  et  noos  ne  croyons  pas  âlre  injuste  en  disant  qn'il  ne  n^ 
ritait  pas  de  Ykin  :  c'^tail  un  amas  difTus  de  notions  incomplâles,  une  de  cet  compilatioM 
sans  portâe  et  sans  utililâ  qui  ne  pouvait  convenir  aux  tendances  pratiques  de  la  cbinvgit 
franţaise. 

Ce  manuel  paraissait  d^finilivement  retombâ  dans  l'obsnuritâ  dont  ii  n'aurait  jamaii  di 
sortir,  qaand  nous  reţQmes  un  second  travail  du  mame  auleur,  ayant  pour  titre  :  Um»A 
de  chirurgie  anatomique.  Un  avis  microscopique  ins^re  sur  ce  titre  nous  apprend  que  la  Oi- 
rurgie  anntomique  n'est  autre  que  la  Pathologie  chirurgicale  tpiciale  de  1869,  Pt  nous  poo- 
vons  nous  convaincre  que  pas  une  syllabe  n'a  M  changâe  dans  ce  qu'on  veut  blen  appeler 
une  a  seconde  ădition.  »  Ha:  ileie  commerciale  du  libraire,  qui  veut  snuver  un  livre  du  piloo  qai 
Tattend;  impudence  de  Fauteur,  qui  pritend  s'imposer  i  nous  en  changeant  retiquette  de  m 
produit,  aucune  de  ces  deux  hypothe>es  ne  nous  importe;  mais  cette  tânacilA  oous  oblige  t 
dire  quelques  mots  du  livre  du  chirurgien  allemand. 

Ce  livre  de  900  pages  trăite,  le  titre  de  la  premiere  âdition  Pindiqaait,  de  toute  Ia  path(dagie 
externe  et  de  la  medecine  op6ratoire.  Voici  Ies  titres  de  chapitre  :  1*  R6gion  crftoienne;  - 
2*  Organe  de  Taudition ;  —  3*  Nez  et  cavilă  nasale ;  —  4*  Bouche  et  cavită  buceale ;  —  5*  Con; 
—  6*Poilrine;  ~  7*  Colonne  vertebrale;  —  8*  Abdomen;  —  9*Rectum;  —  10' Organ» 
g^nito-uricaires  de  rhomme;  —  11*  Organes  gdnito-arinaires  de  la  femme;  —  12"  Extrimili 
superieure;  —  13*  Extremiie  inKrieure. 

J'ai  dit  que  ce  livre  est  dilTus,  qu'il  est  incomplet,  qu'il  est  tbâorique,  qu'il  est  inexact,  el 
je  le  prouve,  non  pas  en  discutant,  mais  en  citant. 

A  propos  de  Ia  pierre  dans  la  vessie,  voici  ce  qu'^crit  Tautenr : 

fl  La  taille  perin^ale  (p.  621)  occasionne  ane  pios  forte  h^morrfaagie;  elle  donne  noin 
d'espaoe  et  peut  entratoer  &  sa  suite  Timpaissance  et  rinconlineoce,  cette  demi^  ştr  k 
dtlatttlion  forcie  du  col  de  la  vesrie.  » 

«  De  nos  jonrs  (p.  52!2),  la  taille  sus-pubienne  est  devenue  de  plus  en  pliu  populaire;  os 
la  recommande  turtout  pour  Ut  Jetmes  sujtts ;  cbez  Ies  enlaols,  et  surtout  chez  Ies  garţoos, 
elle  est  plus  facile,  k  cause  de  la  posilion  eievâe  qu'occupent  chez  eux  le  fond  de  Ia  veaie  et 
Ie  peritoine.  » 

A  propos  de  la  lithotritie,  voici  un  specimen  des  conseils  pratiques  que  donne  le  fwA 
cbirurgien  de  Marbourg  :  «  En  Taisant  la  lithotritie  (p.  519),  ii  faut  se  garder  d'eropl<q^da 
instruments  qui  n'ont  pas  M  ^prouves.  Si  malgrâ  cela,  Tinstrument  venait  k  se  tkusiar  daat 
Ia  vessie,  ce  qn'il  y  aurait  de  mieux  k  faire  ce  serait  d'en  appiiquer  le  bec  immMHitiiBii 
ao-dessus  de  la  syrophise,  de  faire  lâ  une  incision  sur  rinstrument,  puls  de  lai  tmin 
Să  forme  en  debors  de  la  vessie,  et  de  la  ntirer  eosuite  par  l'urethre.  Si,  par  ce  moyeB..<n  <» 
pouvait  pas  remâdier  k  l'accident,  ii  ne  resterait  plus  qu'a  couper  rinstrumeot  fc  b.fiae, 
immediatemeat  au  devant  de  roriiice  de  l'iuttbre  et  k  la  retirer  ensaite  par  riocîsioa  vşt- 
rieure.  » 

Dans  Ie  cbapitre  des  I6sioos  traumatiques  da  crane,  nous  troavons  Ies  propositions 
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•  Qnelqnefois  (p.  8),  aa  lien  d'une  fraeture  (d«  la  voftte  erftDienne),  on  voit  se  produirt 

roorerlnre  d'une  sature.  » 

Sabourau,  Griaia.  Saucerotte,  el  Ies  hommes  de  rancienne  Academie  de  chirurgie,  onl  ditil 
yalonglemps,  et  l'expărience  des  observaleurs  conteraporains  l'a  prouv6,  qvi'une  disjonclion 
de  lulure  est  impowbU  sans  fraclure.  Cest  ă  Toccasion  du  d^placeraenl  des  fragments  que 
la  Mlnre  se  luxe;  Ic  mecanisme  est  connu,  irr^cusable.  Evident,  et  cependaat  M.  Boser  6cril : 
iUne  fractura  (p.  8)  se  continue  avec  r^cartement  d'une  suiure.  » 

Quaat  h  la  qnestion  de  Ia  fraclure  par  conire-coup,  celle  qu'Aran  a  si  bien  traităe  dans  ce 
m^moire  classique  aujourd'bni,  qui  est  un  modtle  de  bon  sens  magii^lral  el  de  virili  scienlw 
tqoe,  savez-vous  comment,  d'un  conp  de  plume  I6ger,  M.  Roser  la  Iranche  :  «  La  fraclure  de 
i'oj,  dil-il  (p.  9),  se  produil  souvenl  ă  un  aulre  endroii  du  crane  qu'ă  celui  qui  a  reţu  directe- 
ment  le  choc,  comme,  par  exemple,  ă  la  base  du  crAne  lorsque  le  choc  n'a  frappâ  que  la 
folile;  c'esl  ce  qu'on  appelle  une  fraclure  indirecU,  ou  uue  fraclure  par  eontre-coup.  Ces  ca» 
iDpposrnt  toujours  un  (ort  ^branlemenl  de  tout  le  er&ne.  »  El  par  fraclure  indirecte  ou  par 
mlre-cotip,  l'auleur  entend  si  bien  d^signer  ces  Msions  ă  distance  sacs  irradialion,  que  cţ 
n'esl  qne  plus  loin  qu'il  parle  des  fractures  irradiăes  k  la  base^ 

Les  mooograpbies  răcemment  publi^es  sur  Ies  Iteions  du  rrâne,  et  notamment  la  remar- 
qnable  ^tude  taile  par  M.  E.  DupIny  dani  le  Traiti  di  pnthologie  de  Follin,  dous  ont,  ft  bon 
droit,  rendus  difRciles;  mais  noua  serioos  trop  faciles  h  salisfaire  si  nous  aoceplions  sans  dou« 
plaiodra  le  manuel  d^lestable  qui  jouil,  dit-on,  d'une  grande  faveur  &  Marbourg. 

Nons  regrellons,  en  v^riti,  de  voir  deux  bommes  de  la  valeur  de  MM.  Sengel  et  Culman 
d^penser  leur  patience  el  lenr  talent  k  la  Iraduction  de  pareils  oDvragei.  Malgrd  la  STmpalhie 
qae  nous  inspirenl  ces  deux  mMecins  distingu^s,  nous  ne  saurions  nous  empicber  de  metlre 
en  garde  le  public  franţais  contre  le  mauvais  livre  quMIs  nous  IraduisenL 

Uo  auteur  peul  faire  un  mauvais  livre,  c'esl  un  droit  dont  on  use  dans  tous  les  pays ;  dd 
manuel  est  soumis  h  d'bntres  ezigences :  destina  ă  servir  ă  Hnitrortion  des  dibutanls,  il  doit 
(tre  l'exprcssion  sobre  et  classique  de  la  v^ritâ.  Les  erreurs  et  les  l^^retds  y  oot  une  gravita 
coosiddrable;  elles  faussenl  le  jugemenl,  elles  porlent  atleinte  k  la  r^alitâ  des  fatts  particuKers 
el  k  la  vârild  des  priocipes  gânâraux  :  un  mauvais  manuel  est  une  mauvaise  action. 

Georges  FiLictT. 

CONGRâS  M£DICAL  DE  LYON 


La  premiere  journ6e  du  Congres  medical  de  Lyon  a  pr^sentâ  deux  partles  bien  distinctei. 
D'abord,  Texposâ  des  doclrines,  la  ledure  des  m^moires,  parroi  lesquels  on  â  surtout  remar- 
qoi  le  mâraoire  si  bien  râsumă  de  M.  le  docteur  P^roud,  et  qoelques  diicours ;  le  docteur 
Lahilonne,  de  Pau,  dans  une  improvisalion,  qui  n'^tait  point  sans  originalii^,  a  pr6x>nis6 
ridminislration  du  seigle  ergolă  ă  haote  dose  dans  le  traitement  de  la  variole  hâmorrbagiqne. 
Puis,  la  disoussion,  vdritable  lutte,  dont  nous  avons  dono6  le  r^sultat. 

Lm  deux  journ^es  suivantes  n'onl  donnd  lieu  ă  aucnne  discussion.  Elles  ont  i\ik  tontes  paci- 
fiquei.  Ce  dernier  mot  semble  peu  en  harmonie  avec  les  sujels  qui  avaienl  i\&  eboisis  par  la 
eommission  organisatrioe,  et  qui  rappellent  si  cruellement  nos  rteents  maiheurs  :  Dt  ptaUt 
per  armei  ă  feu;  —  Des  ambuUmcts  en  tempt  dt  guerre. 

Ces  deux  journâes  ont  iii  aussi  bien  reraplies  que  la  premifere,  car  Ie  z6le  des  membres 
la  congres  ne  se  ralentit  point.  On  a  icout^  avec  une  grande  attt^ntion  M.  Ie  docteur  lAaa 
Tripier,  sur  la  răsection  sous-p^rioslăe  des  exlr^mitâs  articulaires  des  os  longs  et  sur  Tap- 
plioation  qu'on  en  peut  faire  anx  amputations  dans  Ia  conlinniU;  —  M.  le  docteur  Olller, 
snr  les  rtoeclions  dans  les  plaies  par  armes  de  guerrre ;  —  M.  le  docteur  Laroyenne,  sur  les 
indicalions  que  pr^sentent  les  plaies  par  armes  k  feu. 

Puis  est  venue  la  queslion  du  pansement  ouată  de  M.  le  docteur  Alphonse  Gnăria  M.  Ie 
professeur  VerneuiI,  dans  une  belle  improvisalion  qui  a  M  fort  appiaudie,  en  a  exposi  tous 
Ies  avantages,  et  a  discută  en  trăs-bons  termes  Ix  ihâorie  de  son  inventeur.  Deux  orateurs  ont 
saccădă  ă  M.  VerneuiI,  Tun,  M.  le  docleur  Ollier,  pour  rappeler  le  perfectionnement  dont  il 
«st  i'auleur,  c'esl-A-dire  le  panummt  ounto-aiiieaU;  Tautre,  M.  le  docteur  Gayet,  pour 
exposer  les  răsullats  de  sa  pralique  personnelie,  relnlivement  au  pansement  de  M.  Alphonse 
Gnârin;  cea  răsullats  nous  ont  pani  concorder  presque  de  tout  point  avec  les  faits  et  les  coo- 
sidiralions  prăsentăs  par  M.  VerneuiI. 

Ob  ne  peut  pas  dire  que  la  queslion  des  ambulanees  en  terops  de  gnerre  ait  Hi  traităe 
directemeol  et  en  elle-m6me  dans  la  journăe  du  30.  Deux  orateurs  se  soni  fait  enlendre  et 
ont  captivă  raltenlioo.  M.  le  docteur  Sarazin,  mădecin  militaire,  a  Iu  un  mămoire  tr^ 
nnarquable,  dans  teqael  il  a  bit  une  longue  crilique  de  rorgamsation  de  la  mădeciiie  mili- 
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laire  en  France.  M.  Ie  docteur  Won  Le  Fort,  dans  ane  ioiprovisation  tits-6coat6e,  a  complitt 
cette  crilique,  a  Tait  connaltre  des  faits  dont  ii  a  iii  Umoin,  a  dit  comment  Ies  ambulsnces 
volontaires  ont  itâ  souvent  dans  rimpossibilitft  de  rendre  des  services,  malgrt  la  bonne 
Tolontâ,  le  conrage  et  la  capaciM  des  homnies  qui  Ies  composaieiit  II  a  particuIiăreroeDt  studii 
Ies  institulions  de  ce  genre  cbez  Ies  autres  nations,  afin  d'en  tirer  Ies  nolions  qui  poanaient 
âtre  ullles  ă  Ia  France. 

N'oublions  pas  de  dire  qu'ă  la  fin  de  la  s^ance  du  19,  le  secretai)  e  giniral,  M.  Ie  docteur 
Dron,  a  Iu,  au  nom  de  M.  le  docteur  B6douin,  une  lettre  dans  laquelle  soni  dâcrits  Ies  effets 
extraordin.iires  produits  sur  Ies  tissus  vivants  par  la  balle  du  fugii  chassepol.  Les  disordm 
effrayants  caus^s  par  celle  balle  onl  iii  observ^s  sur  le  cadavre  d'un  soldat  qui  s'^lail  tn* 
arec  son  fasil ;  ils  auraient  pu  trfes-bien  faire  naltre  l'idfe  d'un  projectile  explosible,  si  Ton 
n^avait  eu  sous  les  yeux  la  balle  elie-mime,  qui  6tait  Ia  source  unique  de  tout  le  mal. 

La  journ^e  du  20  a  Hi  terminte  par  des  lectnres  sur  des  sujets  âlrangers  au  progranune 
ofBciel.  Nous  avons  remarqud  une  nole  de  M.  le  docteur  Berşeret,  de  Saint-fitienne,  qni  i 
observă  que,  dans  cette  viile,  la  mortalită  est  en  raison  inverse  de  la  pression  barom^triqot 
Quand  la  pression  diminue.  Ia  mortalită  augmente,  n  semblerait  r^uller  de  lă  que  c'est  pir 
Ie  beau  temps  qull  y  aurait  Ie  plus  de  mortaliti.  Les  redierches  de  notre  confrfere,  qai 
d'ailleurs  s'occupe  avec  beaucoup  de  talent,  dMtudes  de  statistique  medicale,  ne  portent  que 
sur  deux  annăes.  II  n'y  a  peut-^lre  lă  qu'une  simple  coincidence  Tortuite. 

Nous  avons  remarquâ  surlout  un  tr^-bon  raâmoire  de  M.  Ie  docteur  Chatin,  tur  U  coq» 
lucke,  dans  lequel  cet  habile  praticien  signale  Ies  Jions  răsullats  qu'il  a  obtenns,  dans  son  ser- 
vice, k  rh6pital  de  la  Cbaril6  de  Lyon,  de  Temploi  du  bromare  de  potassiom  et  de  i'bjdnte 
'de  cbloral  contre  celle  maladie. 


Obsâques  de  M.  le  Docteur  Horteloup 

Une  foule  considerable  et  qui  eât  et«  plus  grande  encore  sans  Ia  dispersioo 
generale  due  ă  la  saison,  a  rendu  les  derniers  devoirs  ă  notre  tant  regrette  confren. 
Le  deuil  etait  conduit  par  les  trois  flls  de  M.  Horteloup,  et  ă  la  familie  s'etaient 
reunisen  grand  nombre  les  confreres,  lesamia,  leselients  et  clientes  de  I'exeel- 
lent  homme  que  nous  avons  perdu. 

Âpres  la  ceremonie  religieuse,  le  corps  a  ete  porte  au  cimetiere  Hontmartre,  oii 
repose  depuis  quelques  mois  ă  peine  la  digne  epouse  de.  notre  confirere. 
.   Au  nom  du  Conseil  general  de  l'Association,  M.  Secretaire  general  Amedee 
Latoor  a  prononce  les  paroles  suivantes : 

Messieurs, 

L'Association  găndrale  de  pr^voyanee  et  de  seconrs  rontuels  des  nMecins  de  France  vienl, 
•par  ma  voix,  saluer  d'un  adieu  doulooreux  et  suprâme  le  Prâsident  de  rălimeut  Ie  plus  con- 
ffldărable  de  rOEuvre,  de  la  Sociită  centrale,  Tnn  des  membres  les  plus  anciens,  les  piv 
dăvouăs  el  les  plus  xiiia  de  son  Conseil  ginit»],  le  coII6gue  dont  Ie  caractere  aimabie,  la  dâuee 
et  francbe  amenită,  Ia  dignită  morale,  l'esprit  conciliant,  le  c(Bur  toujours  louroâ  vers  bbien- 
faisance,  rtolisaient  notre  belle  devise  : 
Association  protâge , 
Association  oblige. 
.  Lorsqu'il  y  a  quelques  mois  ă  peine.  Ia  Soci6t6  centrale  l'ălisait  ă  peu  prfes  k  roiMiiiinitt 
son  pr6sident,  elle  rendait  un  solennel  et  juste  hommage  aux  vertus  publiqnes  et  privto^ 
cet  bomme  de  bien  qui,  apr^s  avoir  conquis  aux  batailles  du  concours  cette  place  honoraUe 
enlre  toutes  de  miăecin  d'h6pital,  avait  cooquis  aussi  le  droit  au  repos  apr^  une  longneais- 
tence  nosocomiale,  et  qui  cependant,  le  cceur  plein  de  piti6  pour  Ies  infortunes  coaînltt- 
oelka,  Fesprit  rempli  d'espărances  pour  les  belles  et  grandes  destiuâes  de  notre  AssocialiOD, 
n'hăsita  pas  un  instant  k  accepler  le  lourd  fardeau  de  la  prăsidence  de  la  Socială  central^ 
fonction  delicate,  difBcile  et  laborieuse  que  M.  Horlclonp  a  traversâe  avec  booheiiretib 
salisbctiOD  de  tous. 

Esprit  juste  et  droit,  ouvert  k  toutes  les  id^  gănâreuses,  cosur  senslble  et  compatfesanl. 
M.  Horteloup  s'ătait  livră  k  notre  GEuvre  avec  tout  rentrainement  de  sa  belle  ftine.  II  ne  ohb- 
prenait  pas  ies  răsistances  el  les  opposilions  qu'elle  a  trop  souvent  rencontrăes,  et  quedefos, 
dans  son  zile  affectaeux,  ii  m'a  signală  des  objections  dont  ii  me  croyail  ignorant  parce  fRje 
n'y  răpondais  pas. 

La  rajson  finit  toujours  par  «yoir  raison,  cher  mallre,  lai  disais-je,  etmieus  vaut  t^î'ttf- 
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mer  sa  raisoD  d'dtre  par  des  actes,  que  d'^puiser  sa  vie  dans  des  polâmiques  irritaDles. 
M.  Hwteloup  Ie  comprit  bien  vite,  et  Ton  peut  dire  que  le  temps  si  court  qu'il  a  passâ  dans 
sa  pr&idence,  ii  l'a  consacra  teus  Ies  jours  ă  quelque  acte  de  bienfaisance  ou  de  protectioD 
coorraternelles. 

Bienfuteur  de  rCEuvre,  ainsi  qne  sod  chcr  fils,  M.  Paul  Horieloup,  ii  Ta  servie  non- 
Kulemeot  de  son  influence  et  de  son  autorit6,  mais  encore  de  ses  dons  importants  souvent 
reDoavei^s. 

Aimâ  et  digne  colibe,  ta  mâmoire  v^n^r^e  restera  parmi  nous  entourte  d'une  respectneuse 
ilISBCtion ;  elle  nous  serviră  d'exemple,  d'encouragement  et  d'^mulation.  Cest  un  honueur 
poor  TABSociation  d'avoir  obtenu  ton  conconrs  si  loyal,  si  bonnMe,  si  sympathique;  c'est  un 
malbeDr  pour  elle  de  Tavoir  perdu ;  aussi,  au  deuil  que  ta  mort  rupând  dans  ta  familie,  parmi 
Ies  anis,  parmi  tes  nombreux  clients,  qui  ^talent  aussi  tous  tes  amis,  elle  joint  sa  propre  dou- 
lenr  vive  et  profonde,  car  elle  est  basâe  sur  Ie  sentiment  des  services  que  tu  Itţi  rendais,  et 
qne  tu  pouvais  lui  rendre  encore  si  Dieu  l'eât  voulu  I 

Interprete  des  sentiments  de  la  Societe  centrale,  M.  le  docteur  Pioget,  son  secre- 
laire,  a  prononc^  Tallocution  suivante : 

Messieurs, 

Apr^  Ies  paroles  âmues  et  autoris^es  qui  viennent  d'âtre  prononcâes  par  M.  Amâdde  Latour, 
tecr^taire  gănâral  de  TAsscciation  de  pr^voyance  des  mâdecios  de  France,  j'b^site  ă  vous 
parter  au  nom  de  la  Societâ  centrale,  dont  M.  Horieloup  ătait  prtisident. 

Cepeodant,  Messieurs,  comme  secrdtaire,  j'ai  un  pieux  devoir  ă  remplir  pour  lequel  je  râcla- 
merai  votre  indulgence,  regrettant  de  ne  pouvoir  vous  reiH-^enter  Ia  personnalitâ  sympathique 
de  M.  Horieloup  comme  elle  le  mărite. 

Eo  prteence  de  sa  familie  ăplorăe,  du  nombreux  cortăge  compost  de  ses  colifegues  mâdecins 
des  b6pitaux,  de  confrăres,  d'anciens  ăteves,  de  clients  de  toutes  Ies  classes  de  la  sociătă  qui 
eolourent  ce  tombeau  avec  recueillement,  on  est  profondăment  pănătră  des  regrets  et  de  la 
doulenr  de  cbacun.  On  sent  que  Phomme  de  bien  dont  on  admirait  nagu^re  la  vivacită  de 
l'esprit.  Ies  solides  qualilâs  du  coeur,  sera  pleura  et  qu'il  vivra  dans  le  souvenir  de  tous. 

Aocien  interne  de  Dupuytren,  M.  Horieloup  avait  conservă  Ies  babitudes  matinales  du 

malire.  II  se  levait  dis  l'aube;  ii  prenait  sur  son  sommeil  pour  ne  pas  năgliger  Ies  maiades 

d'one  siluation  modeste  qui  ne  pouvaient  le  rămunărer  que  par  un  profond  sentiment  de  gra- 

j  lilude,  mais  qui  avaient  favorisă  son  avănement  dans  ies  familles  riches  qui  accordent  leur 

I  confiance  au  mărite  et  ă  Ia  considăration. 

Persoooe  mieux  que  M.  Horieloup  ne  comprenail  le  dăvouement  et  Tabnăgation  dans  l'exer- 
cice  de  sa  prpfession.  II  accueillait  avec  la  mame  bienveillance,  la  mame  urbanită  le  ricbe  et 
le  paavre,  et  s'il  y  avait  une  prăfărence,  son  ălan  gănăreux  Iui  faisait  prăfârer  celui  dont  Ies 
souffrances  n'ătaient  pas  adoucies  par  Ies  avantages  de  la  fortune. 

Bălas  I  Messieurs,  si  nous  avons  la  douleur  de  rendre  un  dernier  hommage  k  Ia  mămoire  de 
IL  Hortelonp,  nous  pouvons  dire  qu'il  a  iii  victime  de  son  zele  et  de  son  dăvouement. 

II  a  rasistă  plusieurs  mois  aux  sollicitations  de  sa  familie  adorăe,  aux  suppiications  de  ses 
^>B,  qui  lui  prescrivaient  Ie  repos  exigă  par  une  inilammation  du  pied  qui  ş'aggravait  par 
^  fatigue  de  chaque  jour. 

Mais  le  sentiment  du  devoir  ătait  si  profond  et  si  impărieux  chez  M.  Horieloup,  qu'il  en  a 
^1^  la  victime,  apr^s  cinquante  ans  d'une  pralique  des  plus  bonorables,  qui  lui  permeltait  de 
^Tre  dans  une  large  aisance,  entoură  d'une  familie  qui  ne  demandait  qu'ă  lui  tămoigner  sa 
graliiude  par  Ies  lendresses  et  Ies  attentions  Ies  plus  dălicates. 

VoQs  comprendrez  facilement  pourquoi  M.  Horieloup  a  ătă  un  des  membres  fondatenrs  de 
l'Astodation  gănărale  des  mădecins  de  France,  l'beureuse  influence  qu'il  a  exercăe  dans  la 
cominission  administrative  de  Ia  Socială  centrale,  dans  Ie  conseil  gănăral,  el  pourquoi  ii  a  &,i 
4  r*leclion  noramă  prăsident  de  la  Socială  centrale. 

Cest  dans  l'exercice  de  ses  fonctions  comme  prăsident,  od  ii  a  fait  preuve  de  son  ardent 
unour  d'ălre  utile  et  de  faire  le  bien,  se  montrant  toujours  affable  el  indulgent  pour  Ies 
iofortunes  qui  demandaient  assistance. 

&U8«i,  Ia  mămoire  de  M.  Horieloup  vivra  longtemps  parmi  nous ,  et  la  jeune  gănăration  le 
PKndra  comme  un  modale  de  dignilă  et  d'abnăgation  dans  l'exercice  de  la  profession  mădicale. 

Ephimirlde*  HMleales.  —  2&  Septembbe  1715. 

GuillaQme  Hombergmeurt  ă  Paris,  &  l'âgede  63  ans.  C'ătaitun  chimiste  fort  habile,  auqnel 
<«  doil  goarante-huit  mămoires  publiăs  par  le  Recueil  de  l'Acadămie  des  sciences.  Ses  prin- 
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cipales  recherches  sont  celles  qui  ont  rapport  ă  TextractiOD  du  phosphore  oonteaa  dans 
l'urine,  au  phosphore  de  Bologne,  et  &  l'art  de  fabriquer  des  pierres  geromes  arlificMIet. 
SaJDl-Simon  parle  de  ce  personnage,  qni  avait  le  pas  ă  la  cour.  (Vcir  Ies  Uimairm  i*  duc, 
«dilion  de  1867 ;  in  8*,  teme  VI,  p.  227.)  —  A.  Ch. 


COURRIER 


Ugiou  d'honredr.  —  Par  decret  du  Prâsident  de  la  R^publique,  en  date  do  18  septembn 
1872,  rendu  sur  la  proposilion  du  ministre  de  l'intâiieur,  ont  M  pronius  ou  nommte  daa 
Tordre  naţional  de  la  L^gion  d'hooneur  Ies  mâdecins  tlont  Ies  noms  suivent  : 

Au  grade  tTofficier  :  MM.  le  dontenr  Gallard,  m^decin  ă  l'hdpital  de  la  PilM,  i  Parii:  ier- 
vices  distingiito  dans  plusienrs  ambulanoes;  m^decin  en  chef  de  celles  de  la  Sod4t6  interna- 
Uonale,  ă  Tours,  pendant  la  guerre.  Chevalier  depuis  1863.  —  Le  docteur  Mabit,  mMeeit 
de  Tinslitulion  des  Sourdes-Muettes  de  Bordeaux;  services  importanisă  Pambalance  ounrte 
dans  cet  ^lablissement.  —  Le  docteur  Billod,  directeurde  Tasile  d*aliân6s  de  Vaucluse  (Seine- 
et-Oise} ;  services  d^vouâs  pendant  la  guerre ;  a  prâservâ  l'asile  de  l'occupatioo.  Chevalier 
depuis  1868. 

Au  grade  de  chevalier:  MM.  Le  docteur  Burdel,  mădecin  ă  Vierzon  (Cber);  28  ans  de  ser- 
vices ă  l'hospice  de  Vierzon;  soins  donn^s  aiix  bless6s  de  l'armăe  de  la  Loire.  —  Le  docteur 
Dufay,  mâdecin  de  l'hospice  de  Glsors  (Eure);  3/î  nns  de  services  ă  riiiispire;  adjoiot  au  nuiire 
pendar.t  l'occupation.  —  Le  docteur  Azaui,  professeur  â  r£cole  de  medecine  de  BorJeau 
(Gironde);  25  ans  de  sernces  dans  Tenselgnement ;  s'est  parliculiercment  distinguâ  dans  ies 
ambulances.  —  Le  docteur  Le  Barillier,  mâdecin  en  chefde  l'bdpital  Saint-Andră,  ă  Bordeaoi; 
26  ans  de  services  milit  lires  et  civils ;  soins  donn^s  aux  bless(^  et  aux  varioleux  penlaat  b 
guerre.  —  Le  docteur  Sabatier,  professeur  agregă  ă  la  Facultâ  de  mâdecine  de  MontpelHfr, 
ex-chirurgiea  en  chef  de  Tambulance  du  Midi  ii  rarmâe  de  la  Loire  et  h  Tarmâe  de  TEsI,  oft 
ii  a  rendu  de  graads  services.  (La  suit*  au  prockain  numtro.) 


Bttllctln  hebdomadaire  de«  D^eâs  d'apres  lea  d^elaratlons  â  P^lat  dffl 

du  14  au  20  seplembre  1872. 


CAUSES  DE  D£c£S. 


Variole 

Rouiieole 

Scarlatine 

Fi6vre  lypholde 

Tţplius.., 

Erysipt'le. 

Broncliite  aigu6. 

Pneumonie 

Dysenterie , 

Diarrli^e  chal^riforme  des  jeu- 

t:es  eufants 

Cliol^ra  nostras 

Cbol^ra  asiatique 

ADgiae  coueuneu&d 

Cioup 

AlTeclibns  puerpâr&!<-s 

Aulres  alTectiuns  aignCs. .... 

Afrections  chroriiqufs. 

AfTecliuns  cjilrurgiralus 

Causes  accidentelles. 


S 
% 


Totaux. 


2 
10 
» 
6 
16 
19 
12 

25 

2 

■ 

5 

9 

1 

213 

271 

Zlt 


M 

O 
< 

s 

-s 


645 


1 

V 

1 

10 

» 

3 

3 

12 


3 

■ 
» 
1 
& 
6 

66 
1U2 

32 
2 


D 
< 

I 


-e  *J  ¥  o 

O  „— c 
H  11 


230 


2 

6 

3 

20 

• 

8 
19 
31 
16 

28{') 

2 

• 

6 

13 

7 

259 

373{«) 

66 

16 


1. 


«75 


1 
6 

» 

20 
■ 
6 
10 
29 
20 

31 
1 

» 
7 

11 

6 

245 

237 

69 

18 


C4   C» 

•.S  I  .-s 

t-  2    .  « 
00  >•«  g 

A  £S  I 
B  '  2  I 


s 


^   I        2 


«•3  I  g 


45 


-    .V 


807 


|;2l'S 


*-s 

£"3 

«•IO 

o  o 
«e  S 

^    «oce 

.1     ^1 

B     ^    " 

9 


0> 


"1" 


I 


B' 


K  a 


s  u 


ei 


S    e5    k| 


(O  Dont  14  enrants  au-dessous 

\Jl)  Sur  ce  cbiOre  (1«  S73  ilett», 

Vo 


de  6  mois,  7  de  6  mois  i  t  an,  4  de  t  an  &  2  ans. 
I4<  ont  eit  causet  iwr  la  pbtbisie  palmonaire. 
U  Midecin  de  ta  Prifeclwe  de  ta  Seine,  V  Jules  Woivs. 


L»  Otfrmt,  O.  RiCBllOV. 


P4Bia.  —  Trpo(npbl(|NfcntlUi.Ti«n  «t  O.Jnie  im  Dea(-Port«-Saial4aav«iir,  H 
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BULLETIN 

SUa  LA  S£aNCE  de  L'ACA1)£hIB  DK  MiDBCINE 

M.  Henri  Bouley  a  presenle  quelques  observations  au  sujet  des  resultats  des  expe- 
riences  entreprises  par  M.  Davaine,  pour  elucider  certaines  questions  relalives  â  la 
septicemie.  Nos  lecteurs  savent  en  quoi  consistent  ces  experiences,  et  quels  ont  ele 
leurs  resultats  qui  ont  păru  extraordinaires.  Deja,  aiosi  que  l'a  fiiit  remarquer 
H.  Bouley,  dirers  experimentateurs,  parmi  lesquels  MM.  Coze  et  Feltz,  Colin,  etc., 
en  France,  avaient  decouvert  et  mis  en  lumiere  ce  fait  important,  ă  savoir  que  du 
sangputrefle,  inocule  â  un  animal,  communique  au  sang  de  cet  animal,  rendu  sep- 
ticemique,  des  proprietes  toxiques  superieures  â  celles  des  matieres  septiques  pri- 
mitives. 

M.  Davaine  experimentant  â  son  tour  sur  des  lapins,  des  cobayes,  a  trouve  que  Ie 
sang  septicemique,  transmis  d'animal  en  animal,  acquerait  une  puissauce  viru- 
lente en  quelquesorte  indefinie;si  bien  qu'une  goutte  de  ce  sang,  k  la  triUior 
oieme,  voire  â  la  quadriilioniăme  dilution,  inoculee  â  un  animal  de  la  mame 
espece  que  celui  qui  l'a  foumie,  possede  encore  une  vertu  toxique  suiBsante  pour 
le  faire  perir. 

Ainsi  que  l'a  fait  remarquer  encore  M.  Bouley,  ces  resultats  sont  en  contradiction 
avecceux  obtenuspar  unautreexperimentateur  des  plus  recommandables,  M.  Chau- 
veau,  de  Lyon,  qui,  dans  ses  experiences  sur  Ies  efTets  de  Ia  dilution  des  virus,  a 
montreque  ces  efTets  vont  en  s'aflaiblissant  au  fur  et  â  mesure  que  le  virus  est  plus 
dilue. 

Qiloi  qu'il  en  soit,  et  sans  contester  le  moins  du  monde  l'exactitude  des  faits 
signales  par  M.  Davaine,  M.  Bouley  a  mis  en  doute  la  possibiIit6  d'obtenir  des  resul- 
tats semblables  sur  des  individus  de  grandes  especes  animales  telles  que  le  cheval, 
le  boeuf,  etc. 

Ce  doute  est  legitima  par  Ies  resultats  d'une  observatioQ  et  d'une  exp^rience  de 
Irente  ans.  Pendant  tout  le  cours  de  sa  longue  pratique  et  de  son  enseignement  cU- 
nique  â  r£coIe  d' AI  fort,  M.  Bouley  declare  n'avoir  jamais  vu  survenir  d'aocident 
grave  de  septicemie  ni  cliez  Iui  ni  chez  Ies  eleves  qui  lui  servaient  d'aides  dans  des 
operations  sanglantes  pratiquees  sur  des  chevaux  ou  des  vacbes  âvidemment  septi- 
eemiques;  et  cependant  ni  lui  ni  ses  eleres  ne  prentuent  jamais  la  moindre  pr4- 
caution  en  vue  des  chances  probables  d'inoculation.  Si  le  sang  des  chevaux  ou  des 
vacbes  septic6miques  possedait  la  puissance  virulente  au  degre  que  M.  Davaine  a 
constate  dans  le  sang  des  cobayes,  ii  y  a  longtemps,  a  dit  H.  Bouley,  qu'il  n'y  aurait 
plus  un  seul  veterinaire  sur  Ia  surface  du  globe. 

H.  Bouley  a  termine  son  discours,  rempli  d'entrain,  de  verve  et  de  trăit,  suivant 
l'habitude,  en  proposant  ă  M.  Davaine  de  râpeler  ses  experiences  sur  des  chevaux 
qu'il  se  chiarge  de  mettre  ă  sa  disposition.  M.  Davaine  s'est  empressâ  d'accepter 
cetle  proposition,  en  prenant  soin  de  faire  observer,  toutefois,  qu'il  n'a  jamais 
pretendu  que  Ies  resultats  de  ses  experiences  s'appiiquassent  h  d'autres  esp^es 
animales  que  celles  qu'il  a  prises  pour  sujet  de  ses  recherches.  D'ailleurs,  a-t-il 
ajoute,  ce  n'est  pas  lâ  une  question  de  masie,  mais  de  race. 

Nousaurons  I'occasion  de  revenir  sur  la  question,  ou  plut&t  sur  Ies  questions  si 
■mportantes  que  souI6ve  Ie  memoire  de  M.  Daveune.  M.  Jules  Guerln,  en  effet,  a 
rappde  avec  instance  â  son  colibe  qu'il  avait  {vomis  d'autres  Communications  sur 
ce  sujet,  et  ii  Iui  a  demand^  de  vouloir  bien  hâter  son  travail,  afin  que  l'Acadâmie 
puisse  le  j  uger  sur  son  ensemble,  et  voir  quelles  sont  Ies  conclusions  qu'il  y  aoi^t 
lieu  d'en  tirer  au  point  de  vue  de  la  theorie  ou  de  la  doctrine. 

Le  docteur  Lunier  a  Iu  ensuite  un  tres-intâressant  travail  qui  a  pour  titre :  De 

l'infbience  des  ivinemenis  de  1870-1S71  mr  le  mouvementde  l'aliinaiion  mentale 

en  Frmce.  CoHune  on  peut  le  voir  au  oompte  rendu,  l'auteur,  s'appuyant  sur  des 

recherches  nombreuses  et  des  răsaltats  statiBtiqoes  recueillis  sur  tous  Ies  points  de 

T(Hne  XIV.  —  TrouOnu  UrU.  AS  , 
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la  France,  airive  ă  des  consăquences  inattendues  et  contraires  aux  opinions  gene- 
ralement  reţues  sur  ce  point  de  la  pathologie  mentale. 

Non  moins  nouvelles,  j'allais  dire  paradoxales,  sont  Ies  conclusions  d'un  assez 
long  travail  iu  par  le  docteur  Ketler,  sur  le  traitement  du  cholera.  Abandonnant  \e& 
errements  de  la  pratique  partout  adoptee,  l'auteur  propuse  de  traiter  tous  Ies  chole- 
riques  par  l'eau  fraîche  donnee  ă  haute  dose  (viugt  litres  environ  dans  Ies  vingt- 
qfuatre  heures).  II  cile  un  certain  norobre  d'observations  de  guerison  obtenue  parce 
mojen  si  simple  et  si  facile.  II  est  â  craindre  malheureusement  que  cbez  la  plus 
grande  majorite  des  malades  le  traitement  de  M.  Netter  ne  rdalise  la  viciile  Gction 
du  tonneau  des  Danaîdes. 

M.  le  President  avait  leve  la  seance,  et  Ia  salle  etait  â  peu  preş  completement 
vide,  lorsque  M.  le  docteur  Houze  de  l'Aulnoy  est  monte  bravement  ala  tribune 
pour  y  lire  et  deposer  sur  le  bureau  Ies  conclusions  d'un  travail  sur  Ies  greffes  anl- 
males  transplantees  sur  l'homme.  Autant  qu'il  nous  a  ete  permis  d'entendre  la 
Voiî  de  notre  honorable  confrere,  au  milieu  du  bruit  de  l'evacualion  de  la  salle, 
l'auteur  propose  de  restaurer  certaines  perles  de  substance,  oii  de  provoquer  la  cica- 
trieation  des  plaies  chez  l'homme,  en  transplantant  des  lambeaux  de  membrane 
rauqueuse  empruntes  ă  un  animal,  tel  que  le  lapin,  par  exemple.  Si  nous  avons 
mâl  compris,  ^e  l'auteur  veuille  bien  ne  s'en  prendre  qu'âlui-mSme,  el  se  rappeler 
le  proverbe  :  Tardi  venientibus....  D'  A.  Tartivel. 


THfiRAPEUTIQUE  MEDICALE 


•B  L'DTILITâ  DBS  nOCAIITS  CAPILLAIBBS  SAN8  LA  TBORACENTfiSE. 

Note  Iţie  k  la  Sociiti  midicale  des  bOpitauz,  dans  la  si^nce  du  vendredi  10  mai  1872, 
Pai  le  docteur  Potain  ,  mMedn  de  rh6pital  Necker. 

'   ■     '  Messjeurs, 

Aprto  Ies  discussions  si  approfondies  dont  Ies  indications  de  la  thoracenl^  ont 
e\Â  piusieurs  fois  robjet  dans  votre  Societe;  quand  des  regles  pr^eises  ont  et6  impo- 
sees  ă  cetle  operalion  par  Ies  voix  Ies  plus  autorisees,  on  ne  concevrait  guere  qu'il 
pftt  y  BToir  lieu  de  revenir  encore  sur  ce  sujet,  si  l'operation  dont  je  parte  ne  se 
poDvait  foire  aujourd'bui  dans  des  conditions  nouvelles.  Certes,  nous  n'aurons  rien 
ă  chang^r  â  oe  qui  a  m  dit  et  excellemment  dit  par  nos  predecesseurs  el  nos 
maîtres,  sur  la  thoracentese  pratiquee  ă  l'aide  des  moyens  dont  on  disposait  naguere. 
Mais  ii  faut  bien  se  demander  si  l'emploi  des  instrumenls  que  nous  avons  acluelle- 
ment  entre  Ies  mains,  ne  modiflera  pas  en  quelque  facon  Ies  indications  posees 
jilsqu'ici.  Le  trocart  de  Drouin,  puis  Ia  canule  de  Reybard,  en  se  substituant  au 
couteau  et  au  fer  rouge  d'Hippocrate,  avaienl,  vous  le  savez,  singuliferement  etendu 
etmulttplie  Ies  indications  de  la  thoracentese.  Un  instrument  plus  doux  et  moins 
agressif  ne  peut-il  Ies  etendre  et  Ies  multiplier  encore?  Cest  ce  que  je  me  propose 
de  discuter  en  ce  moment. 

En  ee  qui  concerne  Ies  6panchements  sereux,  Ies  indications  qui  furent  etablies. 
ă  la  suite  de  vos  discussions,  par  M.  Marrotte  d'abord,  puis  par  M.  B6liier,  s'ap- 
puyaient  exclusivement  sur  ces  deux  polnts:  l'abondance  de  l'epanchement,  ia 
resistance  opposee  par  la  maladie  aux  moyens  du  traitement  medical. 

L'abondance  de  l'epanchement,  ii  etait  convenu  d'en  juger  par  reldvation  du 
niyeau  qu'atteint  sa  surface,  par  l'ampliation  de  la  poitrine  que  la  cyrtomtoie 
deefele,  par  le  deplacement  des  brganes  et  notamment  du  coeur,  par  le  degr6  de  la 
dyspnâe  indiquant  un  afEatssement  plus  ou  moins  considerable  du  poumon.  La 
râaistance  au  traitement,  M.  Marrotte  estime  qu'elle  doit  legitimer  rintervention  da 
trocart  quand,  au  vingli^rae  jour  d'un  epanchement  abondant,  ii  ne  se  manifeste 
enţore  nuUe  tendance  vers  la  resolulion. 

£n  somme,.  dans  toutes  Ies  indications  alnsi  posees,  oa  avait  «urtout  en  vue  de 
se^preqiunir  contre  le  danger  de  la  mort  subite  (par  snfTocatioa,  par  asphyxie  nţide, 
paţ  sjncope  ou  bien  par  embolie  cardiaque,  pulmcosure  ou  oerâbrale),  dml  oo 
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connaissajt  deja  bdn  nombre  d'exemples  survenus  au  cours  d'epanchements  plcu- 
raux  plus  ou  moins  abondants.  Ces  accidents,  parfois  entoures  de  circonstances 
Ires-dramaliques,  avaient  singulierement  impressionn6  nos  esprits,  et  Ia  terreur 
qu'ils  inspirent  tres-legitimement  a  domine  toute  la  lh6rapeutique  des  epanchemenls 
pleuraux. 

Cest  surtoul  pour  soustraire  le  malade  ă  un  aiissi  grave  danger  qu'on  se  croyait 
en  droit  de  le  soumettre  â  une  op^ration  toujours  assez  douloureuse  et  penible.  Cest 
en  raison  de  cela  qu'on  ponclionnait  seulement  Ies  ^panchements  assez  copieux 
pour  paraitre  menaţants,  et  plus  particulierement  ceux  qui,  occupant  le  c6te  gauche 
de  la  poitrine,  deplacaient  notablement  le  coeur.  On  ne  meconnaissait  pas  que  la 
mort  par  syncope  6lâit  survenue  aussi  avec  des  epanchemenls  mediocres  ou  peu 
abondants  et  siegeant  au  c6te  droil,  mais  on  n'estimait  pointque  le  danger  fftl 
alors  assez  grand  pour  valoir  june  operation.  D'ailleurs,  on  redoutait  l'influence  du 
traumatisme  tant  que  la  maladie  ofTrait  encore  un  certain  degr6  d'acuite,  et  on  se 
crojait  d'autant  plus  en  droit  d'attendrejusqu'au  vingtieme  jour  qu'on  ne  connais- 
sail  aucun  exemple  de  mort  subite  survenu  avânt  ce  delai. 
La  thoracentese,  en  somme,  etait  toujours  utie  operation  de  hecessite. 
Maintenant,  Messieurs,  en  quoi  ces  Indications  et  considerations  peuvent-elles  se 
trouver  modifiees  par  l'emploi  des  Instruments  capillaires  que  nous  avons  entre  Ies 
mains?  Cest  ce  qu'il  nous  Importe  de  savoir.  Mais  d'abord  permettez-moi,  je  vous 
prie,  d'insister  sur  Ia  denominatîon  d' instrument!  capillaires,  que  je  voudrais  voîr 
substituer  â  celle  d'appareils  â  aspiralion  generalement  employee.  A  mon  avis,  elle 
Indique  mieux  la  condition  essentielle  que  ces  instruments  remplissent  et  Ie  but 
unique  qu'â  mon  sens  lls  se  doivent  proposer.  Peut-âlre  cette  denominatîon  suffira- 
l-elle  pour  faire  disparaltre  une  sorte  de  malentendu  qui  semble  s'âtre  Introduit 
entre  nous. 

Quelques-uns  de  nos  coUegues  semblent  croire  en  effet  que,  dans  Temploi  de 
cette  sorte  d'instruments,  nous  avons  en  vue  d'obtenir  une  evacuation  des  epan- 
chements  pleuraux  plus  rapide  ou  plus  complete  qu'on  ne  pouvait  le  falre  avec  la 
canule  pr^cedemment  en  usage,  et  de  forcer  par  un  moyen  puissant  I'issue  d'un 
liquide  qui  ne  sorlirait  pas  de  son  propre  poids.  Pour  mapart,  quandj'ai  appiique  ă 
la  thoracentese  Ies  appareils  dont  je  parle,  je  n'ai  eu  jamais  qu'un  seul  but :  evaeuei' 
le  liquide  en  produisant  le  moins  de  douleur  et  Ie  moins  de  traumatisme  possible. 
Avec  des  aigullles  tres-flnes,  le  traumatisme  est  nul,  vous  le  savez.  Quant  â  la  dou- 
leor,  elle  est  Ia  plupart  du  temps  si  peu  de  chose,  que  Ies  malades  auxquels  on  a 
pratique  cette  operation,  la  preferent  generalement  â  une  appiication  de  vesicatoir^ 
et  que  j'en  ai  vu  Ia  reclamer  avec  instances  quand  je  ne  jugeais  pas  utile  dy  reve- 
nir.  Dans  cette  voie  nous  avons  et6  precedes  par  notre  colI6gue  Blachez.  II  avait 
reduit  deja  considerablement  Ies  dimensions  du  trocart;  pas  assez  cependant  pour 
que  l'aneslhâsie  locale  ne  Iui  parftt  poirit  encore  necessaire.  Ces  diminutions  ont 
ele  reduites  de  nouveau  et  la  thoracenlfese  n'est  plus  qu'une  pîqâre  d'epingle  que 
M.  Dieulafoy  a  incontestablement  le  merite  d'alvoir  faite  le  premier.  Avec  des  ins- 
Iruments  d'une  lelle  tenuite,  ii  faut  absolumerit  employer  l'aspiration,  sans  quoi  le 
liquide  ne  coulerait  pas.  Mais  elle,  cette  aspiration,  ne  seil  qu'â  une  seule  chose  : 
obliger  le  liquide  ă  traverser  un  tube  tres-fln  dans  un  temps  qui  ne  soit  pas  par 
troplong.  li  n'est  nullemenl  question  de  le  faire  agir  surle  liquide  contenu  dans 
Ia  poitrine. 

Sans  doute  on  peut  objecter  ceci  :  Lorsqu'on  se  sert  die  Ia  canule  de  Reybard,  le 
liquide  coulant  par  son  propre  poids,  s'arrSte  necessairement  dte  qu'on  «i  obtenu 
I'issue  de  tout  ce  qui  peut  sortir  de  soi-meme,  en  Sorte  qu'on  ne  risque  pas  de  vio- 
lenter  Ia  plevre;  tandis  que,  avec  Ies  appareils  nouveaux,  n'ayant  aucun  moyen  d6 
savoir  quand  ii  convient  de  cesser  l'aăpiralion,  on  est  exposă  ă  produire  dans  Ia 
poitrine  un  vide  tel,  qu'il  pourrait  devenir  dangereux.  Cette  objection,  Messieurs^ 
est  plus  specieuse  que  fond6e,  comme  vous' allez  voir. 

D'abord  quand  ori  vide  Ia  plevre  avec  la  canule  de  Reybard^  le  liquide  ^'()tă\- 
nai^  ne  coule  pas  du  tout  exclusivement  par  son  propre  poids.  Quiconque  a  fait  uii 
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bon  nombre  de  fois  cette  op^ration,  sait  bien  que  tres-sourent  Tecoulonent  s'arreU 
avânt  que  l'^vacuation  soit  complete  ou  meme  suiBsante.  Si  le  malade  alors  n'a 
pas  deja  des  quintes  spontanees,  on  l'engage  â  faire  quelques  efTorts  de  toux,  et 
desormais  ce  sont  ces  efibrtsqui,  ă  Ia  maniere  de  vigoureux  coups  de  piston, 
chassent  Ie  liquide  hors  de  Ia  poitrine.  Or,  comme  Ia  canule  dont  on  se  sert  est 
munie  d'une  baudruche  qui  fait  clapet,  Ia  poitrine,  en  ce  cas,  fonctionne  comme 
un  veritable  corps  de  pompe.  II  ne  s'agit  plus  lă  d'ecoulement  spontane,  ni  de 
pesanteur,  et  I'on  s'arrete  Ie  plus  souvent,  non  parce  que  la  pesanteur  a  acheve  son 
oeuvre,  mais  quand  on  juge  que  la  toux  est  par  trop  penible,  ou  quand  survient  on 
sentiment  de  suiTocation  qui  oblige  ă  tout  suspendre.  Eh  bien,  Messieurs,  ces  indi- 
cations,  au  moment  oîi  ii  convient  de  s'arreter,  on  ne  Ies  a  pas  moins  bien  si  I'on 
se  sert  des  appareils  dont  je  parle;  on  Ies  a  mieux,  je  pense;  parce  que,  n'etant 
point  obliga  de  proToquer  artiQciellement  la  toux,  on  juge  plus  aisement  du  mo- 
ment ou  elle  annonce  une  evacuation  sufGsante,  et  parce  que  la  suffocation  n'est 
jamais  Ie  resultat  des  efTorts  volontaires  du  malade.  Le  malade,  on  le  peut  maia- 
tenir,  tant  que  dure  l'ecoulement,  dans  rimmobilile  absolue  et  dans  la  posilion  ia 
plus  commode  pour  lui. 

Cela  dit,  ii  est  bien  evident  que  dans  tous  Ies  cas  oii  I'on  pratiquait  jusqu'iei  la 
thoracentese  avec  le  trocart  de  moyen  calibre,  ou  le  peut  faire  maintenant  avec  \a 
Instruments  capillaires.  Rien  n'est  change  â  Ia  pratique  ordinaire  et  aux  indications 
precedemment  admises,  si  ce  n'est  qu'elles  peuvent  âtre  remplies  avec  plus  de 
douceur,  et  d'une  maniere  moins  penible  pour  Ies  malades.  Ajoutez  que  l'operation 
etant  reduite  a  une  piqdre  insigniflante,  ii  vous  est  loisible  de  Ia  repeter  â  court 
intervalle,  et  d'effectuer  ainsi  en  plusieurs  fois  I'evacuation  complete  de  la  plevre. 
Or  ceci  me  semble  devoir  etre  tout  particulierement  utile  dans  Ies  cas  d'epanche- 
ments  trăs-abondants  et  un  peu  anciens ;  tres-propre  aussi  a  ecarter  le  danger  de  la 
syncope  ou  celui  des  congestions  pulmonaires  qui  accompagnent  ou  suivent  quel- 
quefois  ces  evacuations. 

Venons  maintenant  aux  epanchemenls  mediocrement  abondantspour  lesquels  on 
ne  pratiquait  la  thoracentese,  ni  par  le  precede  de  Reybard,  ni  avec  celui  de 
M.  Gu^rin.  Ne  sont-ils  point  justiciables  des  instruments  capillaires?  Peut-on  dans 
ce  cas,  â  l'aide  desnoureaux  moyens,  evacuer  sans  danger  Ie  liquide?  Y-a-t-il  enfln 
avantage  â  Ie  f^ire?  et  dans  quels  cas  cela  peut-il  etre  utile? 

Que  I'evacuation  soit  alors  sans  danger,  ceci  est  bien  evident.  Le  traumatisme  est 
nul,  car  la  piq&re  ne  laissera  meme  pas  de  traces.  La  douleur  est  sans  importante, 
et  cette  operation,  en  somme,  est  â  peu  preş  aussi  insigniflante  que  celle  que  I'on  fait 
chaque  jourpour  pratiquer  des  injections  hypodermiques.  Quant  au  danger  d'atteindre 
le  poumon  qui  pourrait  âtre  trop  peu  eloigne  de  Ia  paroi  thoracique,  il  n'est  guere 
serieux  non  plus  et,  si  cela  devait  arriver,  la  simple  piqâre  que  I'on  fait  au  parea- 
chyme  pulmonaire  n'aurait  bien  certainemeut  aucune  consequence  fâcheuse.  Elle 
n'en  a  jamais  eu  que  je  sache,  dans  Ies  cas  de  ce  genre. 

II  est  vrai,  toutefois,  que  lorsqu'on  se  sert  d'une  aiguille  piquante  onpeot 
craindre,  au  moment  oîi  I'evacuation  du  liquide  arrive  â  sa  Qn,  et  quand  Ie  poumon 
approche  de  Ia  paroi,  que  Ia  pointe  de  I'instrument  ne  laboure  la  surface  de  I'or- 
gane  pendant  Ies  mouvements  alternatifs  de  Ia  respiration.  Cest  pour  ce  motif  et 
aprte  avoir  eu  la  sensation  assez  desagreable  de  ce  graltement  intempestif,  queje 
fis  construire  par  H.  Mathieu,  il  y  a  deux  ans,  Ie  petit  trocart  que  je  mets  sous  vos 
yeux,  et  je  Ie  substituai  des  lors  â  I'aiguille  de  M.  Dieulafoy  dans  l'operation  de  ia 
tboracentăse. 

Cet  instrument  est,  comme  vous  voyez,  d'un  tres-petit  calibre.  En  outrt,  si 
canule,  fendue  â  l'extremite,  permet  d'y  introduire  un  poinţon  d'un  diametre  exa^ 
temenţ  egal  au  sien  et  sur  lequel  Ies  bords  de  la  canule  ne  font  absolument  aucone 
saillie :  disposilion  qui  rend  sa  penetration  aussi  facile  et  aussi  peu  douloureiae 
que  celle  d'une  simple  aiguille.  L'addilion  d'un  tube  lateral,  par  lequel  se  Mt^ 
piration,  permet  de  deboucher  Ia  canule,  s'il  est  necessaire,  pendant  la  dirfe 
mame  de  Fecoulement  et  sans  aucune  crainte  de  faire  p^netrer  l'air  dans  Ia  Jţi" 
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trine.  Enfin,  ii  est  r^duit  exactement  â  la  longueur  qu'eiige  l'âpaisseur  des  parois 
tboraciques;  ce  qui,  d'une  part,  rend  son  maniement  fort  commode  et,  de  l'autre, 
diminue  d'autant  la  resistance  que  le  liquide  6prouve  ă  le  traverser;  celle-ci,  dans 
Ies  tahes  tres-fins,  6tant,  comme  vous  sărez,  directement  proportionnelle  ă  la 
longueur. 

Pour  op6rer  Textraction  du  liquide  ă  l'aide  de  cet  instrument,  je  Ie  mets  habi- 
taeltement  en  rapport,  par  l'intermediaire  d'un  long  tube  de  caoutchouc  ă  parois 
sutOsamment  epaisses,  avec  un  flacon  de  dimension  quelconque  ou  Ie  vide  a  6tâ 
prealablement  fait  au  moyen  d'une  pompe  â  ventouse.  Cet  instrument,  Messieurs, 
j'ai  cru  nalvement  I'inventer.  II  s'est  trouve  apres  coup  que  certaines  de  ses  dispo- 
sitions  6taient  depuis  longtemps  de  pratique  courante  en  Angleterre  et  en  Am6- 
rique;  que  d'autres  sont  appliquees  ici  â  des  objets  differents.  Hăis  cela  n'im- 
porte  guere  ă  l'objet  que  je  trăite  en  ce  moment,  je  n'y  insiste  point.  Ce  tjui 
m'importait  uniquement,  ce  que  je  roulais,  c'etait :  avoir  un  instrument  commode, 
peu  douloureux,  point  dangereux  et  tres-specialemcnt  appropriâ  au  but  que  je 
poursuivais.  Celui-ci,  je  crois,  remplit  bien  ces  conditions.  Quant  â  la  faţon  de 
bire  Ie  vide,  elle  n'a,  relativement  au  resultat  deQnitif,  qu'une  importance  mediocre. 
Ia  seule  condition  que  j'y  recherche,  c'est  d'avoir  ce  vide  dans  un  vase  assez  grand 
pour  que,  une  fois  fait,  on  n'ait  plus  ă  s'en  occuper.  Mais  vous  avez  vu  dans  votre 
demiere  seance,  comment  rinstrumentation  peut  fitre  simpliflee  sous  ce  rapport, 
grâce  â  l'idee  ingenieuse  qu'a  eue  M.  Regnard  de  substituer  â  Ia  pompe  â  ventouse 
l'ebullition  d'un  peu  d'eau  dans  Ie  vase  lui-meme. 

A  l'aide  de  ces  instruments  ou  d'autres  du  m6me  genre  on  peut  donc  extraire 
sans  difflcultâ,  sans  crainte  et  presque  sans  douleur,  Ies  epanchements  tres-peu 
abondants,  aussi  bien  que  Ies  plus  copieux.  On  le  peut  sans  ajouter  l'influence 
d'un  traumatisme  appr6ciable  â  l'inflammation  qui  pourrait  subsister  encore  dans 
iaplevre.  Mais  en  quoi,  et  dans  quel  cas  cela  peut-il  £tre  utile?  C'est  ce  qu'il  nous 
lăut  examiner  maintenant. 

En  premier  lieu,  mame  au  point  de  vue  du  danger  de  mort  subite,  ii  peut  bien  n'fitre 
pas  indiflîărent  de  laisser  subsister  longtemps  un  de  ces  epancbements  mediocres 
contre  lesquels  on  ne  songait  point  jusqu'ici  ă  employer  la  thoracentese.  On  a  vu, 
en  etTet,  une  terminaison  funeste  survenir  dans  des  cas  de  ce  genre. 

D'un  autre  cote,  je  crois  que,  evacuer  de  boime  beure  le  liquide  qui  s'accumule 
dans  la  plevre,  peut  n'etre  pas  sans  une  influence  tres-notable  sur  Ia  dur^  totale 
de  la  maladie.  Et  voici  ce  qui  me  Ie  fait  penser. 

II  n'est  aucun  de  nous,  Messieurs,  qui  n'ait  rencontre  certaine  pleur^sie  ă  epan- 
chement  abondant  dont  la  râsolution  ayant  marcbe  d'abord  assez  rapidement  sous 
l'influence  d'un  traitement  purement  medical,  s'arrete,  et  cesse  pendant  longtemps 
de  faire  aucun  progres.  Au  bout  de  quinze  jours  ou  trois  semaines,  leniveau  du 
liquide  est  arriv6,  je  suppose,  au  tiers  ou  auquartdela  hauteur  de  lapoitrine; 
mais  ii  reste  lâ.  On  insiste  vainement  sur  Ies  vesicatoires,  Ies  purgatifs,  Ies  diur6- 
Uques,  la  diete  seche;  rien  ne  bouge  plus.  A  cette  âpoque,  le  malade  n'a  plus  de 
fievre,  pas  de  douleur,  aucun  trouble  fonctionnel  appreciaî)le.  II  serait  vâritable- 
ment  gueri,  n'etait  ce  peu  d'eau  qu'il  conserve  dans  Ia  poitrine.  Et  cependant  on 
n'ose  point  I'abandonner  ă  lui-mâme,  ce  peu  d'eau  paraissant  toujours,  non  sans 
rajson  assurement,  comme  une  epine  mena^nte  laissee  par  la  maladie. 

Puisque  le  liquide,  me  disais-je  en  presence  des  cas  de  ce  genre,  reste  absolu- 
ment  stationnaire,  c'est  apparemment  que  I'exbalation  et  l'absorption  se  font  exac- 
temenf  equilibre  dans  Ia  plevre.  En  tout  cas,  ii  ne  paralt  y  avoir  plus  aucune  ten- 
dance  â  la  production  d'un  liquide  nouveau.  Si  donc  on  venait  ă  extraire  ce  qui  en 
reste,  la  maladie  serait  par  ie  fait  et  deflnitivement  terminde.  Maintes  foisje  me 
senlis  bien  fortement  tente,  comme  plus  d'un  de  mes  confir^res  sans  doute,  de 
demander  k  Ia  thoracentese  une  solution  qui  se  faisait  si  longtemps  attendre.  Je 
m'arr6tais  toujours  devant  Ia  crainte  de  faire  subir  au  malade,  en  vue  d'un  resultat 
encore  problematique,  une  operation  apr6s  tout  assez  douloureuse;  devant  celle 
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surtout  de  rencontrer  au  bout  de  mon  trocart  une  portion  du  poumon  assez  rap- 
prochee  de  laparoi. 

Cest  ea  vue  d'un  de  ces  cas  speciaux  que  je  fls  d'abord  construire  le  petit  instru- 
ment que  je  vous  presentais  tout  ă  l'heure.  Rassure  des  lors  par  l'innocuite  evidente 
d'une  si  pelite  piqure,  je  ponctionnai  sans  crainte  ces  epanchements  rebelles  et  Ies 
evacuai  en  efTet  sans  difQculte.  Mais  mon  espoir  se  trouva  decu  et  ma  logique  mise 
en  deroule.  Le  liquidese  produisait  toujours.  II  s'en  reproduisail  jusle  autantque 
j'en  avais  tire.  Son  niveau  remontait  assez  rapidement  au  point  qu'il  occupait  avaat 
la  ponction  et  ii  s'arretait  la.  Et  lorsque  je  tentais  d'y  revenit  ă  court  intervaile,  Ies 
choses  se  passaient  encore  ă  peu  preş  de  la  meme  faţon.  II  faut  bien  le  reconnaltre, 
j'avais  manque  mon  but.  Mais  j'avais  recueilll,  je  pense,  un  enseignement  utile. 

Pourquoi,  en  effet,  cette  reproduction  constante  d'une  quaatite  delerminee  de 
liquide?  £tait-ce  qu'un  kyste  forme  par  des  fausses  membranes  empâchait  l'epan- 
chement  de  s'elever  davantage  et  l'arretait  â  un  point  precis.  Ce  fut  la  premia 
interprelation  qui  me  vint  â  l'esprit.  Mais  elle  ne  s'est  point  trouvee  exacte.  D'abord 
l'enkystement  des  epanchements  sereux  et  peu  anciens  n'est  pas,  ă  beaucoup  preş, 
aussi  frequent  qu'on  l'imagine  en  general,  et  Ies  fausses  membranes  ne  me  paraissent 
pas  remplir  du  tout  le  rdle  considerable  qu'on  est  accoutume  â  leur  faire  jouer  dans 
ces  cas-lâ.  Puis  je  ne  tardai  pas  â  voir  Ies  choses  se  passer  comme  je  vieos  de  le 
dire  dans  des  cas  ou  Ia  mobilite  evidente  du  niveau  de  l'epanchement  sous  l'in- 
fluence  des  changements  de  position  du  malade,  prouvait  de  la  facon  la  pluscer- 
taine  l'absence  de  tout  enkystement.  Ii  devenail  donc  evident  que  la  soustraction 
mame  du  liquide  provoquait  sa  reproduction,  et  que  la  presence  de  ce  liquide,  en 
quantite  determinee  dans  la  plevre,  etait  necessaire  pour  que  la  secretion  s'arrâtăt. 
Voilă,  J'imagine,  comment  cela  se  peut  expliquer. 

II  existe  normalement  dans  la  plevre,  ainsi  que  vous  savez,  une  sorte  de  vide 
virtuel  ou  d'aspiration  constante  determine  par  la  tendance  egalement  constante  a 
se  retracter  que  le  poumon  doil  ă  son  elasticite  d'abord,  et  sans  doute  aussi  ă  l'ac- 
tion  de  ses  ^l^ments  contractiles.  Dans  l'etat  sain,  cela  ne  provoque  point  ă  Ia  sur- 
face  de  la  plevre  une  exhalation  telie  que  du  liquide  s'accumule  dans  sa  cavile, 
parce  que  Ies  parois  vasculaires  resistent  sufOsamment.  Mais  lorsque  cette  mem- 
brane est  le  siege  d'une  irritation  plus  ou  moins  inflammatoire  avec  tendance  â 
l'exsudation  sereuse,  ii  est  evident  que  l'aspiration  pleurale,  agissant  d'une  ma- 
niere-incessante  ă  la  faţon  d'une  grande  ventouse,  favorise  ce  travail  d'exhalatioo 
et  y  apporte  un  appoint.  De  lă  vient  que  l'exhalation  continue  jusqu'ă  ce  que  l'ac- 
cumulalion  du  liquide  ait  satisfait  l'elasticite  pulmonaire  dans  une  mesure  telle, 
qu'il  s'etablisse  une  sorte  d'equilibre  entre  Ies  forces  qui  retiennent  la  sosite  dans 
lesvaisseaux  et  celles  qui  tendent  a  l'en  faire  sortir.  On  conţoit  maintenant  que  si 
l'operation  pleurale  est  exageree,  si  la  retraction  pulmonaire  agit  avec  plus  de  force, 
ii  se  peut  faire  que  l'exhalation  de  serosite  se  produise  encore  alors  mame  que  tout 
travail  inflanunatoire  semble  avoir  dispăru.  Or,  c'est  precisement  ce  qui  a  lieo 
quand  le  poumon  est  demeur6  plus  ou  moins  longtemps  comprime  par  un  epanche- 
ment  pleural.  II  s'aiTaisse  dans  toute  la  pârtie  comprimee,  s'infiltre,  perd  nolable- 
ment  sa  souplesse  et  prend  une  sorte  de  rigidilâ  en  vertu  de  laquelle  ii  oppose  aiu 
singuli^re  resistance  ă  l'air  qui  le  voudrait  distendre.  On  s'en  peut  assur«r  feeile- 
ment  quand,  dans  une  autopsie,  on  cherche  â  l'insuffler.  Aussi  l'epanchement  pleu- 
ral tendra-t-il  incessamment  ă  se  reproduire  quand  on  l'aura  extrait,  et  se  r^pro< 
duira-t-il  jusqu'au  point  od  la  retraction  pulmonaire  est  satisfaite,  aussi  longtănpi 
que  le  poumon  n'aura  pas  repris  sa  souplesse  primitive. 

II  y  a  donc  un  interât  bien  Evident  ă  laisser  subsister  le  moins  possible  ces  sortes 
d'epanchements,  puisque  leur  action  toute  mecanique  el  Ies  changements  nutotib 
qu'ils  entralnent  dans  le  poumon  comprime,  sont  une  cause  de  persistaoce  pour 
eux ;  puis  qu'eofln  le  fait  seul  d'avoir  longtemps  s^ourne  dans  sa  cavile  reod  i> 
presence  du  liquide  en  quelque  sorte  indispensâble  ă  la  plevre  et  sa  reprodusiiMi 
ă  peu  preş  in6vitable.  Ia  thoracentese  capillaire,  en  fournissant  lemoyen  i'emaa 
le  liquide  d^s  qu'il  se  trouve  ea  quantite  sufQsant«  pour  ezercer  une  compratt!» 
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notable  sur  Ie  pouraon,  a  chance,  par  consequent,-d'abreger  notablement  la  duree 
des  epanchements  pleuraux.  Ainsi  je  m'explique  comment,  apres  deux  oa  Irois 
piqures  dont  chacune  vide  en  parlie  la  plevre,  un  epanchement  jusquerlă  tres- 
rebelk  finit  par  ne  se  plus  reproduire.  Ainsi  ii  se  trouve  que  cette  simple  piqâre, 
oulre  I'avantage  d'evacuer  un  liquide  incommode  ou  dangereux,  peut  avoir  encore 
une  action  reellement  curative  et  une  influence  notable  sur  la  duree  totale  de  la 
maladie. 

Quant  ă  l'application  de  ce  proc6de  operatoire  aux  collections  purulentes  de  la 
plevre,  j'aurai  peu  de  cbose  â  en  dire.  Bien  que  j'y  fusse  peu  encourage  par  mon 
eiperience  personnelle,  Ies  faits  remarquables  publies  par  M.  Bouchut,  Ies  heureux 
resultats  que  notre  collegue  dit  avoir  oblenus  de  cette  pratique  cbez  Ies  enfants, 
m'ont  decide  a  faire  de  nouvelles  tentalives  chez  l'adulte.  Jusqu'ici  j'ai  toujours  vu 
que  l'une  des  piqâres  ilnissait  par  devenir  flstuleuse,  comme  si  une  plasticite 
moindre  ne  permettait  pas  aux  adultes  de  cicatriser  aussi  solidement  ces  petitas 
plaies  au  contact  de  Ia  suppuration.  II  n'a  donc  pas  ete  possible  d'obtenir  de  ce  pro- 
cede  seul  la  guerison  definitive.  Neanmoins  ce  n'est  peut-etre  pas  un  moyen  ă 
negliger  pour  obtenir  une  retraction  plus  ou  moins  notable  des  grands  kystes  puru- 
lenls  avânt  d'en  venir  â  l'op^ralion  plus  radicale  qui  doit  mettre  leur  vaste  surface 
en  communication  plus  ou  moins  directe  avec  l'exterieur.  L'experience  a  encore,  ce 
me  semble,  tout  ă  dire  â  cet  egard.  ' 

En  resume,  Messieurs,  je  crois  que  la  thoracentese,  â  l'aide  des  insU'uments 
capillaires,  peut  etre  employee  d'abord  dans  Ies  cas  oii,  jusqu'ici,  on  pratiquait  cette 
operation  avecla  canule  de  Reybard;  que,  dans  ces  cas-lâ,  elle  est  seulementun 
moyen  plus  doux  et  moins  penible  pour  Ies  malades,  et  qui  rend  facile  d'operer 
l'evacuation  complMe  de  la  plevre  en  plusieurs  fois,  quand  on  juge  utile  de  Ie 
faire; 

Que,  appUquâe  aux  Epanchements  mediocrement  abondants,  elle  doit,  pour  un 
certain  nombre  d'entre  eux,  abreger  notablement  Ia  duree  totale  de  la  maladie,  en 
meme  temps  qu'elle  supprime  la  part  de  dangerque  ces  sortes  d'epanchements  font 
eocore  courir  aux  malades; 

Enfin  lorsqu'il  s'agit  de  pleuresies  purulentes,  qu'elle  peut  âtre  employee  au 
moins  comme  moyen  provisoire,  de  faţon  â  reduire  Ies  dimensions  du  kyste,  avânt 
qa'on  en  vienne  â  l'oavrir  d'une  facon  definitive. 

THfRAPEUTIQUE 


MatPBlHOSIS;  —  eAHMfellB  LIHITfiB  ET  PROFONDE  »B  LA  TBK6B,  SOIT»  >B  PISTOLB 
VRfiTMALB;  —  GDliHISON  KAPIDB  DB  LA  FISTOLB. 

Le  21  mai  1867,  j'6tais  appel6,  ă  Bouilly,  aupr^s  du  sieur  Chassinat.  Depuis  trois  jours,  cet 
homme  âprouve  une  certaine  difCcullâ  ă  uriner,  occasionnâe  par  un  parapbimosis  qui  s'est 
produil  le  18  mal  La  verge  est  tumăflăe.  Le  gland,  violac4,  est  ătraDgl6  â  sa  base  par  le  pr^ 
poce;  ă  la  face  postărieure  de  Ia  verge,  pr&s  du  frein,  est  une  eschare  grisătre,  d'une  âtendue 
de  2  ceatimfetres ;  6paisse  el  molie,  elle  commence  k  se  d6tacber. 

Depuis  le  18  mai,  le  malade  avait  appiiqaă  des  cataplasmes  sur  Ie  pânis. 

Je  dăbride  Ie  paraphimosis,  et  je  refoule  Ie  pr^puce  sur  le  gland.  Avec  des  ciseauz  «ourbes, 
j'enlive  l'eschare;  elle  s'ătendait  jusqu'â  Tur^lbre,  dont  la  parol  posl^rieure  est  mortific  dans 
ritendue  de  1  centim^tre.  Je  saupoudre  de  quinquina  Ies  bords  de  la  plaie. 

22  maL  Chassinat  a  urina  plus  facilemeol.  Les  urines  ş'âcoulent  parlie  par  Ie  m^at,  parlie 
par  Texcavalion  qu'a  laissâe  renlfevement  de  Teschare. 

Je  lui  conseille  de  panser  la  plaie  avec  Tonguent  styrax,  et  plus  tard  avec  du  c^raL  Quel- 
qnes  semaines  aprfes,  ii  vlnt  me  visiter.  La  plaie  de  la  verge  ^tait  cicatrisâe  sans  dâpression 
seosible;  ies  urines  s'âcoulaient  librement  par  le  m6at. 

J'avais  âl6  surpris  de  la  rapiditâ  avec  laquelle  une  eschare  profonde  de  Ia  verge  sMlail  pro- 
doile  en  arrifere  de  rălranglement  occasioDnâ  par  un  paraphimosis  chez  un  homme  de  ZiO  ans, 
DuIIemenl  debilita  par  Ies  exc6«  ou  Ies  privalions.  Je  le  fus  presque  autant  de  le  voir,  apr^ 
QD  laps  de  temps  asaez  court,  avec  sa  verge  compl^ement  restaurâe,  et  ne  pr^ntsnt  plus  de 
tnees  ni  de  Ia  fistule,  ni  des  dâsordres  graves  qu'elle  avait  subis. 
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Dans  un  excellent  m^moire  publiâ  par  lllnion  Medicale  (22  jain,  11, 12,  20  jaOIet,  1872), 
H.  le  docteur  Mauriac  explique  parfaitement  le  mecanisme  de  la  gangrfene  ă  la  suite  da  ptn- 
phimosis.  Mais  ii  la  limite  au  fourreau  et  k  la  mnqueuse  du  pr^puce,  ă  moins  d'atreclion  Tte6- 
rienne.  Mon  malade  6tait  vierge  de  toute  maladie  syphililique;  et  cependant  Teschare  aiaU 
gagnâ  l'âpaisseur  de  la  verge. 

Je  retrouve  âgalement  dans  mes  notes  deux  cas  de  restauration  spontanee  assez  rapide  4e 
fistules  urătbrales.  Le  plus  ancien,  par  ordre  de  dates,  est  celui  d'un  jeune  garţon,  doal  fai 
publiâ  Tobserration  dans  I'Union  Medicale  (numâro  du  7  septembre  1865),  et  chez  lequel  oue 
fistule  nrtthrale  survenue  ă  la  suite  d'une  contusion  du  părinte,  qui  avait  produit  une  rtlen- 
tion  d'urine  et  nâcessitâ  une  ponction  hypogastrique ,  a  pu  se  cicatriser  spontauâment,  astez 
vite,  et  sans  laisser  aucune  gene  dans  l'ămission  de  Turine. 

M.  le  docteur  Bousseau,  de  ChoUet,  a  publi6  un  fait  analogue  dans  ITJitioii  Mtoiciu  do 
9  juillet  dernier.  D*  A.  kVGi,  de  PitluTieii.| 

1«  aoAt  1879. 

'  '  -  i 

/lcademies  et  societes  savantes 


ACAD^HIE  DE  HiDECINE 

Siance  do  24  septembre  1872.  —  Prisidence  de  M.  Baeth. 

La  correspondance  non  oSicielle  comprend : 

1*  Une  lettre  de  M.  le  docteur  Marc  Girard  (de  Bordeaui),  accompagnant  Teavoi  d'un  p!i 
cachel6  dont  le  dâpAt  est  ^ccept& 

2°  Une  lettre  de  M.  Dugoujard,  accompagnant  l'envoi  d'un  mâmoire  sur  Ies  perfectionoe- 
ments  apport^s  ă  la  construction  des  appareils  sipholdes  pour  eaux  gazeuses.  (Com.  des  eaoi 
minărales.) 

3*  Une  note  de  M.  Gh.  Delalain,  concernant  une  restauration  buccale  et  faciale  s'appliqnaol 
ă  un  mutiI6  de  Tarmâe.  (Corn.  du  prix  Bărbier.) 

A*  Ud  m^moire  de  H.  Dagu,  mâdecin  principal,  sur  une  âpidtaiie  de  fl^vres  ^ptives  an 
câmp  de  Châlons.  (Corn.  des  âpid^mies.  j 

M.  Larret  prâsente  au  nom  de  M.  le  docteur  Fritsch,  dit  Lang,  mddecin  militaire,  une 
brocbure  intituMe  :  tpitUmie»  du  arnUes,  d'aprfes  Ies  leţons  du  cours  de  BL  le  profeaseor 
Laveran,  au  Val-de-Grâce. 

M.  Henri  Roger  prâseale,  au  nom  de  M.  le  docteur  Chairou,  mâdecin  au  Vâsiaet,  ane  bro- 
cbure intituMe :  Lettres  sur  la  rage. 

M.  LE  PR^siDEnT  annonce  que  M.  le  docteur  Lecadre,  du  Havre,  membre  correspondaol, 
assiste  ă  la  sâance. 

M.  BoDLET  a  la  parole  pour  prâsenter  quelques  obserrations  an  sujet  de  la  oommmieatiaD 
faite  dans  la  demiăre  s^ance  par  M.  Davaine. 

L'orateur  ne  vient  pas  opposer  des  râsuitats  contradictoires  ă  ceux  de  Bl  Davaine.  II  pense 
seulement  qu'il  y  aurait  lieu  de  recbercher  si  Ies  faits  dont  11  s'agit  ne  Eont  pas  en  oppositioa 
avec  Ies  r^sultats  de  Tobservation  clinique,  et  si  la  loi  pos^e  par  M.  Davaine  s'appliqne  ani 
grandes  esp^ces  animales  comme  aux  animaux  de  petites  esp^ces  que  M.  Davaine  a  pris  poor 
sujets  de  ses  expâriences. 

Au  reste.  Ies  recherches  de  M.  Davaine  n'ont  fait  que  confirmer  des  faits  dfeouverts  anl^- 
rieurement  et  mis  en  lumi^re  par  MM.  Coze  et  Feltz,  CoUin,  etc  II  r^sulte  de  ces  faits  qiK, 
quand  on  inocule  une  matifere  putride  ă  un  animal,  on  donne  lieu  ă  une  maladie  qni  a  poor 
caractere  de  produire  une  modiiication  telle,  que  le  sang  de  I'animal  inocula  acquiert  des  pro- 
priâtăs  vinilentes  âlevdes  ă  une  puissance  supărieure  ă  celle  de  la  mali^re  putride  primitive. 

Ce  qui  appartient  en  propre  i  M.  Davaine,  e'est  Ia  dteouverte  du  fait  du  dâveloppetaent 
iliimitâ  de  la  puissance  virulente  du  sang  septicâmique,  ă  ce  point  qu'nne  goutte  de  ce  sug 
dilu^e  au  triilioniăme,  voire  au  quadrillionifeme,  sufBt  pour  faire  pi^rir  des  animaux  de  ia 
mfime  espice  que  Tanimal  auquel  a  6ti  emprunti  le  sang  septicâmique. 

M.  Bouley  fait  ressortir  la  diff^rence  qui  existe  entre  Ies  răsultats  obtenus  par  M.  Davaine 
et  ceux  signal^s  par  M.  Ghauveau.  Ce  dernier  a  fait  des  exp^riences  sur  Ies  effets  de  la  dilo- 
tion  des  virus,  et  a  montrâ  qu'au  fur  et  ă  mesure  que  Ia  dilution  augmente.  Ies  propri^l^ 
des  liquides  vimlents  diminuent,  et  qu'ă  un  certain  moment.  Ies  effets  de  rinocnlalioo 
deviennent  incertains,  tantdt  positifs,  tantdt  n^atUis,  suivant  qne  Ia  pofnte  de  Ia  laneetle  a 
inocula  la  cellule  virdente  ou  de  Ia  s^rositi  simple. 
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Daos  Ies  faits  de  M.  Davaioe,  ii  faut  arriver  ă  une  dilution  de  miUe  milliards  pour  constater 
ou  affaiblissement  dans  Ia  force  du  virus. 

U  fiouley  pense  que  1<8  r^suUats  de  M.  Davaioe  ne  sauraient  s'appliquer  aux  graodes 
esptees  aDimales.  Dâjă,  Ies  eip^riences  de  M.  Colin  avaient  d6monlr6  que  l'inoculalion  de 
mliins  putrides  fait  succomber  de  pelits  animaux  tels  que  le  pigeon,  Ies  lapins.  Ies  co- 
bajes,  etc,  mais  reste  impuissante  cbez  le  mouton,  par  exemple,  m6me  lorsque  la  matiâre 
rirâlente  est  portâe  ă  la  dose  de  8  ă  10  gouttes. 

L'observation  clinique  a  conduit  M.  Bouley  a  des  r^sultats  analogues.  Chez  Ia  vaclie,  la 
rilentioD  et  la  putrâfaction,  soit  du  placenta,  soit  du  foclus  dans  la  matrice  de  l'animal, 
doDoent  lieu  ă  des  accident»  de  septicemie  qui  ne  sont  pas  toujours  mortels ;  11  est  infiniment 
protiable  que  Ia  mort  serait  la  terminaison  fatale  de  cetle  septicemie,  si  le  sang  de  la  vache 
acqn^t,  par  suite  de  la  r^sorption  des  mati^res  putrides,  une  virulence  pareille  &  celle  du 
saog  des  animaux  experimentâs  par  M.  Davaine. 

Le  doate  sur  la  virulence  infiaitesimale  du  sang  des  vaches  septicămiques  ressort  encore  de 
i'iDDocDitd  habituelle  des  manoeuvres  et  op^ralions  praliquâes  chez  ces  animaux  par  Ies  m^- 
decios  vetărinaires.  Ainsi,  ii  est  arrivâ  frâqucmment  h  M.  Bouley  d'introduire  la  main  et  le 
brastout  entier  dans  Ies  organes  de  vaches  atteintes  de  non-deiivrance,  de  rester  pendant 
deux,  trois  et  quatre  heures  en  contact  avec  le  sang  et  Ies  matiăres  putrides  de  ces  animaux 
saos  en  6prouver  le  moindre  inconvănienU  Les  nombreux  eiâves  qui  suivaient  sa  clinique  ă 
AlTort  et  qui  Taidaient  dans  ses  op^rations,  sont  âgalement  restâs  indemnes  de  tout  accident 

II  en  a  âtă  de  mime  dans  les  cas  de  putreiaclion  du  fcBlus  dans  la  matrice  de  la  vache.  U 
eo  a  616  de  mame  aussi  dans  les  cas  de  gangrfene  traumatique  du  cheval.  Dans  les  op^rations 
qu'il  a  pratiquăes  sur  ces  animaux  pour  remâdier  ă  celte  grave  maladie,  ayant  les  mains 
coDstamment  en  contact  avec  les  matiferes  gangr^D^es  et  putrăfides,  inond6  de  sang  de  la 
t(te  au  pied,  ayant  souvent.des  ecorcbures  ou  des  coupures  faites  avec  Ies  instruments  dont 
ii  se  servait,  jamais  ii  n'a  vu  survenir,  ni  chez  lui,  ni  cbez  les  âl^ves  qui  lui  servaient  d'aides, 
un  seul  accident.  Et  cependant  on  ne  prenait  jamais  la  moindre  prâcaution.  D'od  ii  faudrait 
cooclore  que  si  ces  animaux  etaient  septic^miques,  du  moins  leur  sang  n'âtait  pas  virulent. 

H.  Bouley  ne  nie  pas  la  possibilitâ  du  dăveloppement  d'accidents  graves  par  l'inoculalion 
du  sang  septic^mique  des  grandes  esp^ces  animales.  Avânt  les  beaux  travaux  de  Rayer,  les 
T6t6rjnaires  ne  croyaient  pas  ă  Ia  contagion  de  la  morve ;  ce  sera  la  gloire  de  ce  medecin 
illnstre  de  leur  avoir  dâmontrd  ce  fait. 

H.  Bouley  ne  veut  donc  pas  nier  la  possibilitâ  de  la  contagion  de  la  septicâmie  des  grands 
animaux;  mais  les  râsultats  des  exp^riencesde  M.  Davaine  sont  tellement  graves,  que  H.  Bouley 
fait  un  nouvel  appel  ă  cet  expârimenlateur  et  lui  propose  de  faire  des  exp^riences  sur  des  che- 
raui,  pour  dlucider  les  diverses  questions  qui  se  rattachent  ă  Ia  septicemie. 

La  propriete  virulente  du  sang  septicdmique  existe-t-elle  pendant  Ia  vie  de  Tanimal,  ou  bien 
n'est-elle  qu'un  fait  pour  ainsi  dire  posthume,  râsullant  de  la  mort  de  raoimal? 

Quoi  quMI  en  soit,  ii  r^sulte  de  Tobservation  clinique  que  des  matiisres  putrides  peuvent 
rester  longtemps  en  contact  avec  Torganisme  de  la  vache  ou  du  cheval  sans  donner  lieu  ă  des 
accidenls  mortels  chez  ces  animaux  ou  cbez  Thomme  exposâ  ft  Tinoculation  du  sang  de  ces 
aniofiaux.  Cest  lă  uo  râsultat  en  opposition  avec  les  consâquences  terriiiantes  des  expâriences 
de  M.  Davaine. 

M.  DiVAiHE  accepte  la  proposiUon  qui  lui  est  faite  par  M.  Bouley;  mais  ii  dâsire  qu'il  soit 
bien  etabli  d'avance  qu'il  ne  s'agit  pas  ici  d'une  question  de  masse,  mais  de  race.  II  ne  pre- 
tend  pas  appiiquer  ă  d'autres  esptoes  animales  les  resnltata  des  experiences  qu'il  a  entreprises 
chez  les  lapins  et  Ies  cobayes. 

H.  J.  Gniam  demande  ă  M.  Davaine  de  vouloir  bien  communiquer  tous  les  faits  qu'il  a  en 
sa  possession,  afin  que  I'on  puisse  prendre  une  idte  d'ensemble  de  son  travail,  et  voir  quelles 
coDclusions  ii  serait  possible  d'en  tirer  au  point  de  vue  d'une  thâorie  gănârale  ou  d'une  doc- 
trine. 

m  Le  PaisiDENT  fait  observer  que  s'il  etall  6tabli,  comme  11  semble  râsuller  des  faits  cli- 
niques  communtques  par  M.  Bouley,  que  la  septicemie  des  grands  animaux  n'est  pas  inocu- 
lable,  et  que  la  virulence  du  sang  n'existe  que  chez  les  cobayes,  ii  n'y  a  pas  lieu  de  s'en 
inqaieter  ontre  mesnre. 

H.  Ie  docteur  LuniER  lit  sous  ce  titre  :  Influence  des  hinetiunts  de  1870-1871  «tir  U  mou- 
vement  de  faliination  mentale  en  France,  Ia  premiere  pârtie  d'un  travail  dans  lequel  ii  a  cber- 
che  ft  repondre  aux  deux  questions  suivantes  : 

Les  grandes  commotions  politiques  et  sociales  ont-elles  pour  efTet  de  dâterminer  Texplosion 
d'on  oertain  nombre  de  cas  de  folie?  Contribuent-elles  \  augmenter  le  nombre  des  alienis? 
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M.  Lunier  a  fait,  ă  cet  edet,  une  enqufite  dans  lous  Ies  asiles  franţais ,  et  ii  a  groapd  im 
une  sfirie  de  tableaux  Ies  rfeultals  qu'il  a  obtenus  el  qa'on  peut  rfeumer  comme  ii  suil : 

Le  chifTre  des  admissions  dans  Ies  asiles  de  France,  qui,  du  1"  jaillet  1869  au  1"  juillet 
1870,  avait  6li  de  11,655,  n'a  plus  6t6  rann^e  siiivanle,  c'est-ă-dire  pendant  la  gaerre  et  la 
Commune,  que  de  10,2^3,  ce  qui  donne  une  dilKrcnce  en  moins  de  1,412,  soit  12,11  p.  100 
par  rapport  au  premier  chiflre. 

Pendant  le  deaxifeme  semestre  de  1871,  le  chifTre  des  entrâes  a  6\A  un  peu  plus  ilevi  (U) 
que  dans  le  semestre  correspondant  de  1869;  mais  ii  est  encore  restd  notablement  au-dessoos 
de  ce  qu'il  eât  M  si  l'augmentation  eM  suivi  la  progression  moyenne  des  annto  pr^ 
dentes.  Les  admissions  du  deuxifeme  semestre  de  1871  sont  donc  loin  d'avoir  combI6  le  deficit 
des  semestres  prteâdents. 

Sur  les  10,243  ali^năs  admis  dans  les  asiles,  du  1*'  j'uillel  1870  au  1"  juillet  1871,  l,3M, 
c'est-â-dire  environ  13  pour  100,  sont  devenus  aliân^s  par  suite  des  ăvănements  de  1870-1871; 
la  proportion  est  de  15,60  pour  100  chez  les  liommes  et  de  9,40  chez  les  femmes. 

Pendant  le  deuxi^me  semestre  de  1871,  les  asiles  franţais  ont  encore  reţu  400  malades 
devenus  aliânSs  par  suite  des  6v6nements  de  1870-1871 ;  la  proportion,  par  rapport  au  nombre 
des  admis,  est  de  8,04  pour  100  chez  les  hommes  et  de  5,98  chez  les  femmra. 

L'examen  du  chifTi-e  de  la  populai  ion  des  asiles  franţais,  au  1"  janvier  des  ann^s  1870, 
1871  et  1872,  conduit  aux  r^sultats  suivants  : 

Au  1"  janvier  1871,  Ies  asiles  fran^ais  contenaient  38,100  aliânâs,  64  de  moins  qo'w 
1"  janvier  1870.  Au  1"  janvier  1872,  le  nombre  des  alidnâs  6lait  de  713  de  mofns  qn'en  1870; 
mais  si  Ton  calcule  ce  qu'efit  iii  cette  population  des  asiles  au  1"  janvier  1872,  si  raugmes- 
tation  progressive  du  chifTre  des  ali^nâs  fât  rest^e  la  m6me  que  les  ann^es  pnicMentes,  oo 
trouve  que  la  diminution  attribuable  aox  ^v^nements  est  de  3,268. 

Les  6vânements  de  1870-71  ont  donc  produit  deux  r^ultats  en  apparence  contradidoiRt: 
ils  ont  dâtermin^  l'explosion  de  17  ă  1,800  cas  de  folie,  et  cependant  ils  ont  eu  pour  elTetdc 
diminuer  de  plus  de  3,000  le  chifTre  des  ali^n^s, 

Les  causes  principales  de  cette  diminution  paraissent  6tre  Ies  survantes : 

1*  Perturbation  apportâe  par  l'invasion  dans  le  service  des  ali^n^  ; 

2°  Săv^ritâ  plus  grande  dans  les  admissions ; 

3°  Diversion  produite  par  les  ăvtoements  dans  IMtat  mental  d'an  certain  nombre  dModividos 
prddisposâs  ă  la  folie ; 

4*  Sur  certains  points  du  territoire,  diminution  momentante  des  excfes  aTcooli^es  dans  la 
population  civile ; 

6*  Terminaison  rapide  par  la  mort,  et  beaucoup  plus  souvent  par  Ia  guârison,  des  aliănatiom 
mentales  ddterminâes  par  les  6v6nement8. 

M.  le  docteur  Nettkr  lit  un  travail  intitula  :  Du  iraUemmt  du  choUra  par  Vadminittrtlm 
coup  sur  coup  d'ittormei  quantitis  de  boissons  aqiuuses,  vingt  litres  dans  Its  vingt-fustre 
heures. 

L'auteur  rappelle  qu'en  1862  ii  a  pr6sentâ  sur  ce  sujet  un  travail  basâ  sur  un  certain  nomln 
d'observations.  D'autres  m^decins,  parmi  lesquels  Ie  docteur  Rougron  de  Magny  et  le  docteor 
Tourrette,  ont  fait  ^alement  des  essais  de  m6me  genre. 

Oepuis  cette  ăpoque,  M.  Netter  a  eu  Toccasion  d'expârimenler  de  nouveau  re£BcacU6  de  li 
m^thode  qu'il  prâconise  et  dont  voici  Ies  points  ptincipaux : 

«  AdminiBtrer  coup  sur  coup,  nonobstant  tous  vomissements,  de  l'eao  de  veau  (30  grammes 
de  rouelle  de  veau  pour  deux  litres  d'eau). 

V  Cette  buisson,  Idgirement  nutritive,  ne  doit  61re  administra  ni  chaude,  ni  iMe,  ni  ooo 
plus  tr^froide,  mais  &  la  temp^rature  ambiante. 

■  EnQn  ii  faut  s'abstenir  d'ajouter  ă  cette  mădication  n'imporle  quel  autre  remMe  qui  poor- 
rait  emp^cher  ou  g£ner  Tabsorption.  »  (Corn.  du  cholâra.) 

M.  le  docteur  Hodze  de  l'Adlnot  (de  Lille)  a  communiqui  les  oonclusioos  d'uo  Iravafl 
relatif  ă  la  transplantation  de  grefTes  animales  sur  rhomme.  (Nous  publierons  ces  conclusions.) 

—  La  siaoce  est  lev6e  k  cinq  heures. 

con6r£s  m£dical  de  lton 


Commenţons  par  rectifier  nne  erreur.  Cest  lO;  docteur  Pacciotti,  de  Turin,etMnB«cio4n, 
que  les  membres  du  Coogrte  ont  ăcoutâ  avec  un  grand  plaisir  et  ont  appiandi  ă  phisiH^ 
reprises,  dans  la  stonce  de  mercredi,  sur  la  question  des  vaccinations  et  des  revacdnÎHoafc 

Samedi,  l'ordre  du  jour  portait :  la  ptste  bovin*  ou  iyphus  contagieux  du  gros  UUâl; 
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2*  aleoolisnu:  Hudes  de  physiologie  expMmmtale.  Eq  outre,  plusieurs  m^moires  onl  i.\&  lus 
eo  dehors  du  pr(^raLinme. 

Sor  la  peste  bovine,  M.  Peuch,  proCesseur  ă  Tfecole  v6l6rinaire  de  Lyon,  a  Iu  un  travail 
Ir^omplet  el  tris-remarquable,  dans  lequel  ii  a  consid^r^  la  maladie  au  point  de  vue  de  sa 
nature,  de  sa  contagiosilă,  de  son  anatomie  pathologique  et  de  sa  prophylaxie.  Un  mâdecin  de 
Fourchambaull  a  cberchâ  ă  diriger,  contre  Ia  doctrine  de  la  contagion  de  la  peste  bovine,  une 
altaque  qui  n'a  pas  eu  Ies  sympalbies  de  l'assemblâe,  et  qui  a  donn^  lieu  k  une  râplique  tits- 
vive  el  trfes-appiaudie  d'un  savant  v6l6rinaire  de  Lyon,  M.  Saint-Cyr, 

Sor  l'alcoolisme,  deux  orateurs  se  sont  fait  eniendre  et  ont  captiva  l'attention  :  M.  Ie  doc- 
leor  Pappier,  revenant  sur  des  exp^riences  qu'il  avait  antârieurement  prteent^es  &  Tlnstitut, 
i  dtoonlrâ  qu'on  produit  des  I6sions  hepatiques  difliârenles  chez  Ies  animaux,  suivant  qu'on 
Ies  soomet  &  l'influence  de  Fabsinthe  ou  ă  celle  du  vin  blanc.  Ce  fait,  la  dilTărence  d'action 
des  deux  liquides,  paralt  6tre  corroboră  par  Ies  expâriences  que  M.  le  docteur  Magnan,  de 
l'asile  Sainte-Anne,  qui  a  pris  la  parole  aprfes  lui,  a  r^alis^es  devant  l'assemblâe.  II  a  admi- 
Distri  300  grammes  d'alcool  k  un  chien  de  rooyenne  taille,  et  ce  chien  est  tombă  rapidement 
dans  un  ătat  de  torpeur  et  de  rfesoUition  absolue  accompagnâ  d'insensibililfi  presque  complete; 
tandis  que  chez  un  aulre  chien,  Tinjeclion  de  20  cenligrammes  d'essence  d'absinlhe  dans  la 
veine  crurale  a  d6lermin6  de  văritables  accfes  d'ăpilepsie.  II  y  aurait  donc  â  distinguer,  dans 
l'ivrognerie  de  nos  jours,  deux  aclions  ir^s-diff^rentes,  celle  de  Talcool  et  celle  de  I'absinthe, 
deux  ^tats  palbologiques  qui  ne  se  ressemblent  point,  Talcoolisme  et  Fabsinlhisme. 

L'ordre  du  jour  6lant  6puis6,  mais  Ia  journde  n'ătant  pas  flnie,  M.  le  professeur  Wtrequin 
a  In  un  excellent  m^moire  sur  Ies  eaux  mindrales  de  l'Allemagne  compar^es  ă  celles  de  la 
France.  Prenant  Ies  principaux  groupes  d'eaux  d'outre-Rhin  et  rappelant  Ies  maladies  contre 
lesquelles  on  a  rhabilude  d'en  prescrire  Femploi,  ii  a  signal^  successivement  Ies  eaux  fran- 
(aises  qu'on  peut,  souvent  avec  avantage,  leur  substituer.  Ce  mâmoire,  conţu  ă  un  point  de 
voe  trte-pratique  et  trfeg-savamment  r^dig^  a  iXi  fort  applaudi.  M.  le  docteur  Richelot,  sui- 
raot  le  professeur  lyonoais  dans  la  voie  patriotique  qu'il  venait  d'ouvrir,  a  saisi  cette  occasion 
pour  dire  quelques  mots  sur  la  staiion  tbermale  du  Mont-Dore.  Suivant  lui,  Peau  min^ro- 
thermale  du  Mont-Dore  reprdsenle  la  mâdication  arsenicale  pure;  de  cette  nolion,  ii  dăduit, 
eu  s'appuyant  d'ailleurs  sur  des  faits  nombreux,  la  sp^cialisation  trfes-rationnelle  de  cette  mâ- 
diralion  ă  une  sârie  de  maladies  chroniques,  qu'il  divise  en  trois  grands  groupes  principaux, 
Ies  alTeeiions  catarrhales,  Ies  alTections  rhnmatismales  et  Ies  n^vroses.  II  a  termina  sa  commu- 
nication  par  une  sorte  de  parallfele  rapide  entre  le  Mont-Dore  et  la  Bourboule,  6lablissant  que 
Ies  eaux  de  cette  deroifere  slation  repr^sentent,  non  une  mddicalion  franchement  arsenicale, 
mais  une  m^dicalion  mixte,  qui  ne  r^pond  point,  en  gânăral,  aux  m6mes  indications  que 
wlles  du  Mont-Dore,  et  qui  ne  s'adresse  point  aux  mâmes  maladies. 

Cette  quatriâme  journte  a  ^t^  bien  terminăe.  M.  le  docteur  Letiăvant  a  fait  une  communi- 
cation  inlăressante  sur  la  persistance  de  la  sensibilii^  aprâs  la  section  des  nerfs  sensiti^  de  la 
(ace.  Cetie  sensibilii^  persistante,  qu'il  appelle  aensibiliti  suppUie,  serait  due,  suivant  lui, 
aoi  branclies  anastomoliques  terminales  des  branches  divis^es  et  ă  Tâbranlement  commu- 
Diqui  aux  appareils  nervenx  voisins.  On  devra  donc,  dit-il,  6tre  plus  r^serv6  pour  admettre 
une  r^^năration  nerveuse,  et  moins  hâsitant,  au  conlraire,  dans  la  pratique  de  la  nevro- 
tomie.  M.  le  docteur  L^on  Tripier  n'a  pas  compl^tement  partag4  la  tb^orie  de  M.  Leliâvant ; 
ii  a  chercbâ  k  expliquer  Ie  ph^nom^ne,  uniquement  par  Ies  anastomoses  et  Ies  râseanx  ter- 
ininanx.  A  cette  occasion,  M.  le  docteur  Daniel  Mollifere  a  rappeI6  Ies  exp6riences  inl6ressantes 
sur  le  nerfdentaire  qu'il  a  consigndes  danssatlifese  inaugurale. 

Dimancbe,  par  un  Irain  spăcial.  Ies  membres  du  Congres  ont  âtâ  transporta,  d'abord  aux 
^langs  de  YiUars,  ou  j'on  a  recueilli  sur  le  bord  de  ces  âtangs  et  examina  au  microscope  le 
ciiampignon  funeste  aux  sporules  duquel  on  allribue  Ia  produclion  des  liăvres  intermittentes 
dans  Ie  pays  des  Dombes ;  puis,  ă  Bourg,  oii  nos  confrâres  ont  admira  ît  loisir  Ies  ravissantes 
sculptures  de  I'eglise  de  Brou.  Le  voyage  s'est  termina  par  un  splendide  banquet. 


FORMULAIRE 


POTION  CONTRE  LES  C0NVULSI0N8. 

Musc 0,45  ă  0,20  centigr. 

Hydrolat  de  laitoe 80  gramnles. 

Sirop  d'6ther  et  sirop  simple,  ââ.  .  .  .  .      10      — 
P.  s.  a.  une  potioii  ă  donner  par  cuillerăes,  d'heure  en  beure,  aux  enfants  alteints  de  con- 
Milsions.  Sangsues  aux  oreilles,  si  le  sujet  est  robuste ;  compressesfroides  sur  le  front. — N.G. 
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POMVADE  CONTRE  L'BCZ^IIA.  —  VaLj6RI0S. 

Huile  d'amandes  douces. U  grammes. 

Glyc^rine U     — 

AxoDge  răcenle. ,  .  .      32     — 

Turbilh  mineral 1      — 

Goudron  de  bois. &ă6  grammes. 

F.  s.  a.  ime  pommade  destinde  ă  combattre  Ie  prurit  de  l'ecz^ma  et  k  favoriser  Ia  chole  dei 
croules  el  des  sqiiaraes.  —  Pilules  d'arsdniate  de  fer  &  rinWrieur.  —  N.  G. 

Ephimirldea  M^dlcalca.  —  26  Septehbre  1829. 

Pbilippe-Joseph  Pelletan  meurt  k  Paris  aprfes  avoir  6t6  successeur  de  Desault  i  THâtel- 
Dieu,  professeur  de  clinique  chirurgicale  ă  la  Facult6  de  m6deciDe  de  Paris,  professeur  de 
m^decine  op^ratoire  (1815),  professeur  d'accouchements  (1818) ,  membre  de  Flustilul,  ele. 
G'^lait  UD  maltre  trfes-suivL  II  sut  toujours  entralaer  ses  auditeurs,  soit  &  sa  cliDiqne,  toit 
daos  ses  cours,  par  la  pureld  et  le  charme  de  son  ^locution,  par  l'esprit  dont  âtiucelaieDt  set 
discours,  et  m£me  par  Ies  opinions  paradoxales  qu'il  soutenait  fr^quemment  avec  une  ilo- 
quence  qui  s^uisait  Ies  esprils  Ies  plus  sâv^res.  On  lui  doit  uoe  Clinigye  chirurgicale  poblite 
en  1810,  trois  volumes  in-8°  avec  figares;  ouvrage  peu  importaut,  aprto  tout,  et  reofemiaot 
mtaie  des  erreurs  qui  ătaient  ddtruiles  depuis  loDgtemps.  —  A.  Cb. 

COURRIER 


L<6ioR  s'honrevr.  —  Par  dâcret  du  Pr^sident  de  Ia  Hâpublique,  en  date  da  18  aeptembn 
1872,  rendu  sur  Ia  proposition  du  ministre  de  l'inlârieur,  ont  6ii  promus  ou  n(Hnm^  dau 
Tordre  naţional  de  la  L^ion  d'bonneur  Ies  m^ecins  dont  Ies  noms  suivent ; 
Suite  et  fin.  —  (Voir  le  demier  num6ro.) 

Au  grade  de  chevaiier:  MM.  Ie  docteur  Maudet,  mâdecin  de  Thâpital  de  Cholet  (Uaine-e(- 
Loire) :  soins  dâvouâs  et  dtointâressâs  donn^  aux  classes  pauvres ;  AO  ans  d'exercice.  —  U 
docteur  Monnoye  p^re,  chirurgien  en  chef  de  THâtel-Dieu  de  Cherbourg  (Manche) ;  3ft  au 
de  services:  soins  donoăs  aux  blessăs  recueillis  &  Fhdpital  de  Cherbourg.  —  Le  docleur  CM, 
m^decin  k  Laval  (Mayenne):  services  signalâs  dans  Ies  ambulances;  longs  services  anlârieors 
et  ddvouement  sans  boroes  au  soulagement  de  loutes  Ies  mlsferes.  —  Le  docteur  Denunge, 
professeur  k  r£cole  de  mddecine,  ă  Nancy,  (Meurlhe-et-Moselle) :  services  d6vouâs  dans  Ies 
ambulances  pendant  la  guerre ;  a  trăita  spteialement  Ies  malades  atleints  du  typbus.  —  U 
docteur  Berne,  professeur  suppl6ant  k  l'fcole  de  mâdecine  de  Lyon  (Rhdne) :  s'est  distingoi 
par  Ie  dăvouement  avec  lequel  ii  a  dirigâ  pendant  la  guerre  le  service  de  chirurgie  et  de 
medecine  des  nombreuses  ambulances  de  Ia  viile.  —  Le  docteur  Lemarchand  (Coostanl). 
m6decin  au  Tr^port  (Seine-Infârieure) :  ex-chirurgien-major  de  Ia  garde  naţionale;  services 
dăvouâs  pendant  la  guerre.  —  Le  docleur  Bardy,  m^decin  ă  Cambrai  (Nord) :  services  dăvco^ 
pendant  la  guerre  el  Toccupation  prussienne.  —  Le  docteur  Gaume,  m4decin  k  Paris;  atU- 
ch6  au  service  chirurgical  de  Tambulance  Chaptal  pendant  le  siâge  de  Paris:  s'est  fail  remar- 
quer  par  son  dăvouemenL  —  Le  docleur  Linas,  ex-chirurgien-m«jor  de  la  garde  naţionale  de 
Ia  Seine;  attachâ  ă  une  ambulance  pendant  le  si6ge:  belle  conduite  k  la  fin  de  Tinsurrectiob 
—  Le  docteur  Tarras,  mddecin  ă  Pau  (Basses-Pyrân^s) :  services  djstinguâs  ă  Pambulance 
anglo-franţaise  «itablie  dans  cette  viile.  —  Le  docteur  Noiret,  ex-cbirurgien-nujor  du  311' 
bataillon  des  gardes  nationales  de  Ia  Seine:  services  d^vouăs  dans  Ies  ambulances.  —  Le 
docleur  Bonenfant,  ex-chirurgicn-major  au  65*  bataillon  des  gardes  nationales  de  la  Seine: 
services  distingu^  pendant  Ies  deux  si^es  et  sur  Ies  champs  de  balaille ;  a  ocganisă  ites  frais 
deux  voitures  d'ambulance.  —  Le  docleur  Guignard,  m^decin  â  Vanves  (Seine) :  a  fail  preuve 
du  plus  courageux  dâvouement  en  portant  secours  aux  bless^s  sur  Ies  lieux  de  combat  — 
Le  docleur  Girault,  mâdecin  ă  Paris :  services  signalăs  dans  Ies  ambulances  du  W  arrondisse- 
ment.  —Le  docteur  Tissier  (Adolphe-Charles),  mâdecin  k  Paris;  ex-chirurgien-major do 
96*  bataillon  de  la  garde  naţionale:  s'esl  fail  remarquerpar  son  dâvouemenl.  —  Ledocteof 
Ballet,  mâdectB  k  Paris :  soins  actifâ  et  dâvouâs  aux  bless^s  recueillis  dans  une  ambulince 
qu'il  avait  fondte  k  Paris,  rue  Saint-Louis-en-rile.  —  Le  docleur  Durând  (Jean-Baptisle), 
mâdecin  ă  Paris:  services  d6vou6s  pendant  le  siăge  et  rinsurrectio^  de  Paris ;  s'est  exporti 
de  grands  dangers  pour  adoucir  la  caplivilâ  de  Mgr  Darboy;  20  ans  de  services  graloiti.  - 
Malenfânt,  ancien  pharmacien  ă  Paris:  services  d£vouâs  pendant  le  siige. 

Le  Qirant,  O»  RiCBmw. 
PABis.  —  Trpofnpbk  Fiin  tULTim  ct  O,  rut  dw  Dmu-Portcf-S«tnt-SinT«ur,  n. 
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EPIDEMIOLOGIE 

IA  ntTBB  tÂUBUtMIMB  A  MAOBICB  BT  A  LA  KiORIOlJ 

Pu  le  doctttir  H.  LiflASb 

La  ikm  intermittente  paludâen&e  a  longtemps  m  consid^e  comme  I'apa- 
nage  exclusif  des  pays  marecageux,  comme  cons^quence  des  miasmes  palustres.  On 
avait  bien  constate  que  Ies  vents  pouvaient  transporter  Ies  miasmes  ou  edluves 
fibrigenes  dans  des  r^ions  non  paludeennes  ety  developper  Ia  fievre  intermittente; 
mais  dans  ce  cas,  on  avait  observa  que  la  flevre  nee  sous  l'influence  des  vents  qui 
avaientpassâ  sur  des  marais  cessait  quand  leur  direction  changeait.  Les  pays 
exempts  de  marais  n'avaient  donc  la  flerre  palustre  qu'arec  une  certaine  orientation 
des  vents  et  exceptionnellement.  En  dehors  de  ces  conditions,  on  ne  pensait  pas 
qu'elle  pât  exister.  Les  demieres  etudes  faites  en  Amerique,  en  Europe,  depuis 
quelque  temps,  ont  donn^  un  nouvel  aspect  ă  ces  questions  si  interessantes.  Les 
miasmes,  les  efQuves  des  marais  seraient  des  âtres  d'une  organisalion  determinee, 
pouvant  âtre  transportes  dans  des  regions  memes  eloignees,  et  la,  produire  dans 
des  conditions  completement  ea  dehors  de  leur  origine,  la  ilevre  intermittente. 

Le  docteur  Salisbury  rapporte  meme  des  experiences  tres-interessantes  sur  la 
vitalite  et  la  puissance  febrigene  de  ces  microzoaires,  qu'il  a  meme  caracterises  et 
classes  dans  Ies  palmellae.  Des  miasmes  recueillis  dans  un  ballon  ă  la  sur&ce  d'un 
marais  et  transportes  au  sommet  d'une  colline,  y  auraient  developpe  Ia  meme  afitec- 
tion  que  dans  leg  regions  basses  et  marecageuses.  Ces  observations  ont  ete  taxees 
d'exageration.  II  y  a  cependant  des  faits  nouveaux  qui  se  revelent  chaque  jour  et 
tendent  a  elargir  singulierement  Thorizon  d'un  genre  d'afTection  qui  se  repand  de 
plus  en  plus,  et  prend  peut-etre  Ia  place  Ia  plus  importante  parmi  les  maladies  qui 
aflectent  l'bumanite.  II  y  a  des  epidemies  meurtrieres  de  flfevre  jaune,  de  cholera, 
de  typhus,  etc. ;  mais  elles  ont  un  terme  et  toujours  apres  un  certain  temps  de 
durle,  elles  disparaissent  completement  et  laissent  Ies  societâs  en  repos.  II  en  est 
autrement  pour  Ia  fievre  palustre  d'acobs  :  tant  que  Ies  conditions  du  sol  qui  la 
font  naltre  nechangent  pas,  elle  subsiste  toujours,  et  ceui  qui  en  ont  eu  des  atleintes 
reprâsentent  eux  aussi  un  sol  febrigene  dans  lequel  on  peut  modlQer  les  acces,  Ies 
a{)paritions  de  la  maladie,  sans  jamais  la  detruire.  L'homme  empoisonne  du  miasme 

FEUILLETON 

CitSBMIBS 

Abl  V'U  <«t  doox  de  n«  rten  bite, 

chinte  GanfoaMte  iua  Ia  diarmante  partition  de  OaUdUe!  Vons  avouerai-je,  am!  lecteur, 
gne  pendant  les  quelqnea  joars  de  vacance  et  de  repos  que  je  me  suia  donn6s  tont  seul,  sans 
en  demander  la  pemÂslon  &  personne,  en  vrale  rupture  de  ban,  ce  refrain  me  revenait  sans 
ceate,  et  que,  joyeaaeiiient,  j*en  el  feit  retentir  les  dâiicieuses  vall^es  arros^  par  PArve  et 
par  lîtonTDepute  les  afl^uses  ann^  qui  vlennent  de  8'to>uler,  je  n'avais  pas  quitt6  Paris, 
si  d<80l6,  on  sa  petlte  banlieue  si  d6vast^.  LMocessant  et  agaţant  aspect  de  toutes  ces  tris- 
tesses  a  dătermin^,  selon  mon  observation  corroborte  par  celle  de  plusieurs  de  mes  confr^res 
avec  lesqnels  je  m'en  sala  entretenu,  chez  un  trte-grand  nombre  de  Parisiens,  une  tension 
nerreuse  maladive,  produisant  la  dyspepsie,  ragitation,  l'insomnie,  I'intgalitâ  et  Pinitabilitâ 
dn  caractere,  et  par-desaus  tont,  nn  d6sir  irr^sislible  de  locomotion,  de  changement  d'air  et 
de  voyages.  A  ces  influences  n^vropathiques  trto-rtelles,  ii  faot  attribaer  pour  une  grande 
part  cette  d^rtlon  inoule  des  Parisiens  qut  s^est  opirte  cette  aan^e  sur  des  proportions  qui 
n'avaient  jamaii  ^t6  otoervăes.  ţâ  m  un  exode  v^ritable.  Tal  vu  des  ruea  entiferes  oii  pas  une 
persienne  n'6tait  onverte,  et  Paris  eât  ofTert  I'aspect  d'une  viile  abandonnâe  si,  heureusement. 
Ies  ilrangers,  en  trfes-grand  nombre,  n'6lalent  veons  remplacer  ses  habitants  absenta. 

Plqu£  aussi  de  la  tarentule  parisienne,  je  me  suiş  enTolâ,  pas  bien  loin,  mais  assez  pour 
wcoaer  ces  influences  psycho-pathologiques  qui  commen^ent  k  me  gagner.  Sans  doute  que 
c'est-toi  que  f etisse  mieux  aim^  revoir,  b  mon  beau  docher  de  Saint-Semin,  ă  Toulouse,  et 
Toane  XIY.  —  Troi$Um$  iirU,  A3 
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palustre  en  a  pour  le  reste  de  ses  jours,  et  s'il  continue  â  babiter  le  pays  ou  ii  a  ete 
impregne,  ii  verra  Ies  acces  de  fievre  s'accumuler  et  s'aggraveravec  toutes  lesphases 
possibles.  S'il  Ie  quitte  pour  des  regions  saines,  ii  ressentira  encore  longtemps 
l'influence  de  son  empoisonnement  et  souvent  d'une  maniere  grave. 

L'apparition  de  la  flevre  paludeenne  dans  deux  pays  habites  depuis  tres-Iong- 
tenaps  et  qui  en  avaient  toujours  ete  exempts,  oii  Ies  conditions  du  sol  semblaient 
faire  supposer  qu'ils  devaicnt  âtre  ă  jamais  ă  I'abri  d'une  semblable  afTection,  est 
venu  jeter  Ie  trouble  dans  beaucoup  d'esprits.  Ne  pouvant  s'attendre  â  l'invasion 
d'un  tel  bole,  presque  tous  Ies  medecins  furent  deroutes  et  se  livrerent  d'abord  â 
toutes  sortes  de  suppositions.  L'lle  Haurice  et  la  R6union  Cont  aujourd'hui  enGe- 
vres  ă  l'egal  des  pays  Ies  plus  renommes  et  Ies  plus  marecageux.  L'envabissement 
progressif  et  la  marcbe  de  la  fievre  y  ofTrent  un  grand  interât  au  point  de  vue  de  la 
gen^se  de  l'afTection. 

Maurice,  depuis  sept  ans  environ,  a  ete  envahi  d'une  Epidemie  de  flevre  qui  a 
pris  de  suite  des  caracteres  graves  et  a  d^ime  la  population  du  port  et  des  r6gioDS 
avoisinantes.  La  mortalite,  des  le  debut,  etait  effrayante  et  Ies  cimetieres  ordi- 
naires  ne  sufBsaient  plus  aux  inhumations.  Cette  flevre  avait  une  forme  intermittente, 
pernicieuse  souvent,  mais  on  ne  pouvait  supposer  une  flevre  jJklustre;  le  pays  n'a 
pas  de  marais.  Les  uns  disent,  typhus ;  d'autre,  fievre  remittente.  Pendant  long- 
temps, faute  d'un  classement  certain,  on  l'appela  flevre  de  Maurice.  Tous  Ies 
moyens  furent  essayes  pour  la  conjurer,  et  le  sulfate  de  quinine  seul  â  forte  dose 
pouvait  enrayer  les  acces.  Aussitot  qu'on  en  eut  constate  les  beoreux  eflets,  on  en 
administra  regulierement,  et  Ia  mortalite  diminua  sensiblement. 

La  provision  ordinaire  des  pharmaciens  etait  loin  de  sufflre  ă  d'aussi  6normes 
besoins,  et  on  vit  le  flacon  de  30  grammes  se  vendre  jusqu'ă  800  francs.  Immedia- 
tement  des  commandes  considerables  furent  faites,  et  depuis,  la  fievre  qui  regne  â 
peu  pr^s  dans  toute  l'lle  est  tellement  connue  aujourd'hui,  que  tous  les  habitants 
onl  chez  eux,  sur  leur  table,  un  flacon  de  quinine,  et  qu'au  moindre  indice  ils  en 
prennent  ou  en  font  prendre.  Cest  devenu  un  des  condiments  du  repas  :  on  avale 
sa  pilule  ou  sa  poudre  avec  Ie  vermouth  ou  le  madere.  II  n'y  a  donc  plus  de  doule 
depuis  longtemps,  et  la  fievre  de  Maurice  est  maintenant  appelee  la  fievre  palu- 
deenne. EUe  en  a  tous  les  caracteres,  toutes  les  formes,  et  le  sulfate  de  quinine 
l'enraye  sârement  plus  ou  moins,  sans  la  delruire.  Est-ce  une  importalion?  mab 
de  quelle  contree,  et  comment,  jusqu'ă  ce  jour,  l'element  febrig^ne  a-t-il  pu  res- 


toi  mon  ricbe  Languedoc,  et  tous  mes  riantes  Pyrăn^es;  mais,  hâlasl  non  daiur  omnibttt.... 
Cest-i-dire  que  le  train  omnibus  qui  conduit  vers  ces  pays  aim^s....  Yous  comprenez,  n'est-oe 
pas?  Et  cela  soit  dit,  pour  ma  justificatioD  dans  le  cas  tr^peu  probable  oii  qaelqu'un  de 
vous,  .imis  lecteurs,  se  serait  aperţu  de  mon  absence. 

Versailles  pass^,  rien  n'apparalt  plus  des  afSfgeants  t^molgnages  ^e'la  guerre  allemande  e( 
de  la  guerre  civile.  Cest  toujours  notre  belle  France  si  fâconde;  voici  nu  coin  des  ricbes 
mais  monotones  plaiacs  de  ia  Beauce;  quelques  toiirs  de  roue,  et  voici  un  tebantillon  frais  el 
cliarmanl  de  la  verte  Normandie ;  encore  une  station,  et  nous  voilk  dans  le  Percbe  aux  gm 
pălurages.  A  la  station  suivante,  des  visages  amis  me  sonrient,  des  mains  amies  se  tendeot 
vers  moi  et  une  maison  amie  m'atlend  oii  je  dois  oublier  huit  grands  jours  durant  et  Pani 
et  vous  tous,  amis  lecleurs,  et  toi  aussi,  ch^re  Uniok  Medicale,  et  toi  ^galrment,  accabbote 
Association  g^n^rale....  Mais  ici,  jc  comptais  sans  nies  chers  et  hooor^s  confr6res  d'^vreoi, 
dool  je  n'ătais  separa  que  par  28  kilomfeires,  el  qui  m'ont  fail  Tbonneur  de  m'envoyer  cber- 
cher  le  dimanche,  15  seplembre,  pour  assistcr  b.  l'assembl^  annuelle  de  leur  Soci^l6  locale  et 
au  banquet  qui  l'a  dignement  termin^e. 

J'ai  ă  remercier,  et  je  le  fais  tr^vivement,  mes  bons  confr6rcs  dbroiciens  de  Pezcellent  et 
trop  bienveillant  accueil  qu'ils  ont  bien  voulu  me  faire.  J'ai  entcndu  lâ  de.  belles  el  bonoei 
clioses,  tr^s-pratiques  surtout  et  dont  je  ferai  part  ă  mon  ami  le  secr^taire  g^n^ral,  afin  qnl 
en  fasse  son  profit.  Cete  Socială  locale  a  le  boobeur  de  possâder  un  prâsident  tr^^^cliC,  trisH 
d^vond,  M.  le  docleur  Fortin;  un  sccr^taire  accompli,  M.  le  docteurBidaull;  un  tr&orier  mon 
dfele,  M.  le  docteur  Baudry;  un  conseil  judiciaire  d'une  grande  et  vive  inlelligence,  M.  Colom^ 
bel,  ot  nne  commission  administrative  rempliede  zfele.  Les  membresquej'aieu  le  plaisir  d'eo- 
tcndr..  it  celtc  reuaion,  malbeureusemenl  trop  peu  nombreosc,  ii  est  vrai,  soDt  certaioeisefii 
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fteknmţass  oii  ii  s'est  toat  d'un  conp  developpe  d'une  maniere  aussi  profonde, 
aussi  grâeraîe  ? 

L'ile  de  Hadagascar  qui  avoisine  Maurice  et  la  Reunion,  avec  laquelle  depuis 
plus  de  deui  cents  ans  des  relattons  fr^quentes  ont  lieu,  est  envahie  de  marais.  La 
fieve  y  est  ă  l'etat  permaneat  et  Ies  tentatives  de  colonisation  qui  y  ont  âte  faites, 
onttoiqours  ^boue  par  cette  afltvuse  affection  qui  aneantit  Ies  Europeons  habitant 
Ie  rivage.  S'il  y  a  eu  importation  de  Madaf;ascar  â  Mauriee,  comment  a-t-elle  it6 
si  longtemps  â  s'accomplir?  Quelles  conditions  nouveties  ont  pu  la  dăterminer.  Ou 
bien  est-ee  un  element  febrigene  d'une  aulre  espece,  venu  d'ailleurs  et  produisant 
lamemes  effets?  Serait-il  n6  sur  place?  Autantdequestions  insolubles  pour  le  mo- 
ment, et  pour  lesquelles  on  ne  peut  fain  que  des  hypotheses.  Ce  qu'il  y  a  de  cer- 
taln,  o'est  qu'on  n'observe  aucune  dilTerence  entre  la  iievre  de  Maurice  et  celle  de 
Madagascar,  pays  essentiellemeM  marecageux  depuis  la  base  jusqu'au  sommet. 
Frisson  iniţial,  courbature,  douleur  de  tete  violente,  chaleur,  sueur,  intermittence 
plus  ou  moios  prolong^  et  retour  des  acces  periodiquement.  Engorgement  de  la 
rate,  du  foie  presque  constant;  puis  toutes  Ies  formespossibles;  enfin,  commesigna 
««nmun,  aotion  efficace  du  sul&te.de  quinine  qui,  donn6  en  temps  voulu  et 
â  dose  convenable,  euraye  Ies  acces  sans  en  empecber  le  retour  plus  ou  moins 


La  fievre  existait  ă  Maurice  depuis  trois  ans  ă  peu  preş,  qu&nd  Ies  premiers  cas 
ontete  observes  ă  la  Reunion.  Ici,  l'importation  a  en  lieu  par  Maurice,  selon  une 
probabilite  qui  touche  ă  la  certilude.  Leş  conununications  entre  Ies  deux  lles  sont 
joumalieres;  quelques  benres  suffisent  pour  ailer  de  l'une  ă  l'autre,  et  beaucoup  de 
malades  mauriciens  venaient  cbercber  ă  la  Reunion  un  air  plus  sain  et  surtout  sans 
fievre  josque-lâ.  Un  point  a  ete  atteint  dans  une  region  bumide  et  relativement  ma- 
recageuse.  De  lă  l'extension  s'est  £ute,  et  aujourd'bui,  comme  Maurice,  Ia  Riunien 
est  generalement  envabie  avec  une  intensite  qui  varie  d'un  c6te  ou  d'un  antre.  La 
Bevre  paluii^nne  peut  donc  naitre  et  subsister  dans  un  pays  sans  marais.  Cest  un 
bit  ineoQtestable  aojoord'hui  et  rexemplQ,de  ces  deux  pays  est  aussi  ăclatant  que 
possible.  Maurice  a  des  parlies  planes,  avec  quelques  flaques  d'eau ;  son  rivage, 
souvent  sablonneux,  reste  parfois  ă  nu  apres  avoir  ete  envabi  par  la  mer.  Mais  la 
Reunion,  cone  rokanique  qui  n'offre  que  des  torrents  ă  sec  ou  coulant  sur  des 
galeta  ou  des  roebers,  qu'un  rivage  presque  inaccessible  et  toujours  battu  par  la 
vague ;  comment,  dans  de  telles  conditions,  l'element  febrigene  a-t-il  pu  trouver  â 

des  confrtoes  d'un  exprit  i\mi  et  disUnguâ,  afSrmant  trte-haut  leur  senliment  des  bieafaits 
de  rAssociation  et  en  porlaot  t^moignage.  Xen  citerai  un  exemple  :  Depuis  une  dizaine  d'annâes 
que  la  Soci6t6  de  TEure  s'est  agrig^e  ă  rAssocialioo  g^n^rale,  le  taux  des  honoraires  pour  Ies 
praticiens  de  la  viile  d'£vreux,  s'est  ^ev6  de  prto  d'un  liers.  Et  cela  sans  bruit,  sans  telat, 
sans  retentissement,  au  nooyeo  du  simple  engagemenl  moral  pris  par  Ies  m^decing  d'^vreux, 
tous  membres  de  TAsscciation,  de  se  conformer  ă  un  tarif  d'honoraires  d6lib6r6  en  commun. 
Depuis  plusieurs  ann^es,  aucun  contrare,  jusqu'ici,  n'a  failli  k  son  engagemenU  Je  recom- 
mande  ir^s-cbaudement  h  toutes  Ies  Sociât^  locales  le  tarif  adopta  par  iios  chers  confrtoes 
d'£vreux. 

Et  puisque  je  suiş  en  train  de  gratitude,  mon  estomac  reconnaissant  et  mămoratif  ne  peut 
oublier  l'artiste  distinguâ  qui  a  pr^sidâ  le  soir  &  notre  răfection.  Le  mot  artiste  n'est  pas  de 
trop,  et  mespapilles  linguales  s'^igent  encore  au  souvenir  d'une  sole  normande  qui  eClt  rendu 
jaloux  notre  cil^bre  Philippe,  et  d'une  timbale  milanaise  que  notre  digne  m^re  Bontoux 
n'eAt  pas  d^savoute. 

A.  coup  sfir,  mon  petit  voyage  n'offre  pas  l'intârAt,  je  le  reconnais,  de  eeux  d'Dlysse  ou  do 
docteor  Livingslone !  Oo  foit  ce  qu'on  peut,  et  quand  je  cbantais: 

Ah)  qu'il  est  doux de oe  rien  faire! 

II  taut  l'enlendre  de  ce  qu'on  fail  babituellement,  de  ce  qu'un  est  condamna  ft  fau«,  comme, 
par  exemple,  de  feuiltetormer  pour  la  deux  ou  trois  milliâme  fois.  Je  ne  suiş  restd  ni  oisif,.  ni 
contemplalif,  car  j'^tais  avec  des  compagnons  qui  ont  singuli^rement  exercâ  moo  systfeme 
locomoteur.  Tai  chass*,  j'ai  pfrh^. 
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s'iinplanter  et  ă  vivre?  Cela  pataissait  impossible,  et,  pour  num  c<HBpte,  Je  Vaakto 
nie  de  toutes  mes  forces  si  Ies  faits  nouveaux  et  iadiscutables  n'etalent  venoi  nn- 
verser  Ies  Idees  que  moi,  conube  blea  d'autres,  dous  avibns  des  eoddittoDB  nieet» 
saires  ă  la  fievre  paludeenne.  Ne  pouvant  admettra  la  natura  pabidâonne  de  cette 
fievre,  cerlains  mldecins  Tont  appelee  tollurique.  Cest  la  denomlnation  q«'em- 
ploie  le  docteur  Gollio  qui  a  beanooup  obMrre  en  Italie  et  en  AlgMe.  Qu'inporte  b 
mot  quand  tona  Ies  caraet^s  sont  Ies  mâmesl 

II  n'y  a  done  pas  besoin  de  marais  pour  qu'il  y  ait  fi^-vre  ă  forme  palustre;  maii 
11  &ut  de  rhumiditâ  et  une  homiditâ  stagnante  dans  le  sol.  Bn  ^tndiant  la  marehe 
et  Ies  condiţiona  d'existence  de  la  fl^vre  dans  Ies  deux  tles,  on  arrive  ă  eonstater  ee 
fait.  Ges  deux  pays  si  voisins  et  si  dissemblables  dans  leur  finrme  et  leur  sol  ont  «a 
jutqu'ă  ce  jour  la  mame  destinee  agricole  et  industrielle.  Toutea  Ies  phaies  par 
lesquelles  a  passe  l'une,  se  sont  aussi  retronvăes  dans  l'autre.  Maurice,  pios  avan- 
tage  sous  tous  Ies  rapports,  a  toujours  oommencâ  Ies  innorations  de  taltore,  d'tn- 
dustrie,  de  oommerce.  La  Reunion  a  toujours  «uivi  ă  peu  prhi  Ies  mfimes  emiments 
dans  des  limites  plus  restreintes.  En  epidâmie,  la  mame  marehe  peut  se  constater. 
Le  cafe,  l'indigo,  le  coton,  richesse  ancienne  de  Maurice,  ont  cid6  depuit  lontemps 
la  place  &  la  eanne  ă  snere.  A  Ia  Reunion,  on  a  ftiit  Ia  mame  ehose  t  Ia  canne  â 
sucre,  qui  entraîne  avec  sa  culture  une  industrie  riche  et  &6vreuse,  a  conduită  des 
deboisements  efiVenes.  Tout  Ie  rivage  denude  et  desseche  ne  produit  plas  rien,  et  ii 
a  fallu  pour  trouver  des  terres  enoore  flortiles,  s'âlever  jusqu'aox  aommets  oii  te 
canne  ă  suore,  rd>elle  d'abord,  a  fini  par  s'#ettlimater  et  donner  de  beaux  produits. 
Avtjourd'hui  ce  sont  Ies  seules  regions  riebes,  et  Ies  vastes  pkunes,  qui  araient  tant 
{m)duit,  ressemblent  a  des  deşerta  oii  d'ancieniws  cheminees  qai  ne  ftiment  pin 
temoignent  de  Ia  ricbesse  industrielle  pass^.  II  en  est  râsuit^  un  &it  rationsel, 
necessaire.  Les  coora  d'eau,  alimentes  et  entretenus  par  Ies  forfits,  ont  dispăru  oa 
sont  tous  amoindris,  et  ces  rivieres  ou  torrents,  assez  forts  autrelbis  pour  aUeindre 
sans  arrdt  le  rivage,  employes  dans  leur  parcours  d6jă  restreints,  arrivent  avee 
peine  dans  Ies  r^ions  planes,  s'âtalent  en  nappes,  se  perdentdans  qaelquebas- 
fond  en  formant  de  petites  flaques  d'eau,  m6me  de  petits  marais.  Tout  autour  dn 
port,  â  Maurice,  on  en  constate,  et  la  riTi6re  du  Tombeau,  qu'a  immortalisâ  Ie  romia 
de  Paul  et  Virginie,  n'existe  plus.  Quand  on  veut  aller  vlsiter  le  maasol^e  ISmtti- 
siste  qui  rappelle  la  scene  du  naufrage,  ii  foot  marcher  dans  des  Jones  humides  (A 
l'eau  eroupit  sans  pouvoir  s'âoouler.  Lă,  Justement,  et  dans  Ie  quartier  voisln  des 

J'ai  chan6,  et  je  ne  soia  pu  revenu  bredonille,  et  mftme  fl  m'est  tonţii  une  avauton 
oyn^gâtiqne  dont  je  voas  donne  le  râcit  tont  k  feit  in4dit 

La  choie  s'est  possâe  dang  ane  grande  ferme  de  pins  de  oent  heetaresi  close  de  mitfs  os 
de  haies  vives,  seules  condiliong  dans  lesquelles,  n'âyant  pas  payâ  AO  (rancs  un  permis  de 
cbasse,  j«  posse  Urer  nn  eonp  de  fnsil  sans  m'exposer  au  gendarates,  queftaonore,  on  an 
garde  champ^tre,  qae  je  respecte  Inflniment 

La  joumâe  avait  tiĂ  brAlante ;  dans  Ies  gaârets  et  dans  Ies  bois,  mes  compagnons  s'âtaieat 
dispersăs,  et  mes  jambes,  qai  n'ont  plus  20  ans,  ayant  peine  k  Ies  suivre,  je  Ies  avais  perdn 
de  vue.  II  ătait  quatre  heures  du  soir,  lorsqu'un  bouquet  d'arbres  frais  et  ombreux,  T^iftiMe 
oous  dans  une  plaioe  aride,  se  prteente  devant  moi.  Tont  m*invittft  ă  la  halte,  et,  ma  fcil  je 
m'assis  au  pied  d'on  arbre,  râpâtant  mon  doux  nfi^n  : 

Ah  I  qu'il  est  doux  de  ne  riei  birel 

Et  si  bien  que  je  m'endormis  d'un  profond  sommeiL 

Qaand  je  me  nârafllai,  le  wlell  6tait  couoM,  et  la  mit  tembalL  1»  preAdS  k  Ia  hlt»  non 
fusil  et  m'achemine  vers  la  ferme  <^  nous  attendait  le  dlner.  En  passant  k  qoelqnes  mMres 
d'un  ăpais  buisson,  j'entends  un  bruit  singulier  qui  mit  en  mouvement  le  buisson  tont  entier. 
Je  regarde  et  vois  quelque  chose  de  noirfttre  qui  se  seconait  —  Serail-ce  quelque  Uani 
me  disais-je;  un  sanglier  peat-6tre7  Le  moment  est  pârilleiu,  du  sang-froid.  —  Tâpanlaet 
fals  fen.  Un  cri  plaintif  s'exhale  du  buisson  et  une  masse  noire  tombe  sur  la  terre ;  je  m'avaiice 
avec  prudence,  6paulant  toujours,  la  b6te  ponvait  n'6tre  que  blessfia,  pensai»-je,  et  Iţm 
second  conp  devait  en  faire  juslice.  Arriv6  prts  de  la  victime,  je  vois....  oserai-je  le  i^xt%^ 
je  vois....  6  grand  saint  Hubert,  ferme  Ies  yeuxl....  je  vois  que  je  viens  d'ocdre  m'gtm 
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PampIemODses  ott  se  raneontrent  de  Bemblables  oonditionB,  la  Atm  a  aâvi  et  sevît 
eneoro  avec  Ibree.  A  Placq,  depuis  le  diboisement,  l'eau  de  la  livi^,  jadis  trte- 
TiT«,  s'^nd  aujourd'bui  moUement  aa  milieu  des  herbes  et  des  rochera  pour  se 
mtler  &  la  mer;  On  y  eent  une  odeur  marâeageuse  maaifieste  et  qui  m'a  rappele 
celle  des  marais  de  Madagascar.  La  fi^vre  y  ttmX  violemment.  Les  r^gions  elevees 
amisinantes  ne  soBt  attâintes  qu'exeeptionnellement.  A  la  RâunioQ,  la  fl^Trea 
debnt^  dans  une  plaine  oh  l'eau  des  rulsseaux,  jadis  abondants,  vient  se  perdre  et 
stagne  plus  ou  moins.  Le  quartier  de  Sainte-Suzanne,  un  des  plus  atteints,  n'a  pas 
de  marais;  mais  la  riviere  qui  porte  son  nom  coule  aujourd'tiui  tellement  faible, 
qne  l'eau  dans  la  râgion  inferieure  a  pris  l'aspeet  d'un  marais;  elle  ne  court  plus, 
mais  se  perd  insensilileinent  apr6s  avoir  forme  de  nombreuses  flaqnes  d'eaa. 

fialnt-Denis,  la  capitale,  est  bâtie  sur  une  pente  trte-prononcte  et  rocheuse.  Les 
rîTins  quf  l'entourent  sont  depais  longtemps  sans  eaa.  La  fiivre  n'y  ayait  pas 
encore  păru.  Cette  ann6e,  aprfes  un  hivemage  trfes-pluvieux,  les  torrents  ont  repara 
aree  toute  leur  fougue  momentanee.  Les  plnies  cessant,  ces  cours  d'eau  ont  baissâ 
peu  ii  peu  et  s'âcoulaient  faiblement  en  formant  des  bassins  lă  oii  ils  rencon- 
traient  un  obstacle  de  terrain.  Ces  petits  bassins,  ce  sol  humeote,  ont  sufft  pour 
bire  nattre  la  fiivre,  et,  depuis  cette  6poque,  la  viile  est  envahle,  snrtout  dans  le 
Tolsinage  du  cours  d'eau  d'od  se  dâgage  une  odeur  iui  generi$  fibrigine,  que  j'ai 
sonvent  reconnne  aveo  l'habitude  que  J'avais  de  ce  dâgagement  miasmatique  qui 
porte  avec  Iul  Ie  poison.  Le  soir  surtout,  je  sentais  la  mSme  odeur  qne  j'arais  sentie 
â  Madagascar.  Cela  m'a  falt  supposer  que  notre  6Idment  QăTreux  âtait  bien  lemfime 
que  celui  de  la  grande  lle;  ii  lui  auralt  fallu  du  temps  et  certaines  modiQcations  du 
sol  pour  y  vivre,  s'y  acciimater.  Cet  element,  quel  qu'il  soit,  se  trouve  dans  les 
mfimes  conditions  que  tous  les  âtres  vivanLs,  animaux  ou  v6g6taux.  Aprte  des  rela- 
lions  suivies  avec  un  pays,  on  arrive  h  constater  l'existence  de  certains  itres  d'wi- 
gine  connue,  import6s  on  ne  sait  comment.  Quant  ă  la  nature  vivante  du  prineipe 
f6lnigine  palustre,  elle  me  parait  rationnellement  incontestable,  en  dehors  m6me 
de  tout  examen  direct.  11  subit,  en  efTet,  une  sorte  d'incubation  et  6olate  en  4elo- 
sion  ou  efTlorescence  d'une  maniere  intermittente  et  ă  des  6poques  varlables.  Les 
saisons  n'ont  pas  encore  păru  avoir  une  influence  marquee  sur  ce  moment.  Oii  so 
lege  ce  principe?  Dans  l'estomac,  le  sang;  dans  les  organes  plus  profonds,  le  foie, 
la  rate?  Probleme.  Mais,  ce  qu'il  y  a  de  certain,  c'est  qu'il  apparalt  avec  des  mani- 
festations  caract6rlsttques  sur  tous  les  organes  les  uns  apros  les  autres,  aveo  des 

dindon  figari  de  la  ferme,  et  qal  «"^tait  perehâ  sur  Ia  plus  grosse  branche  du  buisgon  pour  y 
passer  Ia  nnlL 

Au  bniit  de  la  dAonation,  mes  compagnons  et  les  gens  de  la  ferme,  un  peu  inqnlets  de  mon 
retard,  6taient  accoaras.  Fallait-il  leur  montrer  ma  victime?  L'amour-propre  disait  :  noni 
Mi^  la  b6te  âtait  superbe,  lourde,  dodne,  et  la  gourmandise  disait :  oui  t  la  gonrmandise  ' 
l'nnporta,  et  prenant  mon  courage  h  deux  mains,  en  exhibant  ma  pifece  :  Voyons,  crial-je  k 
mea  eotnpagnont,  «yez-vous  falt  tant  grasse  chasse  qne  moi  7 

An  festin  dn  soir,  —  Je  pourrais  dire  de  la  nult,  —  fal  Hi  couronn^  roi  de  la  chasse,  et 
avee  la  dlgnltâ  et  Ie  calme  de  la  souveralnet^,  fai  accepta  les  hommages  de  mes  jennes  et  gais 
cmnpagnons,  qui  n'avaient  contribui  â  ce  repas  pantagruilique  que  pour  une  mlsfere  :  six  per- 
dranx,  douze  cailles,  deux  faisans,  quatre  laplns  et  deux  lifevres.  Faut-il  vous  le  dire?  Oui, 
pnisque  Je  oe  suiş  pas  dans  mon  jour  de  modestie  :  eh  bien,  mon  dindon ,  plumi  tout  chaud 
encore,  prăparâ  au  gros  sel,  selon  ma  savante  formule,  et  reposant  sur  une  pur^e  de  tomates, 
servi  comme  relevi,  a  6t6  proclami  exquis. 

A  1«  pMie,  J'ai  ea  bien  d'autres  bonheurs.  Si  vous  teniez  absolument  ă  connattre  toates  les 
paations  qnl  ont  ddvor6  mon  existence,  je  pourrais  vous  dire  que  j'ai  entrelenu  une  longue  et 
Irtnitique  passlon  pour  la  pfeche,  pour  la  p^ohe  k  la  ligne;  la  ligne  â  l'une  des  extrimilăs  de 
iaqoeile,  wlon  une  maligne  difinition,  on  trouve  une  Mte,  et  &  l'autre  un  imbidte.  Eh  bien, 
trtt-loagtemps,  trop  loDgtemps,  j'ai  Hi  «n  de  ces  imbiciles-lă.  La  Seine  et  la  Mame,  et  l'Oise 
et  leurs  confluenta  n'avaient  plus  de  secrets  pour  moL  T.es  canaux,  les  lecs  et  les  itangs  ă 
5*M  M  IrilomMres  a  la  ronde  connaissaient  ma  ligne  victorleuse  et  mes  hame^ns  perfldes. 

Comment,  avec  des  gofits  sembjables,  me  direz-vous,  avez-vous  iti  plantervotre  tente  d'iti 
auria  nonfagne  fle  Châtfflea?  Parce  que,  vous  r6pondral-ie ,  la  premîfere  des  conditioos  de 
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crîses  qui  se  manifestent  tantât  k  la  tâte,  tantât  aux  poumons,  au  foie,  dans  l'ia- 
testin.  Nous  constatons  ă  Maurice  et  â  la  Reuoion  oomme  k  Madagascar,  des  acces 
pernicieux,  foudrojants,  des  acces  jaunes,  hemorrhagiques,  etc.  Et  tous  sonUtteints, 
enrayes  dans  la  grande  majorite  des  cas  par  le  sulfate  de  quinine,  du  moins  avânt 
la  cachexie  prononcee.  On  avait  suppose  que  cette  flevre  si  exceptioimelle  dans  ies 
deux  Iles,  ne  pourrait  avoir  une  existeaee  de  longue  duree;  mais,  helasi  Ies  annees 
se  succedent  et  la  flevre  reste  avec  des  allernatives  d'augmentation  ou  de  diminii- 
tion  et,  peu  ă  peu,  on  la  roit,  au  contraire,  s'implanter  de  proche  en  proehe  dans 
toutes  Ies  regions.  Si  elle  n'est  pas  conta^euse,  du  moins  elle  s'iniporte  partout  ou 
11  y  a  mame  de  l'humidite  seulement. 

Voilă  donc  deux  pays  renommes  jusqu'ă  ce  jour  psurmi  Ies  pt^s  inter-tropicaot 
comme  tr^s-sains,  surtout  comme  etant  â  l'abri  de  ia  flevre  intermitteate,  aossi 
violemment  atteints  que  Ies  plus  reputes  en  ce  genre.  Madagascar,  si  redoutabk 
aux  Europ^ens,  a  fini  sans  doute  par  nous  faire  sentir  son  voisinage  :  avec  son  rlz, 
ses  animaux,  ses  hommes,  elle  nous  a  donne  aussi  l'element  de  la  flevre  qui  a  mis 
du  temps  â  s'acciimater.  Mais  aussitdtque  leş  conditions  necessairesă  son  existenee 
ont  ete  trouvees,  la  propagalion  s'est  faite.  Aujourd'hui  que  l'opinion  est  fixcesor 
sa  nature,  des  commissions  ontete  nommees  pour  chercher  Ies  moyens  d'assainir  Ies 
regions  Ies  plus  atteinles,  mais  c'est  en  vain;  ii  faudrait  depenser  dessommes 
enormes  pour  n'arriver  â  rien.  Le  temps  seul  et  le  reboisement  pourront  redooner 
aux  cours  d'eaux,  avec  leur  abondance,  leur  elan,  leur  rapidite,  et  annihiler  ies 
conditions  de  stagnation  qui  existent.  Ce  sont  ces  mâmes  dispositions  des  rivieres 
de  Madagascar  qui  en  font  un  pays  essentiellement  marecageux.  Apres  avoir  par- 
couru  des  regions  accidentees  et  encaissees,  elles  viennent  s'etaler  sur  un  rivagt 
d!une  assez  grande  profondeur,  arretees  au  bord  de  la  mer  par  des  dunes  de  sabie 
infiranchissables.  L'eau  ne  pouvant  s'echapper  directement,  s'etale  en  nappes  de 
chaque  câte  jusque  dans  Ies  forâts.  Toute  la  circonference  de  l'ile,  presque,  pi^sente 
le  m£me  &dt.  Au  milieu  souvent  d'une  vegetation  luxuriante  on  ne  trouve  que  nu- 
rais  et  sol  humide.  Les  naturels  y  vivent  sans  en  ressentir  Ies  fkinestes  âmanations; 
mais  les  ^rsuigers  y  sont  empoisonnes  et  ne  tardent  pas  ă  perir  ou  vivent  dans  un 
elat  de  cachexie  hideuse. 

On  a  essaye  bien  des  moyens  contre  une  si  terrible  affection  qui  desorganise  ea 
peu  de  jours  les  etres  les  plus  vigoureux.  Celui  qui  enest  atteint  ne,  peutjooir 
d'aucun  repos assure,  et  au  moment  oii  ii  s'y  attend le  mqins,  un  de  sesoeganes 

sagesse  et  de  r^orme  est  de  fuir  l'occasion  p^heresse.  Or,  k  ChâUllon,  et  bien  loin  de  lai,  ii 
n'existe  ni  fleave,  ni  riviere,  ni  raisseau,  ni  lac,  ni  âtang.  ÎA,  pas  moyen  de  penser  au  ft^ 
tiUement  de  la  cârpe  ou  da  goujon.  Je  voulais  me  ga^rir  de  cette  passion  insensăe,  et  jem'en 
suiş  gu^ri.  Et  voilă  comme  j'ai  clouă  mon  hamac  sur  le  coteau  de  Chatilloa;  vous  ne  savez 
pas  la  fascination  que  la  vue  de  l'eau  exerce  sur  un  pteheor. 

Mais,  je  revieos  &  ma  ptohe,  que  je  poarrais  bien  appeler  la  ptohe  miraculeuse.  L'un  de 
mes  aimables  h6tes  me  dit  un  jour  :  Vous  vous  extasiez  sar  Ies  belles  anguilles,  les  tiuite* 
dilicates  et  les  fralches  âcrevisses  que  nous  sommes  heareax  de  vous  otCrir  k  notre  taUe 
amie ;  voulez-vous  venir  en  p6cher  sans  ligne,  sans  filet,  ni  nasse,  ni  engin  d'aucun  genre,  i 
la  main  seule?  Taccepte,  et  nous  partons  pour  un  moulin  voisin  mis  en  mouvement  par  i'eaa 
rapide  de  l'Arve.  Le  mattre  meunier,  homme  charmaat,  du  reste,  nous  attendait.  —  Voicion 
Paiisieo,  lui  dit  mon  hdte,  qui  voudrait  bien  p6cher  ă  Ia  maia  une  anguille,  deux  ou  tnii 
truites  et  une  centaine  d'âcrevisses.  —  Rien  de  plus  facile ,  r^pond  le  meunier,  qui  nous  M 
traverser  son  moulin  pour  nous  conduire  ă  un  canal  de  dârivation. 

En  anont  et  en  aval  de  ce  canal  se  trouve  une  toluse;  on  ouvre  l'^nse  d'aval  et  Tean,  M- 
sant  mouvoir  une  roue  k  paleltes  dont  le  mouvement  et  le  bruit  emptehent  le  poissoa  d« 
s'echapper,  s'âcoule  avec  une  telle  rapidilâ  torrentielle  qu'nu  bout  de  quelques  secondes  le 
canal  âtanche  laisse  voir,  grouillant  sur  un  fond  cailloatâ,  des  centaines  d'aoguilles  greaa* 
comme  le  bras,  des  milliers  de  truites  k  venire  argenlâ  et  des  quanlit^  inoombrables  d'Aiw- 
visses  de  tout  format.  On  n'a  littâralement  qu'a  se  baisser  pour  ea  prendre,  et  c'est  cs  doat 
je  ne  me  suiş  pas  fait  faute,  malgră  une  certaine  revolte  de  ma  vanjtă  de  vieuz  ptetnor  fU 
trouvait,  en  v6rit6,  cette  p6che  trop  facile. 

Cest  ig»i,  non,  non,  ce  n'est  pas  l'^otion  qu'âprouve  le  franc  pteheur  yorant  le  hfWtpt 
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est  liRBppâ  souvent  d'une  maniere  insidieuse.  Qu'une  maladie  quelconque  surrienne, 
c'est  une  porte  d'entree  pour  la  fievre  qui  joue  aussitât  son  r6le  et  domine  souvent 
la  scene,  lialgre  tous  Ies  essais  faits  par  ailleurs,  le  sulfate  de  quinine  est  reste  le 
moyen  heroîque,  presque  certain  d'enrayer  Ies  acces.  11  n'est  pas  sans  inconvenients, 
d'autant  plus  qu'il  faut  ă  la  longue  en  donner  de  tres-fortes  doses;  mais  on  y  arrive 
fopcement,  et  Ies  vomitifs,  Ies  purgatlfs,  Ies  sudoriflques,  ne  sont  que  des  moyens 
preparatoires,  non  decisifs.  L'arsenic,  dans  Ies  p6riodes  avancees,  donne  de  bona 
resultâts,  mais  son  action  est  plus  lente,  n'est  pas  en  general  aussi  certaine  que 
celle  de  la  quinine  ă  laquelle  presque  toujours  ii  faut  revenir.  J'ai  essay6  et  vu 
Ksayer  beaucoup  de  rem^des  vantes  par  le  vulgaire  et  meme  des  medecins,  sans 
pouvoir  leur  accorder  une  grande  importance.  Aujourd'hui  toutes  Ies  parties  du 
monde  sont  en  communication  journaliere  et  rapide.  Avec  l'echange  de  tous  Ies 
produits,  Ies  miasmes  peuvent  etre  importes  facilement.  Avec  la  probabilite  presque 
certaine  que  l'^lement  flevreux  intermittent  peut  4lre  transporte,  et  peut  s'accli- 
mater  dans  lespays  ou  ii  semblait  le  moins  apte  â  s'etablir,  on  peut  se  demander 
si  nous  ne  marchons  pas  a  l'envahissement  general  de  la  flevre  d'acees,  au  moins 
dans  Ies  pays  chauds.  Or,  je  ne  connais  pas  de  fleau  egal  â  celui-lâ;  Ies  populations 
qui  en  sont  atteintes  ne  peuvent  s'en  guerir  et  ofTrent  un  aspect  anemie  et  mise- 
rable  qui  produit  surlout  une  generation  decrepite,  degeneree.  Le  plus  grand  service 
ârendreâ  Thumanite  serait  de  trouver  le  moyen  d'annihiler  ce  principe  febrigene. 
On  a  parle  de  l'eucalţ/pfus  globulus,  de  Velianthus  qui,  cultives  dans  Ies  regions  â 
flevre,  deb'uisaient  l'influence  des  miasmes.  Dieu  veuille  que  cela  soit,  mais  I'ex- 
perience  a  besoin  d'en  âtre  consacrăe. 

ACADEUES  ET  SOCffiTES  SAVANTES 

AOADEIIE  DES  SCIENCES 

M.  Gnârin-Menneville,  ă  propos  des  Irfes-nombreases  Communications  qui,  depuis  quelque 
temp8,  afliuent  ă  TAcadâmie  sur  le  Phylloxera  et  la  maladie  de  la  vigne,  a  remis  sar  le  tapis 
QD  ancien  et  tr^s-intâressant  probleme.  M.  Paul  Thănard,  dans  une  sdance  precedente,  avait 
«Iii  que  le  Phylloxera  est  une  vermine.  M.  Gu6rin-Menneville,  qui,  dfes  le  mois  de  tevrier  der- 
nier,  avait  6naa  la  m6me  idăe,  la  reprend  aujourd'hui  et  soutient  que  ţn  n'est  pas  ă  cause  du 
PbylloxeTa  que  la  vigne  est  malade,  mais  que  le  Pbylloxera  attaque  la  vigne  parce  qu'elle  est 
malade.  La  question  peut  se  gen^raliser.  Elle  a,  dans  tous  Ies  cas,  plus  d'une  appiication  ă  la 

i'enfoDţant  par  saccades,  un  gougeon  frătillant  au  croc  de  Thameţon,  la  resistance  qu'oppose 
<me  imprudente  perche  ou  un  vorace  brochet,  et  la  sU-at^ie  habile  et  savante  qu'il  faut  em- 
ployer  pour  affaiblir  sa  victime,  user  ses  forces  et  la  conduire  au  point  de  la  cueilUr  ă  l'^w- 
Ml«.yoil&  l'intârfit  et  le  poignant  du  drame,  voilă.....  mais  Dieu  me  pardonne,  voilă  aussi  ma 
pission  qui  repique ;  remontons  vite  mon  coteau  de  Chătillon. 

Oui,  apris  ces  quelques  jours  si  rapidement  enfuis,  ii  faut  reprendre  son  coIUer  de  mls^ 
et  tratner  encore  le  lourd  boulet  da  journalisme. 

Od  rentre  ă  Paris,  et  c'est  pour  y  apprendre  Ies  plus  tristes  nouvelles.  La  mort  a  iii  cruelle 
pour  nons  dans  ce  splendide,  mais  terrible  mois  de  septembre  :  M.  Vigla,  Ie  confrire  almabîe 
etsi  aimă  de  tous;  M.  Louis,  l'un  des  derniers  maltres  de  celte  forte  et  robuste  g^nărallon 
medicale,  dont  ii  ne  reste  gufere  plas  qu'un  specimen,  M.  Bouillaud;  M.  Dupiay  pere,  mede- 
cio  honoraire  des  hApItaux,  confr^re  simple,  modeste,  timide,  qui  n'a  pas  produit  tout  ce  que 
u  solide  tostruction  pouvait  produire ;  M.  Hortelonp,  la  bontâ,  TamabiUtâ  mame,  et  dont  ks 
obt^aes  ont  iti  mouill^  des  larmes  d'une  fouie  d'amis  et  de  clients  consternâs;  M.  le  doc> 
(cur  Gtide,  ancien  interne  des  hdpilaux  de  Paris,  praticien  trâs-repandu,  tr6s-aimâ,  digne  et 
iwnonble  ooDfrere  qui  n'avait  parmi  nous  que  des  amis;  M.  le  docteur  Lesaulnier,  que  sa  for- 
tone  pouvait  soustraire  aux  labeurs  de  la  clientele,  et  qui  âtait  sans  cesse  rappelâ  par  Ies  exi- 
geoces  de  ses  clients  dont  ii  s'^tait  fait  des  amis;  est-il  assez  long  et  assez  triste,  ce  nâcrologe 
Kpteml>ral,  el  j'en  oublie  sans  doate? 

^  reste,  et  c'est  ce  qui  m'excusera  peut-^tre  auprfes  de  mes  lecteurs,  de  m'6lre  tehapp^ 
P^f  Ies  tangentes  —  la  vie  medicale  est  fortpeu  active  en  ce  moment.  La  Facultâ  n'ouvrira  ses 
Portes  qu'au  mois  de  novembre,  et  ii  y  a  longtemps  d'ailleurs  que  la  Faculti  ne  fait  plus  parler 
d'elle  que  par  Ies  agitalions  et  Ies  turbulences  de  ses  i\k\es. 
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pathog^nle.  «  La  pinpart  des  enimaux  et  des  v^taox  parasites,  dlt  M.  GaMn-MenanlIle, 
n*  peavent  vlvre  qne  «ur  dea  6tres  chez  lesquels  r^qoilibre  des  toHoHons  est  phn  ou  ncfau 
d6rang<.  Le  plus  louveDt,  certaloi  hisectes  păruitei  ae  se  d^Teioppent  qne  anr  des  aidmau 
ou  des  vdgâtaax  dont  Ies  fonctioiu  sont  dans  nn  6tat  anormal*,  mt  par  d^ut  de  liUUU  n 
mimie.  soit  par  ezc63  de  vitalit6  oq  pUtkare,,.  La  iiiiilUplio*ttoo  escag^râe  dn  PhyUwenn'Mt 
qu'uQ  des  phipomâoes  oonsâculift  d'une  maladie  du  vâgâţaU  II  ipe  paralt  6Tid«ntr  continoe^- 
U,  que  Ies  Tignes  sont  atteintes  d'une  aJTection  que  l'op.pourrait  comparer  au  vice  sorofaleox, 
ă  Ia  maladie  pâdiculaire  diez  rboaune  et  aux  invasioos  des  parasites  obsorv^es  cbez  lea  «ni- 
maux  plus  ou  moins  malades.  »  —  U  est  bien  entendu  que  noua  lalssons  k  M.  Guârio-Memv»- 
viile  la  responsabilitâ  de  ses  comparaisons  pathologiques, 

L'autenr  rappelle  que,  d'aprfes  M.  Henzâ,  ies  vignes,  dans  Ies  Bonches-du-RhOne,  ont  dft 
£tre  âtablies  sur  des  sols  laissant  k  dâsirer,  et  oA  Ton  n*a  labonrâ  qne  snperficiellement  li 
terre.  «  M.  Pelllcot,  Pun  des  TiUoultenrs  Ies  plus  disUngate  dn  Midi,  a  constata  qm  In 
vignes  plantto  k  35  eentim^tres  de  profondeur  avaient  saooomM  am  naiapm  du  PhyUoxtn 
au  bont  de  deux  ano^,  tandia  qve  des  vignes  de  m6me  esp4ce,  oontigu6«  aox  premiera,  (( 
planta  h  55  oentimitres  de.  pVofondeur,  n'avaient  pas  montrâ  un  seul  sujet  raalade,  11. 1« 
baron  Thânard  attribue  Iş  maladie  de  la  vigoe  i.  ce  que,  depuis  longtemps  dâj^  on  s'est  mu 
ă  planter  la  vigne  partout,  aussi  bien  dans  Ies  mauvaises  terres  que  dans  Ies  bonnes,  sau 
faire  un  choix  judicieux  des  variit^s  dites  h  bois  dur  et  k  bois  tendre,  pour  Ies  placer  dans 
Ies  sols  qui  conviennent  le  mieux  aux  unes  et  aux  autres.  De  lă,  dft-il,  maladie,  afWbHsae- 
ment  de  la  constitutlon  de  la  plante,  surtout  des  vari^tâs  k  bois  tendre  et,  par  snile  de  eet 
^tat  d'atonie,  envahlssement  par  la  vermine  des  sojets  ainsl  alTaiMis.  —  En  ddfinitive,  tfmi  i 
un  traitement  susceptible  de  ramener  l'âtat  normal  des  vignes  qne  |a  loglqne  cooaaUle  de 
reoonrir.  D  doit  6tre  chereb^  dans  Tapplication  des  meillenrs  prooidte  de  cultore,  dans  Pem- 
ploi  d'amendements  et  d'engrais  appropri^,  et  le  traitamoat  aera  continua  pendut  pln^n 
annâes.  La  maladie,  qui  date  de  1863,  reconnalt  pour  une  de  ses  causes  tout  au  moins  Ies 
grandes  perturbations  mdtâorologiques  dont  Ies  eCTets  se  sont  fait  sentir  cbez  tous  Ies  Ures 
vivants.  » 

M.  J.  Plăteau  adresse  une  note  sur  la  mesure  des  sensations  physiques  et  snr  la  loi  qni  Ik 
l'intensit^  de  ces  sensations  k  l'intensitt  de  Ia  eanse  excitanta.  Les  exp^riences  trâs-ingânieoses 
de  Fanteur,  tout  en  laissant  espârer  que  Ton  pourra  uo  jour  d^terminer  cette  mesure  et  cetie 
loi,  ne  Tont  cependant  conduit  qu'ti  des  formulţs  que  lui-mtoie  dâciare  inexactes.  Cest  diji 
un  grand  honneur  que  de  les  avoir  entreprises. 

Dans  une  des  pr6c6dentes  sâaoces,  M.  Demarquay  avait  commnniquâ  la  note  solvente  sar 
remploi  combina  de  la  morphine  et  du  chloroforme  pendant  Ies  op^ratioos  chirargicales.  Koos 
Ia  reproduisons  avec  son  texte  : 

«  Le  chloroforme  administra  pendant  quelque  temps  k  un  chien,  abaisse  I4  temp^ratm 
animale  d'nn  degrâ  environ,  et  cet  abaissement  persiste  pendant  plusleurs  heures.  Si,  sur  nn 

Peu  de  monde  aux  sâances  de  TAcadâmie  des  sciences,  presque  epti^rement  consacr^es  &  set 
Communications  sur  la  terrible  Phylloxera  vaitatria;  qui  menace  de  ruiner  Tune  de  Qos  prind- 
pales  richesses  nationales, 

A  1' Academie  de  m^decine,  0(1  les  vides  sont  encoro  trâs-nombreux,  et  od  ii  y  a  neaf  00 
dix  vacances  ă  remplir,  oomme  k  TAssembl^  naţionale,  les  aâances  se  souliennent  n^anmoio*, 
grâce  au  zfele  de  quelques  membres  et  de  son  digne  prdsident,  M,  Bartb.  La  derula  conunu- 
nication  ds  M.  Davaioe  a  surtout  exoild  un  âtcmnement  gănâraL  O  Samuel  Babnemannl  qw 
dirait  la  graode  km  si,  pour  un  instant  rappelâe  k  la  vie,  tu  entendais  un  expârimentatenr 
de  la  valeur  et  de  la  respectabilitâ  de  M.  Davaine,  asturer  qu'une  dilution  au  miliiooifenx, 
au  billionidme,  au  triilionitote,  au  quadrillioniâme  d'une  goult^loUe  de  sang  «eptic^ouqiK 
produit  en  qutfques  heures  la  mort  des  cobayes  et  des  lapins  I 

Toiqourg  estril  que  votUt  pftture  ii  disoussion  ponr  plnsieun  nois  et  m^nw,  pour  plniUvi 
anndes. 

Tonjours  est-il  que  si  ies  projets  de  loi  soumis  k  TAseemblâe  naţionale  anlvent  aqMi  4dj»- 
cussioo.  Ies  malheureux  joumalistes  n'ont  qa'k  se  bien  tenir  et  k  prdpam  lan  bMiM 
plames  de  TolMe. 

Dans  les  conflits  et  les  bataiUes  qni  se  pr4parent,  qne  va  devenir,  hilut  raoo  doni  r^iăs 

Ah  I  qu'il  est  doiu  de  ne  rieo  lidre  I 

D*  SaaueM. 
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vân  anioMl,  ou  injeete  soob  la  peau  3  centigrsnuaes  de  motphine,  on  diprime  dement 
t\m  Duttre  piu  leiuibie  sa  temp^Uire.  Cette  d^presnon,  plus  considirable  (2  degrâs 
earjron)»  don  ^alement  ploaieura  heures.  L'acUoD  combinfe  de  la  morphine  et  du  chloro- 
IbnM  abeiise  aeatiblenrtat  Ia  teap^ture  animale  (abaiMement  qui  peut  aller  i  2  degrăs  1/2. 

Tai  bit  deot  oprirationi  importantee  sar  rbomme  eo  combinant  ces  deox  agents.  La  pre- 
mia 8  bi»  rtqssi;  mais  pendant  la  seconda,  blen  que  le  chlorofonne  fi^ţ  donnâ  aveo  soin  et 
ipedte  isae,  ii  est  mirvenn  des  accidenta  graves.  La  circulation  s'est  profondâment  troublâe, 
1$  MOg  artâriel  est  devesn  nolr,  la  malade  a  en  une  g^e  da  syncopes  qai  m'ont  fort  inquiât& 
CM  6(ât  sâriein  a  dor^  tevte  Ia  journte.  Cest  toiqoun  une  cbose  grave  que  de  soumettre 
roipninw  h  vn  double  empoisonnement;  aussi  j'ai  abandonnâ  cette  maniere  de  faire,  et  je 
M  sdIb  appUqnâ  ă  perltetionner  le  mode  d'administrer  le  cbloroforme. 

An  liMi  de  verear  le  cbloroionDe  snr  une  oomprease,  sqr  de  ia  cbarpie  ou  sur  une  ^ponge, 
OD  d'amployflr  un  appareil  plus  compUgni,  je  we  sers  d'appaieils  foits  en  flanelle  et  ayant  la 
fonne  d*nn  masque.  Le  cbloroforme,  contenu  dans  une  bouteille  gradu^e,  est  yen&  gouUe  ă. 
gODtte  sur  rappireiii  PAvaporation  du  chlorofonne  est  continue,  le  malade  le  respire  sans 
effi>rt;  souvmt  la  pdiiode  d'agitation  disparalt,  et  ie  malade  s'endort  doucement.  Depais  plus 
d^u  an  femploie  cet  appareil,  confecUonnâ  par  ÎL  Mathieu,  et  je  n'ai  tnnv6  qu'un  jeune 
honuM,  ayant  des  habitndes  aloooliqoes  aiKiennes,  cbez  lequel  fale  eu  k  lutter  sârieusement 
contre  la  ţiiioăb  d'ezcitatiob  » 

Nous  avons  vu  bien  aonvent  mettre  en  usage,  dans  Ies  salles  de  la  Haison  municipale  de 
santi,  Tapinrea  dont  ii  s'agit,  et  ii  noua  a  para  ne  rien  laiiser  k  dâsirer  comme  simplicitâ, 
Mmme  •totâ  et  comme  rapiditâ  d'action.  —  H.  L. 


sociiri  aiDiCALE  dis  nopitaox 
Sianee  dn  24  mal  isn.  —  Prisidenee  de  H .  MbiassMR. 

SOHMAIRB.  >'  Mort  da  M .  XaTier  Biehard.  —  Correspondance  imprimto.  —  I>risentatloDS  de  malades  •. 
JeODe  fllle  atteinte  ă'angin»  uleirtuie,  par  H.  Dumontpallier.  —  Cas  de  seliroâtrmt»  avte  aeeidetai 
rhumatiimaux,  par  U.  Marrotte.  Observaticn.  —  Rapport  sur  Ies  tnaladiM  rignatau  des  mols  de 
marş  et  avril  1873,  par  H.  Ernest  Besoier.  Discnssion :  HM.  Bucqnoy.  Ftrăol,  Boordon,  Moisgenet, 
Lafiler,  Laboolbfene,  Sirtdey,  Herrleax,  Raţnaud,  Dumontpallier,  Yidal  et  Marrotte. 

Le  praote>rerbaI  de  Ia  adânce  prietenie  est  Iu  et  adopta 

M.  LE  Pr£sidert  annonce  ă  ses  coll^es  la  perte  qu'ils  viennent  de  &ire  dans  Ia  personno 
de  H.  Xavier  Ricbard. 

PriserUationt  de  maUuU$. 

M.  DtHONTPALUER  pr^ute  de  nonvean  ă  laSociâtâ  Ia  jeune  fille  qu'tl  avaH  d^jă  soumtse  & 
ion  examen  dans  une  des  s6ances  du  mois  de  făvrier.  Cette  jeune  iille  âtait  atteinte  d'angine 
Dlc^ense ;  queiques-uns  de  ses  coll^ues  avaient  considâră  cette  angine  comme  de  natura 
scrofnleuse.  Ies  autres  comme  de  nature  sypbililique.  M.  Constantin  Paul  y  avait  vn  une  forme 
mixte  de  ces  deux  espfeces  d'angines  ulcâreuses.  La  malade  a  dt6  soumise  ă  un  traitement 
dont  Ies  âlăments  constituants  furent  l'huile  de  foie  de  morue,  le  sirop  de  gentiane  additionnâ 
d'iodure  de  potassium.  Les  ulcdrations  sont  guâries  et  on  ne  trouve  plus  ft  leur  piaee  que  Ies 
pertts  de  substance  qui  en  ont  616  la  cons6quence.  L*6tat  gănâral  est  trfes-satisfaisant.  H  faut 
notar  que,  bien  que  les  cordes  vocales  soient  cicatrisies,  Taphonie  a  persista. 

La  nature  de  cette  angine  n'a  pas  6t6  61ucid6e  par  Ie  traitement,  puisqu'on  a  donnâ  ă  la 
malade  des  reconstituants  et  de  l'iodure  de  potassium ;  mais  pendant  toute  fa  dnr6e  du  sâjour 
i  rbOpital  on  n'a  constata  dans  Ies  ant6c6dents,  ni  dans  Fâtat  actuel,  ancun  signe  de  sypbilis 
ni  de  scrofule.  La  malade  a  eu  seulement  une  broachife  grave  du  sommet  des  poumons.  Elle 
eit  aojourd'bul  guârie. 

U,  HiKRorn  prâsente  h  Ia  Soci6t4  une  malade  atteinte  de  tcUrodermfe  mee  des  accidenta 

finvmatisrrumx. 

M.  Marrotte  remet  Tobservation  suivante  : 

23  marş.  cette  malade  est  acconchâe,  poor  la  demiftre  (bis,  au  mois  d'oetobre  1671 ;  elle 
D'a  pas  nourri.  Ses  râgles  sont  revenues  environ  quatre  semaines  aprfes  ses  eouehes.  Pendant 
tout  le  si6ge  de  Paris,  elle  a  beaucoup  Iav6  h  l'ean  froide ;  de  phis,  habitant  Ie  quartier  Vau- 
E>rard,  elle  a  dâ,  en  janvier  1871,  pour  ăviter  Ie  bombardement,  passer  huit  jours  dana  une 
cave  humlde.  Elle  accuse,  comme  remontant  d^'ă  ft  une  certalne  ăpoque,  des  troubles  dyspep- 
tlques  et  des  pertes  blanches. 

It&n,  en  mara  1871,  elle  raconte  que  ses  mains  et  ses  pieds  ont  gonflâ  subitement,  du  jour 
au  lendemain,  âlt-e11e.  Elle  a  ressenti  en  m6me  temps  des  picotements  dans  Ies  mains  et  dea 
douleurs  accompagnăes  de  gonflement  dans  un  grand  nombre  de  jointures,  anx  coudes,  dana 
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Ies  ^paules  et  dans  an  genon.  Os  donleurs  articnlaires  et  ce  goeflement  oeirtrait  vpti»  eari- 
ron  qainze  jours;  mais  îl  survint  du  cAtâ  de  la  pean  d'autres  ph^nomfenes  qni  aoqoirent  petit 
i  petit,  mais  assez  rapidement  cependant,  leur  sammuin  d'intensită.  Ils  sânt,  paralt-il,  Ktoei- 
lement  &  pen  pris  tels  qu'ils  se  pr^ntirent  ă  cette  âpoqne.  Noos  allons,  en  oonstqaeBee, 
d^crire  son  âtat  actnel.  Notons  que  la  malade  a  iii  pendant  trois semaines,  en  HetmbKiJSH, 
dans  Ie  service  de  M.  Gaiboat,  h  l'hdpital  Saint-Lonis,  o(i  elle  y  fut  traitiâe  par  des  doodia 
chaudes  et  des  baios  de  vapeur.  Elle  en  sortit  vers  No61,  daos  le  m&ne  MA  qa'â  son  otrtt. 

-  itat  actttel :  La  peau  des  deux  mains  et  d'environ  la  moitiă  de  ravant-bras  est  rttncttt, 
dure,  ^paissie ;  dans  certains  endroits,  prindpalement  atix  mains,  eUe  ne  glisse  pas  snr  Ies 
parties  profondes.  Les  doigts  sont  trfes-I^rement  flâchis,  Ies  ponces  exceptfe.  La  flexion  dei 
doigts  sur  la  main  et  des  diverses  ptaalanges  les  unes  snr  Ies  autres  airive  k  former  tMlin 
pios  un  angle  de  150  degr^s.  Cette  difGcolt^  extreme  de  la  flexion  des  doigts  et  cMe  imiMn- 
bilitâ  de  leur  extension  complMe  paralt  tenir  ă  T^tat  de  la  peau,  qui  sesible  jeoer  ie  tlk 
d'une  cicatrice. 

Cette  altâratton  dimimie  ă  mesnre  qn^n  s'^loigne  des  parties  p^riphâriqaes ,  et  dispantt 
insensiblement  vers  le  milieu  de  Tavant-bras  sans  former  une  arate  vive.  Les  rides  du  dos  de 
Ia  main  et  des  doigts  ont  compl^tement  dispam. 

La  sensibilitâ  tactile  est  intacte;  la  sensibilit^  k  la  donleur  est  exaltâe.  La  malade  distingoe 
trto-bien  le  froid  du  chaud,  mais  les  corps  froids  Timpressionnent  et  lui  causent  de  la  dooiRir. 
Sueurs  abondantes  anx  mains  dte  le  d£but  Sensation  de  froid  continuei. 

La  peau  rigide  ne  peut  6lre  saisie  entre  les  deux  doigts  comme  &  IMtat  normal,  ni  souleii 
et  isoKe  des  parties  profondes  sur  lesquelles  ii  est  impossible  de  la  faire  glislser.  Pean,  tifla 
cellulaire  sous-cutanâ  et  mtoe  tendons  semblent  ne  faire  qu'un  tout  homog^ne.  Les  pârtia 
profondes  semblent  trop  ă  IMtroit  dans  le  manchon  cufanâ,  et  les  tendons  exlenseurs  des 
doigts,  presque  immobiles  dans  leur  galne,  forment  une  saillie  oblongne  dans  leur  sens. 

La  peau  de  Ia  Ogure  est  aussi  en  totalit^  dure,  âpaissie,  r^tractăe ;  elle  est  bien  moins  mo- 
bile sur  les  parties  profondes.  Au  niveau  des  parties  saillantes,  os  de  la  pommette,  maxfllain 
infărieur,  dos  du  nez,  arcades  sourciliaires  et  rebord  orbitaire  inf^rieur,  elle  est  trte-appiiqnfe 
et  n'offre  que  des  dăplacements  insignifiants.    . 

Les  yeux  paraissent  plus  petits,  enfonc^ ;  Ie  diam^tre  des  paupi^res  est  diminua  dui 
tous  les  sens.  La  paupifere  infărieure  est  comme  attirâe  en  arri^re.  Les  cils  ne  sont  pas  ddnâ. 
Cest  ă  peine,  lorsqu'on  dit  &  la  malade  de  fermer  les  yeux,  si  ses  paupidres  peavent  ârrifcr 
au  contact 

Tous  les  plis,  toutes  les  rides  de  la  face  ont  complement  dispăru,  d'ob  une  figure  saos  la 
moindre  expression,  analogue  aux  statues  de  cire. 

La  cavitâ  buccale  est  aussi  diminuăe,  les  Ifevres  paraissent  conune  attirăes  en  dedans. 

La  malade  peut  k  pelne  faire  dăpasser  k  la  langue  le  bord  de  ses  l^vres;  le  dessous  de  b 
langue  offre  un  peu  de  duretă,  la  face  sup^rieure  est  souple  et  normale. 

Les  diverses  sensibilitâs  sont  intactes.  Sensation  continuelle  de  froid  k  la  figure.  kcnt  ao 
menton  et  sur  le  bout  du  nez  sans  gonflement  et  sans  arborisalions  vasculaires,  comme  on 
l'observe  dans  la  couperose. 

La  peau  du  cou  n'offre  pas  grande  alt^ration,  elle  est  tout  au  plus  dimina^e  dans  sa  soo- 
plesse;  mais  sa  coloration  est  normale. 

La  peau  du  thorax  et  de  Fâpigastre  est  aussi  un  peu  dure  et  moins  mobile.  L'altdration, 
qni  n'a  pas  envabi  les  seins  ni  les  aissâlles,  et  qui  est  moins  marqu^e  au  thorax  qa'â  la  figure, 
s'arrâte  juste  ă  la  ceinture,  sans  bdurrelet. 

Toutes  les  autres  parties  du  corps  sont  actuellement  fndemnes. 

II  noug  reste  k  parler  des  diverses  taches  (][u'on  observe  aut  mains  et  k  la  figure :  La  îtet 
palmaire  de  la  main  et  des  doigts  est,  avons-nous  ă6}k  dit,  I6g6rement  violac^;  la  face  dor- 
sale est  plutOt  pale.  La  peau  de  la  face  dorsale  des  mains  et  de  Tavant-bras  prâsente  dei 
plaques  marbr^es  avec  des  points  bruns  et  des  taches  nacr^es,  brillantes  et  irră^li^res ;  ces 
derni^res,  dans  certains  endroits,  se  pr^entent  sons  la  forme  de  sillons  rappelant  assez  bien 
le  sillon  de  Tâtincelle  âlectrique,  ou  une  petite  cicatrice  sans  aucun  froncement  cependăot 
des  parties  voisines.  Sur  les  joues,  surtout  sur  la  droile,  large  tache  brunâlre.  Ces  divensi 
taches  ne  sont  pas  modifiâes  par  la  pression,  elles  sont  pigmentaires. 

A  avriL  L'6tat  est  le  mftme  :  âlancements,  picotements  continuels  anx  faces  palmairetds 
doigts  et  des  mains. 

7  avril.  La  malade  prend,  depuis  le  3,  un  bain  alcalin  arsenical  chaque  jour.  La  teiMiHi 
aujourd'hui,  paralt  avoir  diminua ;  la  peau  est  un  peu  plus  souple ;  les  doigts  sont  on  fjSl 
fiOB  mpbiles,  sauf  les  deux  pouces,  qui  ont  toujours  la  mime  rigiditâ.  II  y  aun  peu  tettp- 
geur  au  niveau  des  noeuds  des  doigts;  les  articulations  paraissent  iatactau  Toumiolle'wifl^ 
dius  gauche,  qui  gu^rit  lacilement.  '\ 
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ti  avril.  Le.raieux  se  continue;  la  peau  paralt  moios  âpaisae  et  moins  dure;  Ies  moave- 
laeaU  spootanăa.OD  oommuniquds  sont  un  peu  plus  facilea.  M6me  traitement 

23  avril.  Douleur  au  niveau  des  articulations  phalangiennes  de  rannulaire  et  du  petit  doigt 
igauche  (articalationsdes  premiăres  avec  Ies  deuxitoes  phalanges).  Rongeur  ă  leur  face  dor- 
saie,  gOBflemenL.Les  mouvements  sont  douloureux.  L'index  de  la  maiu  droite  olTre  le  mtoie 
aspect  Douleur  a  T^paule  gaucbe  et  dans  le  cou  lorsque  la  malade  veut  tourner  la  t6te.  (Cette 
douleur  paralt  siăger  dans  le  muscle  traptoe.) 

35  avrlL  La  douleur  musculaire  est  plus  accenlute ;  elle  est  plus  forte  le  soir. 

36  avril.  La  douleur  du  cou,  i  gauche,  cesse  ă  peu  prte  compl^tement  pendant  le  jour  pour 
bire  ircuption  seulemenl  dans  la  soirâe. 

38  avriL  Douleur  dans  le  coude  droit;  elle  paralt  superficielle.  Le  biceps  et  autres  muscles 
»n  tendus ;  ii  y  a  une  contracture  l^gfere  au  coude,  mais  l'arliculation  semble  Îndemne;  11  n'y 
i,  en  toul  cas,  ancun  gonflemenU  Teinte  rougeălre,  circonscrite  au  niveau  de  la  face  dorsale 
des  articulations  nioyennes  de  tous  Ies  doigts. 

1"  mai.  Douleur  trfes-vive  k  Ia  pression  au  niveau  des  tendons  saillanls  des  extenseurs  de  la 
maia  droile.  Les  mouvements  du  coude  sont  plus  faciles.  Sensation  dculoureuse  ă  Ia  pression 
an  oiveau  de  IMpitroctiMe. 

Pendant  celle  exacerbalion,  la  malade  prii  du  sulfale  de  quinine :  1  gramme  en  vingl-qualre 
beures  et  h  grammes  d'alcoolature  d'aconit 

11  mai.  Mieux  sensible.  La  roogeur  des  faces  dorsales  des  doigls  a  dispăru  en  grande  parlie* 
Im  plis  de  la  peau  sont  toujours  aussi  eOac^  Les  pouces  sont  toujours  trfes-raides,  et  dans 
Textonsion  ils  soot  comme  ankylosâs  dans  celle  position.  La  main  gauche  se  plie  plus  difEci- 
lemeol  que  la  droile.  Le  boul  du  mădius  et  de  Findex  droit  est  douloureux  ă  Ia  pression. 
Depuis  cinq  jours,  11  n'y  a  plus  de  douleur  dans  le  eoude ;  11  en  existe  encore  un  peu  au  cou. 

15  raaL  L'4lat  est  ă  peu  prto  le  m£me.  H6me  sensalion  de  froid  ă  la  flgure  et  aux  mains. 
Soeurs  toujours  abondantes.  La  malade  fait  remarquer  qu'elle  a  sur  Ie  dos  des  mains  des  poils 
en  bien  plus  grande  qnantilă  qu'avant  Ie  dăbut  de  son  afleclion ;  ii  en  existe  en  effet  une  cer- 
taine  quantilă,  ^t  j|s  sont  assez  forts  et  dăveloppâs.  Les  picotemenls  sont  juoindres.  La  dou- 
lenr  de  l'âpaule  est  revenue  depuis  deux  jours.  Aujourd'hui  maux  de  Ifele. 

1)6  traitement  a  iii  Ie  mtoie,  sauf  que  Ies  bains  ne  sont  plus  donn^s  depuis  quelque  temps 
qoe  tous  les  deux  jours  et  avec  la  dose  de  8  grammes  d'arsâniale  de  soude,  et  qu'on  y  a  joint 
Tadminislration  de  0,60  d'abord,  puis  de  1  gramme  d'iodure  de  polassium. 

22  mai.  II  y  a  un  mieux  tr^s-notable ;  la  peau  semble  avoir  un  peu  diminua  dVpaisseur, 
tlle  esl  un  peu  plus  souple.  Les  mouvements  soni  plus  faciles.  La  malade  ferme  d'elle-mâme 
Ies  mains  a  moiti^  (angles  d'environ  90  k  100  degrăs).  Les  pouces  sont  toujours  les  plus 
rigides,  c'est  ă  peioe  s'ils  ofTrent  des  d^placemenls  de  15  ă  20  degrăs. 

n  n'exisle  plus  que  qnelques  boulons  6pais  d'acnă  au  menton.  Celle  demifere  pârtie  oOre 
quelques  rides,  mais  elles  sont  dues  manifeslement  aux  cicalrices  de  Tacnâ. 

Depuis  que  cette  malade  esl  en  observation,  Tapp^til  a  i\6  bon,  mais  mod6r&  Elle  a  quel- 
^at»  liraillements  d'eslomac,  mais  ils  soni  moindres.  Les  rfegles  ont  toujours  iti  r^guHKref* 
De  temps  k  aulre  un  peu  de  conslipalioo,  qui  a  ciăi  facilement  aux  lavements  simples. 

(La  tuil»  ă  un  procham  numiro.) 

CK>NGR£S  M£DICAL  DE  LYON 


La  journ^e  de  lundi  a  il6  consacr^c  k  la  rechercbe  des  causes  dt  ta  tUpopulation  en  France 
tt  dtt  moyens  tCy  renUdier ;  —  celle  de  mardi,  au  traitement  de  la  typhiUs. 

U.  le  docteur  Lombard,  de  Geneve,  a  communiquă  des  dătails  de  slalistique  ibrl  intăres- 
saals.  Eotre  autres  :  tandis  que,  en  Saxe  et  en  Prusse,  ii  faudrait  39  et  k%  ans  pour  que  le 
<biffre  des  habitaDts  soit  doublâ,  en  France  et  en  Espagne  ce  doublement  exigerait  165  ans. 
D'an  aulre  câtă,  heureusement,  c'est  en  France  que  la  population  active,  de  15  k  60  ans, 
ofTre  la  proportion  la  plus  forte.  La  plaie  de  la  France,  dit  M.  Lombard,  c'rât  le  peu  de  ficon- 
ditâ  des  mariages.  Cette  maniire  de  voir  n'a  pas  iii  p-irlag^e  par  M.  le  docteur  Drysdale,  qui, 
*^ool<>nniment  aux  ^trlnes  de  Mallhus,  a  soutenu  que  la  misfere  el  une  mortalii^  excessive 
Knt  Ie  r^ultat  des  popniations  trop  nombreuses;  qu'on  ne  doil  pas  encourager  les  pauvres  k 
aogmenter  le  nombre  des  enfanls ;  et  qu'un  homme  est  coupable  lorsqu'il  donne  Ie  jour  k  des 
^rts  hnmains  sans  avoir  la  certilude  de  pouvoir  leur  donner  Ies  moyens  d'exislence. 

NoQs  ne  poBvons  qu'indiquer  Ies  m^oires  importants  qui  ont  6lă  lus  par  nos  savanls 
confrâres,  MM.  les  docteurs  Al.  Mayer,  Brocbard,  Fritscb,  mâdecin  militaire,  Rodel,  Th. 
I^Ria,  Boucbacourt,  Caron,  de  Paris.  Le  m6moire  de  H.  Rodel  a  (Xi  fort  remarquâ.  U  a  iKi 
<^>&9ie  la  cooire-parlie  du  discours  de  M.  Drysdale.  Apris  avoir  examina  la  questlon  de 
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RiTOir  si  raagm«ntatioB  de  la  po(mlation  est  «ne  ehoM  dMnbto,  aksHuSn,  notn  (abat 
confr^re  arrive  h  cette  omdasioii,  qoe  Papiiiieatioii  d«8  doettlnM  4»  Halthai  Mttit  It  nlK 
de  la  France. 

Les  questioDs  de  Ia  tiataKK,  de  te  moriaBM  des  enltots,  de  PalMtemait  mtteml,  m- 
queDes  U.  Boncbacoort  a  ajontâ  dei  ooniidăratioiis  ntiles  sar  rimportanoede  rMneaUn  ţtţ- 
siqne  des  enbnta  et  H.  Pritseh  ane  6tode  d'tui  gnod  Int^rM  «a  la  morUdiU  dna  ftnk, 
ont  fidt  le  fond  prindpal  des  commnnications  et  des  dhcofflioBS  de  eette  Joimfe,  qri.i  M 
terminte  par  Padoption  des  nsni  sniTants  :  1*  le  Oongrta  mMieal  de  Lpn  râdame  da  Coor 
vemement  r^tablissement  de  mesures  l^latires  indispouables  i  la  proteetfcm  des  eabik 

filacăs  en  nourrice  loin  de  leur  familie ;  3*  le  Gongrte  medical  de  Lyon  «met  le  vce«  qiie,dtti 
es  nominatioDs  aux  places  d'inspecteor  des  enfants  assist^,  ane  pios  large  part  sett  kiMfe  i 
r^l^ent  m^eaL 

Dans  la  discnssion  snr  le  traitement  de  la  syphtlls,  les  orateors  se  sont  dfvta^Benim 
Gamps,  Ies  ans  recommandant  radministration  dn  meivnre  dis  rappatition  dn  chanere  infec- 
tant, les  autres  ne  voulant  de  ce  mdtallolde  que  ponr  combattre  les  manillestatkns  idHriHDS 
de  Ia  maladie.  Dans  le  câmp  des  partisans  dn  traitement  mercnriel  prteoce,  nou  arau 
entendu  HM.  les  docteurs  de  Hâric  (de  Londres),  Pacciotti  (deTurin),  Clere  (de  Paiii),lto4et 
(deLfon);  dans  le  câmp  opposi,  M.  Diday  (de  Lyon),  DrySdale  (de  Londres),  Gifilebo 
(de  Lyon).  La  bataille  a  itA  vive,  animâe,  briliante ;  cette  Stenee  a  M  ane  des  pns  Mteio 
'Congrfes. 

M.  le  docteur  Dron  a  In  un  travail  snr  le  traitement  de  la  sypfaflis  ptr  Ies  iqJedioBs  hyp»- 
dermiqnes  de  snblimâ.  D'apr^  Pauteur,  c'est  une  m^thode  infirienre  i  phisieurs  antra,  et 
quMl  fant  râserver  ponr  certains  cas  exceptionnels. 

Aprhs  la  s^ance  ofiSdelle,  deux  commnnications  «trangferes  h  Hordre  dn  jour  ont  exdU  fb- 
tMt  de  Passemblte  :  Dans  l\ine,  M.  le  professeur  Talette,  de  r£coie  de  mâdedne  dfe  l70ii< 
a  fiiit  connaltre  trois  cas  d'extirpation  de  l'ntânis  renrers^  sar  lesqoels  ii  a  obtesn  den 
sncc^  Dans  l'autre,  un  habile  praticien  de  Roanne,  M.  le  doctenr  Plassart,  «  npport^  rob- 
servation  d'nne  femme  cbez  qui,  dans  les  premiers  mois  d'une  quatrifeme  ^grossesse,  ii  i'MS 
formă  ane  tnmeur  ossense  qui,  par  suite  de  son  dăveloppement  rapide,  s'^fendalt  de  Ia  tnode 
ascendente  de  Tiscbion  et  de  la  branche  descendente  du  pabis  jnsqu'au  sacnim.  Llotrodnetka 
ezploratrice  d'un  irocart  lui  ayant  fait  volr  que.cette  tumeor  se  oo0q[>osait  d^neooqoeoanK 
renfermant  une  masse  fongueuse,  aprte  avoir  agrandi  l'ouvertnre,  ii  bourra  rinMrienr  <leh| 
tumeur  avec  un  rouleau  de  caustique  au  chlomre  de  zinc.  Par  ce  naoyen,  ii  obtint  la  moniS- 
cation,  puis  IMnucl^tion  de  la  masse  fongueuse ;  et  au  hoititaie  mois,  la  malade  ftot  dtiiirte 
avec  sttcote  par  raccoochement  prâmatur6  artificiel. 

P.  S.  Dans  notre  seeonde  commttnication  sur  le  Congrto  medical  de  Lvon,  O  fast  Uit : 

M.  le  docteur  Lton  Tripier,  sur  Ia  râsectioa  sous-p^ostâe  des  extremii^  articnltiM 

des  08  longs  et  sur  Tapplication  qu'on  en  peut  faire  aux  amputations  dans  Ia  eontigvIU,  et 
non  eoiOinuiti^  coffime  on  Ta  imprima  par  erreur. 

I      I       ,1,1 I      ,    ■  ■   ,  =s=gBaaaaBs3gag» 

FORMULAIRE 

POUStlE  VERMIFUGE.  —  BotICHUT. 

Calomel  ă  la  vapeur O  gr.  15  centigr. 

Santonine O  gr.  10  centigr. 

Sucre  de  lait  pnlvăris^ 1  gnunine. 

M61ez.  —  A  donner  le  matin  &  jeun,  dans  nne  cuiller6e  h  caii  de  mid,  ă  un  eiriknt  de  den 
ans  environ,  ponr  dătmire  Ies  ascarides  lombrin^des  et  Ies  oxynres  vermkolairat.  >•  N.C. 

E|»MaB«rMe«  HMImIm.  ~  28  SwnHBM  l«ao. 

Arr6t  da  Parlement  de  Parist 

«  Sur  la  plainte  faicte  en  la  Oonr  par  le  proeareur  gtodral  dn  roy,  dei  «ojwi  ds  Urt*  Ud- 
lences  et  meartres  qoi  se  commettent  par  les  escoliers  et  estvdiants  en  mMedne  et  «Mp*- 
gnons  cbirargiens,  qni,  pour  avoir  Ies  oorps  morts  de  ceux  qui  sont  ezteoMs,  attiiidl  kt 
Tagabonds,  pages  et  laqnais,  et  les  emportent  par  force,  violence.....  La  Cour,  tonlimiwl 
h  rarr6t  donn6  en  mii  six  cens  quinze,  a  hict  et  hict  inbibitioDs  et  difeases  aa  HMkMnl 
criminel,  lieuteaant  de  robe  oourte,  Prăvost  de  Flaie  et  toos  autres,  et  mta»  k  l'SBâNMrde 
Ia  hanţe  justioe  et  ses  valets,  de  ddivrer  ancnns  corpe  morts  poor  filre  anatoniet  /BkiiBiC' 
tlons  smon  goe  la  requeste  ne  sott  signăe  da  doytn  de  te  iteultă  de  m&tecine»^  »  wAfe 

Lft  Girata,  G.  lUC 

PAMS.  —  Tipocnput  Fiux  iui.nsn  ct  o,  rua  «ei  Daas-ParlMHB<iii(4an«irt : 
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f^enQntation  de  chalre,  et  cbaire  vacante  A  la  Facultd 
4e  mâdeoine  de  Pari» 

Nous  annonţoiis  (voir  au  Courritr),  d'aprte  It  Bulletin  oŞeiel  de  l'instruction 
publiqnÂj  la  ncHnlnaUoti,  ou  plut6t  la  permutation  deM.  le  professeur  Vulplan,  qui, 
4e  h  «bdrft  d'aBatomIe  pathologique,  passe  k  la  ehaire  de  pathoiogie  comparăe  et 
tapitimtntate,  d'aprte  la  nouvelle  deslgnatloo  donnte  ă  cet  enseignemeot. 

La  thaire  d'anatomie  pathologiqile  est  done  d^  ă  pi^sent  vacante.  Nous  Q'avon3 
pw  h  neh^reher  Ies  tnotlfs  de  cetle  permutation;  comnie  h  pen  preş  dans  tous  Ies 
eas  d«  m  genre,  on  ne  pourrait  sans  donte  invoquer  ici  que  des  motifs  de  conve- 
lUiiMindividuelle,  ear  Ies  notif»  r^ls,  Evidenta  et  serieux  d'une  utiUtâquel- 
eonque  pmi  Tenselgnement  n'apparaissent  pas  eclatanta  de  lumi^re.  H.  Vulpiaa 
pmdMait  dtre  blen  plae^  dans  la  ehaire  d'anatomie  pathologique ,  (ju'il  avait 
d'alUeurs  sollicitee  avec  ardeur  et  qu'll  n'avait  obtenue  qu'â  une  liible  majorlte 
contre  un  eoneumnt  redoutable,  M.  Barth.  Son  cours  6tait  sufflsamment  suivi,  et 
de  BOn  eneeignement  on  ne  disait  que  du  bien. 

Seul^  H.  Yulpian  ne  fte  trouvait  pas  ă  sa  place,  II  v  9  quelques  mois  ă  peine, 
M .  TAl^an  soUieitait  d6Jă  sa  permutation  pour  ia  cbaire  de  physiologie,  ă  laquelle 
H.  Beelai^  a  U^  nommâ.  Le  voilă  aujourd'hui  professeur  de  mâdecine  comparee,  en 
attflniADt  que  ses  Inelinations  un  peu  volages,  comme  on  le  voit,  l'entrainent  vers 
de  nouvelles  amours. 

Depuis  vfngt-efnq  ans  qu'avec  plnsde  constance  que  de  bonheur  nous  combattons 
la  pratique  funeste  des  permutations,  chaque  f^it  nouveau  qui  se  produit  ne  peut 
qoe  nous  Mre  persister  dans  notre  vieille,  mais  hălast  inefflcace  oppositloa. 

A  chaque  vacance  de  ehaire,  mais  avec  aussi  peu  de  succes,  nous  reclamons  le 
rttafaHsgcmwrt  du  concours.  Volei  la  ehaire  d'anatomie  patjiologique  vacante,  et, 
malgrâ  la  sterilitâ  ds  iu»  eibrto,  nous  ne  r^clamerons  pas  avec  moins  d'ardeur  la 
mise  au  concours  de  cette  ehaire ;  nons  ne  demanderons  pas  avec  moins  d'insistance 
âiBotiB  fiebitâ,  qui  a  fttt  un  tariliant  et  âioquent  ^loge  du  concours,  d'agir  auprfes 
de  qui  â»  dvoit  pour  oblenir  Ia  rtolisatien  de  ses  voenx. 

11  y  a  quelques  sioig  aa  nou*  dit,  et  nouţ  itvens  râp^,  que  la  Faculte  de  mede- 
cine  de  Paris,  par  rorgwe  de  son  savant  doyen,  M.  Wurtz,  fit  une  demarche 
aupres  de  M.  le  ministre  de  l'instruction  publique  pour  obtenir  le  r6tablissement  du 

fEUIUETON 

(MHMIf  KUIOIUU,  187S) 
L'AMinilIOB  MAUCAU  DANS  VU  CAMVAGIIES  {<} 

Prfoentde  par  MU>  Ti)te|>l)Ue  AOWK*  eţ  UvfiVA»,  membrei  de  VAmmhUt  naţionale. 

UHe  detinâigmlt.  —  Vn  pofnt  trte-important  de  laquestion  qui  nous  occupe  se  trouve  dan> 
k  fniBafloB  BBmelle  de  Ia  tiste  des  indlgents  admis  aux  secours  mâdicaux.  Cette  liste  devr» 
£tre  dresste  par  le  Bnreaa  de  bienfaisance  ou,  &  dăbut  d'pn  Bureau  de  bieuIaisaDce,  dont 
fextBteaee  seraH  si  ntcessaire  dans  chaque  eommuQe,  par  une  Comminion  dattiManu  con- 
paste  4u  maire,  du  curt,  d'an  ministre  des  autres  cultes  exislant  dans  la  commuoe  et  do 
mMeefu  on  d'an  d<1^6  des  mâdectns  de  Ia  circonscriptlon  d'assistanca.  Naus  D'iavoqQeroof 
^qrfon  moUf,  qui  nous  paralt  Justifler  suffisamment  k  lui  seul  Ia  prăsance  du  m^decin  dans 
eette  eommissioD:  l'ist^t  personnel  qu'a  le  mâdecin  ă  ce  que  la  U«te  contienne  lous  leo  indi» 
gente,  mats  ne  contitnne  rien  que  des  indigents.  Cbaque  indigent  omis  rppriisente  une  non- 
valeur  txmr  In!,  puisqnHl  devra  le  solgner  quand  mame  gralaiUmeot.  Chaque  individu  porta 
snr  la  liste  et  ajant  assez  de  ressources  pour  faire  pârtie  de  la  clientele  ordinaire  teprisenta 
nnei>erte. 

La  liste  alnsl  dressâe  sera  soumise  ă  la  dâlib^raUcn  du  conseil  muaic^l  (daaa  le  secsioB 
de  BOvenAre)  et  k  fapprobatlon  du  conseil  g^nâral  du  departament,  ou  plutftt  de  la  commis- 
ifoB  âtpartementale  (dans  Ia  session  de  dâcmbre),  de  maniere  i  pouvoir  servir  HtA  le  1"  jan- 

(1)  Soite —  Volr  Ies  nomiros  des  Bl  aoO^  •»  »,  fS  «I  M  seplendxe. 

Tome  Xnr.  —  Tnitihiu  tirit.  hk 
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concours,  mais  quelâ  elle  s'etait  heurtee  contre  unş  Qa  de  non-recevoirdelegalite. 
M.  le  ministre  aurait  repondu  :  Quant  ă  moi,  personnellement,  je  ne  demande  pas 
mieux ;  mais  la  nomination  des  professeurs  etant  regl6e  par  le  decret  oi^ganiqae  de 
1852,  ii  faut  une  loi  pour  l'abolir  ou  Ie  modifier. 

Cela  est  vrai ;  mais  Ia  Faculte  aurait  pu  repondre  â  M.  le  ministre  qu'U  dependut 
de  lui  de  presenter  illicoy  et  d'urgence,  ua  prqjet  de  loi  en  faveur  du  retabltsse- 
ment  du  concours;  qu'il  etait  &cile  de  dislraire  ce  point  particulier  des  proiels 
d'ensemble  sur  I'enseignement  superieur,.  ou  des  projets  de.revision  des  lois  de 
l'an  XI,  sur  Tenselgnement  et  l'eiercice  .de  Ia  medeeine;  qu'il  ne  s'agissait  qoe 
d'une  declaration  de  principe,  laissant  a  des  reglemeuts  particuliers  Ies  details  du 
fonctionnement  de  ce  principe;  que  c'est  Ia  missioa.  Ie  dţmt  et,  Ie  deypir  du  mi- 
nistre de  l'instruction  pubUque  de  provoquer  aussi  t6t  que  possibie  radopti(»i.du 
principe,  I'organisation  de  l'application  etant  laissee  ă  l'etude  desbommes  speciaiix 
et  competents. 

Dans  Ia  situation  actuelle,  et  pulsqu'une  chaire  est  actuellemeat  vacante  dans 
notre  Faculte,  ii  y  a  opportunite  pour  celte  Faculte  de  reprendre  ses  demarches, 
ses  sollicitations  et  ses  instances  aupres  du  ministre,  de  Tinstruction  publique.  La 
fin  de  non-recevoir  que  M.  J.  Simon  a  opposee  une  premiere  fois  n'est  pas  invin- 
cible.  II  est  meme  etonnant  qu'elle  soit  invoquee  par  un  ministre  republicain,  et  oe 
re^ect  pour  une  des  consequences  Ies  plus  fâcbeuses  a  I'enseignement  du  eonp 
d'Etat  du  2  Decembre  est  tout  au  moins  singulier.  Que  ce  decret  ait  foroe  db 
loi,  soit,  et  nous  ne  demandons  pas  le  viol  de  la  loi;  mais  nous  sommes  autorisesă 
demander qu'une  loi  nouvelle  et  presentee  d'ut^nce fasse cesser  unetat  de choses 
trop  prolongâ,  et  qui  a  porte  ă  notre  Faculte,  jusque-lă  souveraine,  fes  coups  Ies 
plus  fanestes. 


tb£bapeutxque  m£oicale 


HOTB    SCa  LA   PNBDHOIflB   IlimsnT»U.B  ODI   ACCOUMOM  I.A  rtROlUtlIB  «T  IM 

INDICATIONS  QDI  EN  aBSSOaTENT  AU  fOKIT  DB  WKB  SB  M  nOBAOUItASB  J 

Lue  k  ta  Sociiti  medicale  des  h6pitaia,  dans  U  «taode  dt  14  Juin  ttn, 
Par  le  docteur  Brocardel,  mădecia  des  hdpitaux. 

Les  indications  de  la  thoracentese  sont  en  general  tiress  de  la  qualile-iiresuue 

vier  de  l'annde  soivanle.  II  convient  que  le  Bureau  de  bienlaisance  ou  la  commission  qui  en 
tient  lieu,  et  au  besoin  ie  maire  de  la  commune,  aient  le  droit  d'y  ajonter,  dans  le  coarant  de 
Tannte,  les  familles  qu'iin  malheur.  imprivu  on  toate  }(itre  cause  jetteraient  dans  la  mis^ 
et  qui  en  feraient  la  demande  au  maire.  '       •  •   ,    . 

Cartts  tCindigents,  bons  de  visite.  —  Aprte  que  Ia  liste  a  iii  dress^e  et  approuvde,  cbaqne 
familie  d'iadigents  qui  y  iîgore  doit  tecevoir  nne  carte  d'indigence.  Ea  cas  de  maladie  de  Tun 
des  membres  d'une  familie  inscrite,  ii  doit  6tre dâlivr^  un  botidt  vitiu  par  le  maire  oa  par 
Tun  des  membres  du  Bureau  de  bienfaisaoce  ou  de  la  Ckunmission  d'assistance  qui  en  tienl 
Heu. 

Midicaments.  —  La  fourniture  des  remfedes  joue  un  des  rOles  capitaux  dans  Taasistuioe 
medicale.  Qu'est-ce,  en  effet,  qu'nn  mădecin  saos  mâdicaments?  La ,  fourniture  dont  ii  «'tgjl 
est  6valu6e  gănăralement  comme  repr^senlant  plus  d'un  quart  de  la  dâpense  totale  du  »er- 
vice.  II  est  regrettable  que  Ie  rapporl  de  M.  de  La  Valetle  ait  confondu  les  frais  phamiaoeo- 
tiques  dans  l'ensemble  des  fails  mMicaux,  el  qu'on  ne  puisse  lirer  aucune  lumi^re  partico- 
lifere  sur  la  queslion  des  mâdicaments,  du  grand  nombre  de  falts  analysâs  dans  ce  i-ajţort 

On  a  calculă,  dans  plnsieurs  dâpartements,  que  celte  dăpense  pourrail  61re  flx6e  â  O  fr.  7» 
par  tete  d'indigent  inscriL  On  pourrail  prendre  ce  chiffre  pour  base  provisoire,  si  Tontrai- 
tait  avec  des  pharmaciens  par  abonnement  ă  l'annăe;  mais  ii  semble  pr6f«rable,  ă  lous  igards, 
de  trailer  avec  les  pharmaciens  pour  obtenir  les  mădicaments  nfcessaires  d'apiteun  tarif  spe- 
cial ă  prix  râdnits.  En  raison  de  l'inlărât  spdcial  et  de  Timportance iconomique  de  celte  qwe- 
lion,  nous  croyons  ulile  de  joindre  ă  cel  expos6  de  motifs,  ă  tilre  de  documenlpouvant  semr 
de  modale,  la  nomenclature  el  les  tariis  des  m6dicamenu  simples  et  compos^s,  mis  ă  la  di»- 
posilion  des  mMecius  cantenaux  dii  departetoenţ  de  Ja  Sertfae. 
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dn  Uquide  6panch6  (sâreuz,  sero-flbreux  ou  purulent)  et  de  la  quantite  de  ce  liquide, 
de  sa  tendance  â  augmenter  ou  â  se  resorber.  Suivant  moi,  ii  est  une  troisikne 
eonsidăration  non  moins  importante  que  ies  precedentes  et  qui  plaide  en  faveur 
de  la  thoraeentâse  hdtive. 

Cette  Iroisieme  source  d'indications  est  tiree  de  l'^tat  de  la  pl^vre,  et  surlout  du 
pouinon  qui  prend  une  large  part  â  l'inflammation  de  la  sereuse  qui  l'enveloppe. 
M.  Potain  a  deja  insiste  sur  le  role  de  la  plevre  dans  une  des  dernieres  seances; 
mais  comme  mon  excellent  maltre  ne  lui  a  pas  accorde  toute  la  valeur  que  je  lui 
attribue,  et  comme  ii  ne  lui  donne  pas  la  mame  interpretation  que  moi,  j'ai 
demand6  la  parole  pour  donner  de  ce  fait,  qui  me  paralt  avoir  une  importance 
capitale,  l'interpretation  qui  me  semble  la  plus  rationnelle. 

Dfes  Ies  premiers  instants  de  la  pleuresie,  la  plevre  viscerale  et  la  plfevre  parie- 
tale subissent  dans  leur  tissu  une  modiQcation  dont  la  consequence  est  la  forma- 
tion  de  fausses  membranes.  Molles  d'abord,  ces  neo-membranes  s'epaississent  rapi- 
dement  et  leur  d6veloppement  ulterieur  donne  naissance  â  des  membranes  epaisses, 
dures,  flbreuses,  douees  de  tous  Ies  caracteres  du  tissu  inodulaire,  c'est-â-dire 
ritractiles.  En  sorte  qu'apres  deux  ou  trois  semaines,  le  poumon  est  enveloppe 
d'une  carapace  qui  ne  lui  permet  plus  de  se  dilater  et  d'occuper  l'espace  qu'il  rem- 
plissait  auparavant 

Ce  n'est  pas  tout,  le  tissu  cellulaire  qui  double  la  plevre  pulmonaire  est  le  siege 
d'un  travail  inflammatoire,  ii  s'hypertrophie,  et  Ies  cloisons  du  tissu  cellulaire  inter- 
lobnlaire  parlicipent  rapidement  â  ce  processus.  Elles  deviennent  volumineuses  et 
penMrent  profondement  dans  l'interieur  du  poumon.  Ces  cloisons  de  tissu  inodu- 
laire ont  le  mame  caractere  de  retractilite  que  Ies  fausses  membranes. 

Je  ne  puis  flxer  avec  precision  le  debut  de  cette  pneumonie  interstitielle  ni  atDr- 
mer  qu'elle  soit  constante;  mais  j'en  ai  trouve  Ies  traces  tres-manifestes  dans  Ies 
autopsies  de  pleuresies  que  j'ai  faites,  et  ii  me  paralt  que  ce  travail  inflammatoire 
nalt  ihi  Ies  premiers  jours.  Ainsi  j'ai  fait  en  1870,  â  l'hSpital  de  la  rue  de  Sevres,  l'au- 
topsie  d'un  rhumatisant  âg6  de  22  ans,  mort  de  pericardite  au  trente-cinquieme  jour 
de  son  rhumatisme  et  au  douzi^me  ou  treiziăme  jour  d'une  double  pleuresie.  A  ce 
moment,  Ies  lobes  inferieurs  des  poumons  etaient  incapables  de  reprendre  par 
l'insufflation  leur  volume  normal.  Les  lobules,  atelectasies,  pâles  apr^s  insufllation, 
etaient  săparâs  par  des  cloisons  dures,  trancbant  par  leur  rougeur  sur  le  fond  pale 
du  tissu  pulmonaire  afl^isse. 

Les  mâdicaments  seront  Tournis  par  le  pharmacien  dans  les  communes  od  ii  en  existe.  Par- 
lOttt  alUeun,  ils  pourront  £tre  fonrnis  par  le  m^decin.  Si,  en  efTet,  Part.  25  de  Ia  ioi  du  21 
germinai  am  XI  ne  permet  qu'au  pharmacien  l^alement  reţu  la  vente  et  la  pr^paration  des 
niMicamenU,  cependant  Part.  27  dispose  que  «  les  ofQciers  de  santâ  ătablis  dans  les  bourgs, 
Tillages  ou  communes  od  ii  n'y  aurait  pas  de  pharmacien  ayant  offlrine  onverte,  pourront, 
noBobstant  Part.  25,  foamir  des  midicaments  simples  ou  compos^s  anx  personnes  prto  des- 
qoeUes  ils  aeront  appelfe,  maia  sans  avoir  le  droit  de  tenir  une  officine  ouverte.  » 

La  jnrispradenee  de  la  Oour  de  cassation  avait  d'abord  cxiA  des  obstacles  ă  Tinterprâtation 
de  cet  artiele,  que  nous  croyons  conforme  ă  l'intiret  public.  Eile  avait  dâcid6,  en  efTet,  que 
le  fait  d'habller  le  lien  od  râside  un  pharmacien  entratne  Hncapacitâ  de  foumir  des  m^di- 
cameats,  mCme  i  de  tr^s-grandes  distances  et  dans  les  cas  les  plus  graves.  Aussi  les  cons6- 
qmnees  făclienaes  de  l'application  d'une  telle  Ioi  furent-elles  senties  d6s  le  premier  empire, 
puisque  le  ministre  de  rintârieur  (M.  de  Champagny),  par  une  circulaire  en  date  du  12  flo- 
rM  an  XIIT,  ordonna  Ia  cr^ation  des  d^pdts  de  remfedes  ă  distribuer  dans  Ies  communes 
mrales.  Une  pareille  preseription  6tait  ăridemment  une  infraction  ă  la  Ioi. 

Sons  le  seeond  empire,  le  Profet  du  Loiret,  M.  Dubessey,  en  constituant  la  m6decine  can- 
toaaie  dans  ce  d^partement,  commit  une  infraction  plus  directe.  Dans  l'art  ik  du  reglement 
de  «e  service,  on  Ht,  en  effet :  •  Les  m^dicaments  seront  fbnrnis  par  un  pharmacien  domici- 
M  du»  la  circonscriptiOD,  aur  nne  ordonnance  dtlivr^e  par  le  mâdecin  cantonai.  8*11  n'existe 
pa  d'officine  dana  la  circonscription,  ou  si  cette  officine  est  distante  de  plus  de  h  kilometres, 
te  mădedn  les  d^ivrera  lot-mâme.  »  Malgrâ  ces  prteădents,  ii  faut  dire  que  ce  n'est  pas  assez 
d'un  arrtt  pr^fectoral  et  mtoie  d'une  circulaire  ministArielle  pour  autoriser  la  violation  d'une 
VA,  mame  d'une  mauvalae  lol  II  iiiut  riformer  cette  Ioi.  G'est  ce  que  chercha  M.  de  Salvandy, 
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II  y  a  donc,  k  uncip^rlode  peu  avancâe  de  h  pieuresie,  h^erplastel  du  tisso  cei- 
lulaire  du  poumon.  Pour  comprendre  quelles  sont  Ies  conclusions  &  tirer  de  ce  Mt 
aupointde  vue  des  indications  de  la  thoracenttee,  voţoas  commept  gu6rit  vai 
pieuresie,  comment  se  cambie  l'espace  qu'occupait  ua  epanchement  pleuretique 
quand  la  guerison  sundent  ^rfes  un  traitement  rârulsif  ou  aprâs  une  thoraceniese 
tardive. 

Nous  trouvons  un  poumon  Incapable  de  reprendre  son  volume  prîmîlîf,  inca- 
pable  par  sa  dilatabilitâ  de  râtablir  le  contact  entre  Ies  deux  pl&vres.  Qu'en  restUie* 
t-il?  D'une  part  la  paroi  thoracique  s'enfonce  et  va  au  devant  du  poumon.  Elle  est 
entrainâe  dans  ce  sens  par  la  retraction  des  fousses  membranes  qui  la  ţapţsseat, 
Puis  une  fois  que  le  eontact  est  ^tabli,  163  cloisons  de  tissu  cellulaire  iiţterlobulwre 
obâissent  li  leur  retractilitâ ;  comme  elles  sontfbteesen  dâhorapar  Ie»  aâberencw 
pleurales,  elles  sublssent  un  dâplacement  â  leur  extrâmiţe  oppos6e,  şeute  mobUfiţ 
elles  deforment  et  dilatent  Ies  bronches. 

MM.  Leudet,  Luys  et  Niemeyer  ont  d6jâ  signale  le  rfile  du  tissu  cellulaire  dans  la 
cirrhose  du  pOumon.  Hăis  ce  qu'il  faut  âtablir,  c'est  que  Ies  dilatations  bronohiques 
sont  le  plus  souvent  la  consâquence  de  la  pleurâsie.  Dans  Texcellente  descriptioa 
que  H.  Barth  a  donnee  des  dilatations  broncbiques,  ii  a  not6  que  dans  43  autopsies, 
deux  fois  seulement  des  adberences  n'avaient  pas  oblitera, la  cavile  pleuraîe  4a 
G6tâ  lese.  H.  Barth  compare  le  tissu  qui  entoure  Ies  broncbes  dilatees  au  tissu  de  la 
matrice  apris  l'accouchement;  Laennec  l'avait  d6ja  compara  h  I'etat  d'un  poumw 
longtemps  comprim6  par  un  Epanchement  pleurâtique.  Vircho^r  trouve  Ies  alveolee 
pulmonaires  s^parees  par  des  trabecules  epaisses  et  indurees.  Ces  dilatations  et 
cette  pneumonie  interstitielle  peuvent  survenir  dans  d'autres  occasions  que, dans  la 
pleur6sie;  maia  nous  pouvons  dh*e  qu'apr^s  une  pleuresiş  un  peu  longue,  le.  pou- 
mon n'est  plus  capable  de  reprendre  toute  son  expansibilitâ  et  que  Ies  parois  tbon- 
ciques  et  Ies  cavites  broncbiques  doivent  fatalement  se  rapprocher. 

Tel  est  le  processus;  quelles  en  sont  Ies  consequences  au  point  de  vue  des  indi- 
cations de  la  thoracentese?  Comme  tous  Ies  tissus  de.  cicatrice,  Qe  tişsu  inodulaira 
sera  d'autant  plus  incapable  de  se  preter  ă  une  dilatation  curative,  qu'il  sera  plus 
vlenx.  II  faut  donc  de  bonne  heure  fajre  appel  k  son  extensibilită»  ii  faut  vid^  la 
pidvre,  alors  que  le  poumon  peut  encore  reprendre  son  volume  normal. 

Que  se  passe-t-il,  en  effet,  quand  on  evacue  tardivement  le  liquide  âpancbă?  Le* 
fausses  membranes  encapuchonnent  le  poumon  et  le  tissu  cellulaire  intrapulqţ- 

et  un  article  inspira  par  cett«  pens^  fut  iatiti  dans  son  projet  de  k>i  de  i8A7.,I#qiiifrtieii 
en  est  restâe  Ih  depuis.  Aussi,  en  attendant  une  r^onue  de  ia  Ugislatian,  lăutul  «''eRiteNr 
k  rinterprâtalion  «uivante  da  la  loi  de  germinai  ta  XI,  que  donne  H>  OoiJbeort  dane  .«a 
iimutl  Uffal  du  pharmmitn: 

«  L'arL  i7  de  ia  loi,  dit  le  professeur  de  Tiâcole  de  pharmade  d«  Peris,. «  donne  lieu  i  4« 
cootestations  entre  Ies  mâdecins  ou  ofiScisrs  de  sânte  des  eoioniuses  nueleaet  lee  phnMt' 
dens  de  leur  voisinage;  noug  pensons  qu'il  doit  £tre  interpreie  conrae  buU:  . 

1*  II  doit  6tre  entendu  qqe  Ia  faQulte  accordăe  aux  offieiers  de  şanU  eMtead  PdX  deotauif 
en  tnâdedne  plac&B  dans  Ies  mâmes  circonstanoes; 

2*  Les  mâdecins  (officiers  de  sântă  ou  docteurs)  etablis  dans  una  eoamnne  oii  tt  n!f  »9if 
de  phannacien  ezerţant,  peovept  fowDir  dee  midicenent*  4t  tonte  penowe  «vi  vioM  l«t 
coDsalter  chsz  enz. 

3*  1/68  mâmes  medecins  peuvent  porter  et  foumirdea  midicamants  daned'autreşeoBumiMS 
ob  H  n'y  a  pas  de  pharmaoie  ouverte;  mais  ils  ua  peuvent  ep  pprter  dans  une  ceamaM  eA 
ii  7  a  un  pbarmaeien  âtabli,  car  Texception  faite  en  leur  laveur  n'etant  moUvâe  que  sor  FOti- 
Utd  d'empi&cher  que  Iss  n]alades  ne  soient  obligâs  d'aller  cherGher  au  loin  des  medioanNBli^ 
ce  motif  n'existe  pios  lorsqu*il  y  a  nn  pfaarmacien  domioilie  dans  la  oonuqana  des  tmitâm^* 

Nul  doute  donc  en  ca  qui  eoncerns  Ies  medecins  eublis  la  o{i  ii  a'jr  a  pas  do  ybamiMaa 
exerţanL  Le  doute  ne  pourrait  eiister  qoe  par  rapport  aux  m^ecins  etabUsdaUs  la  ifliiiftuM 
d'un  pbarmaoien.  Mais  si  par  interpretation  en  airive  &  conelure  qae  Ies  praticiebs  de'lM^ 
categorie  ue  peuvent  dâlivrer  des  mâdioaments  le  o<k  11  y  a  Una  offieine*  on  ilevn  ateelMi 

-r  contre  aussi,  que  Ies  praticieus  de  la  S"*  «ategorie  auroat  la  .bcnUe  d'e»  fuattirâăm  Vi 
munes  depourvues  de  phannacien.  Cest,  en  elTet,  l'iuterât  du  malade  et  non  cehi  Al 
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ndftâ  jierdft  sdti  fii&âtîcite.  Si  on  fttii  ane  simple  pohctlon,  on  nevlcfe  paâ  tout«  la 
plevre,  et  on  Qonstate,.alprs  jnemş  que  le  liquide  ne  coule  plus  par  le  trbcarti  que 
Ies  sîgnisK  d'îm.  fcpanchemţnt  pârtiei  subsistent  encore.  Cest  ainsi  que  l'on  trouVe 
eacorc  dn  sbţiffle,  de'l'6gophonic,  de  la  matit6,  etc.  On  explique  d'ordjnaîre  cette 
circdnstaţice  en  supposant  que  de  feusses,  membranes  emprisonnent  de  la  serosiW, 
mais  que  ţoute  la  pârtie  libre  du  liquide  a  6te  eyacuşc.  11  n'en  est  rien,  I'icoule- 
ment  cesse  parce  que  le  poumon  ae  se  dilate  plus.  Si,  jiu  Heu  d'opărcr  awc  le  tro- 
cart  simple,  on  emploie  Ies  appareils  aspirateurs,  on  pourra  soustraire  ane  pluş 
grande  pârtie  de  l'epanciiement;  mais  le  lendemain,  cette  quantit6  de  liquide  sera 
reproduite  parce  que  la  r6tractilit6  du  poumon  fera  TofAce  d'une  ventouse  ct  que  de 
la  s^rosite  npuvelle  prendra  la  place  de  c.elle  qui  est  sortie  la  reille.  Cest  ainsl  que 
M.  Potain  vous  rappelalt  ces  pleuresips  datant  de  plusieurs  semaine^  qui,  traitîes 
alors  par  des  thoracent^ses  successivţs,  sont  suivtes  de  la  reproduction  d'une  quan^ 
tite  de  liquide  toujours  la  mSme. 

Si  ces  consld^rations  sont  exactes,  ii  fciutop6rer  avânt  que  Ies  eloisOQS  ccllulaires 
inlra-pulmonaires  et  Ies  fausses  membranes  pleurales  ne  soient  6paissies,  alors 
qu'eUes  peuvent  encore  se  distendre.  M.  Moutard-Martin  tous  signalait  que  le  succfes 
de  la  Ihoracentese  eUdţ  d'autant  plus  certain  que  l'on  operail  ăune  ^poqueplus 
rapprocbee  du  debut  de  lapleur6sle.  M.  Dupre,  de  MontpelUer,  estanive  auxmfimes 
conclusions. 

Je  partage  cette  opinion,  et,  pour  moi,  le  liquide  ne  se  reproduit  plus  parce  que 
le  poumon  două  encore  de  toute  sa  dilatabilite  s'accole  aux  parois  thoraciques  et  ne 
fait  plus  l'ofBce  d'une  ventouse.  Je  me  range  donc  parmi  leş  partisans  de  la  tbo- 
racentfese  hâtive.  J'ajoute  mSme  que,  partisan  de  la  tboraeentese  dans  Ies  quinze 
on  vîngt  premiers  jonrs,  j'hesite  beaucoup  h  la  pratiquer  plus  tard,  h  moins  d'lndi- 
cation  d'urgence,  parce  que  Je  suiş  convaiAeu  que  par  le  fkil  de  la  non-dilatabilit6 
du  poumon,  le  liquide  se  reprodulra,  et  que  chaqne  reproduction  a  poitt"  consĂ- 
quence  la  formation  d'un  liquide  de  plus  en  plus  charg6  de  lencocythes. 

Cette  6tude  de  physiologie  palhologîque  rie  me  conduit  pas  h  choisir  exclusive- 
ment  tel  on  tel  proc6d6  bperatoire.  Que  Ton  opere  de  bonne  heure  par  le  proc6d6  da 
Reybard  ou  avee  l'aide  d'un  apparţil  aspirateur,  pourvu  que  l'oa  op^,  Tindicatiţtn 
estremplie.  Toutefois,  comme  dans  Ies  procădes  aspirateiurs,  on  peutse  flervir 
d'une  aiguille  fine,  comme  la  ponction  est  moins  douloureuse,  et  comme  on  ăveili? 
moins  Ies  craintes  du  malade  et  du  medecin,  j'accepte  volontiers  cette  măthode; 

m^decin  gue  le  I^glslatenr  avait  en  voe:  ii  a  vouln  ^ter  au  malade  riocoqT^ntent  d'aller 
cher(^er  au  loio  des  mMjcaments  dont  ii  pouTait'avoIr  un  besotn  pressant  Or,  rinconvânient 
ne  seraiţ  pas  Mii  dans  tous  Ies  cas  si  Ie  medecin  de  viile  n*avalt  pas  le  droit  de  foţimir  des 
midicameiits  &  ses  malades  dans  Ies  m6mes  conditions  que  )e  m^decln  de  campagne.  La  pra- 
tipe,  d'ailleurs,  est  d'aceord  avec  Finterpr^ratioD,  eL  pour  coDcIure,  noas  dirons  qne  Ies 
midicaments  pourrpnt  £tre  fourni?  par  tout  midecin  aans  Ies  communes  qnl  ne  poss6dent 
pas  de  pliarmacie. 

Au  point  de  vue  le  plus  important  de  teag,  rinMrftt  €t»  malades,  le  răgime  de  la  fonml- 
ture  des  m^icaments  par  Ies  m^ecins,  dans  Ies  con4itions  dont  iLs'agit,  est  incontestable- 
ment  pr^fârable  k  celui  des  d^ts  de  midicanunts.  La  l^gislation  doit  avoir  pour  objectif, 
iodâpendamment  de  la  boHne  prâparation  et  de  Ia  eonservation  des  mMfcaments,  d'^carter 
autant  que  possible  Ies  maiherars  qui  peuvent  râsnlter  de  la  tente  des  snbstances  vânânenses. 
Cest  pour  cela  que  l'emploi  eommeroial  eu  industriei  de  ces  rabttanees  est  sobordonnâ,  d'aprfes 
TordotuMneedu  39  ootobre  i846,  â  desforpulitâg  taUes  qoa  la  dâelaratioa  prtelable  i  la  moi- 
ne. iC'cst  pour  cela  aussi  que,  la  plupart  des  m^icamente  dţ veoant  toxiques  ă  certaioss  dos^ 
la  Tenlş  â  poids  mâdlcioal  D'en  est  permise  qu'auz  persoanes  compâtentes  mgnieg  d'un 
dipldme.  Admettons  pour  un  moment  l'bypolhfese  des  d6p6ts  eu  Tabsence  de  phanoacies,  bw 
mettra-t-on  ă  la  disposition  de  la  premiere  personoe  venue?  Cela  n'est  pas  possible,  aujour- 
d'hui  surtout  que  Ies  alcaloldes  joumellement  employăs,  comme  Tatropine,  la  v^ratrine.  Ia 
digitaline,  que  rarsenic  et  ses  dârirâs  «e  dosent  par  toiAlgrammes.  L'AssembMe  naţionale 
a  cm  devqj^.r^f^envuent  ioterdire  la  venlje,  dans  le  commerce,  de  Vestpu»  d'abtinthe, -tt 
vous  coDuenez  i  des  mains  sans  exp^rience  des  agents  miile  fois  plus  terribles  1  Le  medecin, 
en  tout  cas,  devrail  avoir  seul  ie  droit  de  puiser  aux  dipdts.  Mais  ici  se  prteente  un  nouvel  incon- 
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avec  elle  on  opărera  plus  t6t,  et  ii  sera  plus  ftdle  i»  nvenir  ii  de  nouvelles  ponc- 
tions  si  cela  est  necessaire. 

Maîs,  avânt  de  I'accepter  deOnitivement,  je  voudrais  ^laircir  un  point  sur  leqael 
mon  experience  personnelle  est  absolument  insuffisante;  je  veux  parler  de  la  trans- 
formation  d'epanchements  sero-fibrineux  en  epanchements  sanguinolents  par  la 
ponction  aşpiratrice,  et  de  sa  gravite  ou  de  son  innocuite.  Dans  une  d^  thoraeen- 
tâses  que  j'ai  pratiquees  avec  l'aspirateur  Dieulafoy ,  j'ai  eu  le  m^me  accident  que 
M.  Proust  a  signale  dans  la  demi^re  seance.  Apres  quatre  serlngues  de  liquide  sero- 
fibrineux,  l'aspiration  en  adonne  une  remplie  de  liquide  sanguinolent;  lapleuresie 
6tait  recente  et  le  malade  a  bien  gueri.  Je  crois  que  dans  ce  caâ  rhemorrhiagie  doit 
fitre  attribuee  â  la  rupture  des  vaisseaux  des  fausses  membranes  dont  on  connalt 
Mstologiquement  et  cliniqucment  la  fragilite.  Or,  tous  Ies  auteurs  ont  signale  la 
facilite  avec  laquelle  deviennent  purulents  Ies  epanchements  sanguinolents  qai 
succedent  dans  des  cavites  sereuses  aux  epanchements  sero-fibrineux.  Je  voudrais 
savoir  de-ceux  de  mes  collegues  qui  ont  pratique  beaucoup  de  tboracenteses  avec  Ies 
appareils  aspirateurs,  si  cette  transformation  est  fr^quente  et  si  elle  a  une  gravite 
răelle. 

Ce  qui  me  fait  douter  de  cette  gravite  generalement  admise,  c'est  que  le  malade 
dont  je  parle  a  bien  gueri,  et  qu'operant  une  autre  fois  par  le  procede  Reybard  un 
malade  atteint  d'une  pleuresie  au  debut  d'un  scorbut,  je  tirai  de  la  poitrine  2  litres 
etdemi  d'un  liquide  tellement  cbarge  de  globules  rouges,  que  je  cnis  un  instant 
qu'ilsortait  du  sangpur;  cependant  ce  malade  gu6rit  egalement  trte-bien  apres 
une  seconde  ponction,  qui  donna  issue  â  un  liquide  purement  sero-fibrineux. 

J'attire  donc  l'attention  de  la  Sociele  sur  trois  points  : 

10  La  formation  tres-rapide  de  la  pneumonie  interstiUelle  etdes  fausses  mem- 
branes, reduisant  Ie  -volume  du  poumon  et  mettant  obstacle  ă  son  expansibilite 
ulterieure  et  par  suite  l'innocuite  des  tboracenteses  precoces  et  la  gravite  des  thora- 
centeses  tardives. 

2»  La  possibilite  d'une  hemorrhagie  ă  la  fin  de  la  thoracent^  pratiquee  par  Ies 
appareils  ţkspirateurs,  alors  peut-£tre  que  l'ăpuisement  du  liquide  a  ăte  poussă  imf 
loin. 

3»  La  gravita  r6elle  ou  prătendue  de  ces  b^moirhagies  intra-pleurales. 


vâDjent:  la  prescription  medicale  faite,  ii  faudra  la  remplir,  et  si,  comme  cela  semble  normal, 
O  n'y  a  de  dâpât  qu'au  chef-lieu  du  canton,  combien  de  temps  ne  perdra-t-on  pas  en  al!4es 
et  veDues  7  Le  miâdecin  aurait  en  g^n^ral  bien  plus  tdt  fait  en  dounant  Ie  remMe  &  son  retonr 
chez  Im.  Ajoutons  qu'avec  le  STstfeme  de  la  fourniture  directe.  Ie  mâdecin  de  Tassislance  s'ar- 
merait,  comme  cela  arrive  ă  beauconp  de  m^decins  ruraux,  d'une  pharmacie  portative  cod- 
tenant  Ies  mâdicaments  indiqpensables  dans  ies  cas  urgents. 

(£a  iuite  ă  un  prochai»  numiro.) 


PlLCLES  DE  BLAXn>  HODIFI^ES.  —  MiCHIELS. 

Solfate  ferrenx  desstebâ  et  pulvâris6  ...     50  granmies. 
-•           Sous-carbonate  de  potaase  pulv^risâ.  ...      50     — 
,^>  Sacre  blanc  pnlv^risâ 6     — 

M^langez  intimement  Ies  deux  sels,  puis  ajoutez  le  sncre,  et  cbaaffez  Ie  tout  dans  nn  mor- 
tier  de  fer,  en  remuant  Ia  masse  jasqu'ă  6vaporaUon  snffisante  de  Teau  de  cristallisatioB  ei 
obtention  d'une  masse  pilalaire  oonvenable,  qui  ne  renferme  de  cette  maniere  aucune  pmdR 
inerte.  —  N.  6. 


Bstte  aux  liettrcM 

M.  B.  G...,  h  Orlâans.  —  L'anteur  de  rarlicle  est  en  ce  moment  ă  Paris,  me  et  bAiel 
Richepance. 
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ACAB16MIES  ET  SOCEETES  SAVANTES 
socifii  aiDieALE  des  nopitaox 

Stonee  dn  21  mai  1873.  —  Prăsidenee  de  M.  Moissenet. 

SOmuntE.  —  Mort  de  M.  Xavier  Ricbard.  —  Correspondance  imprimte.  —  Pr^entations  de  malades : 
Jeane  flUe  atteinte  ă'angim  tUeirtuUj  par  H.  Damontpallier.  —  Cas  de  stitirodermi»  avee  accident* 
rkm^aUMnumx,  par  H.  Marrotte.  Observation.  —  Rapport  sur  Ies  maladi»*  rignanit»  des  mols  de 
Dnrt  et  avril  1872,  par  H.  Ernest  Besnier.  Discussion :  HM.  Bacqaoy.  F^riol,  Boardon,  Moissenet, 
llfller,  LabonIMDe,  Siredey.  Herrleux.'Raynaad,  Dnmontpallier,  Vidai  et  Marrotte. 
(Sulte.  —  Votr  Ie  dernter  num^ro.) 

M.  Enest  BBSinu  Kt  son  rapport  sur  Ies  maladiei  râgnantes  pendant  Ies  mois  de  marş  et 
arril  1872.  (Voir  ilJifiON  MioicALE  des  30  mai,  1*'  et  6  jnin  1872.) 

AroccasioD  des  accidenta  paerp^ranx  qui  onts^vidansqnelquesâtablissementshospitaliers, 
H.  BDcquoy  insiste  sur  ce  fait,  qu'ă  Cochin  oâ  on  a  6tabli  une  maternitâ  modale,  aprte  avoir 
(ik  obligă  de  la  fermer  uae  premiere  fois  on  Pa  ronverte  ii  y  a  hoit  jonrs,  et  d^ja  trois  on 
qnatre  femmes  ont  succombă,  tandis  que  sur  viogt-sept  accouchăes  envoy^s  cbez  des  sages- 
femnKs  en  Tille,  aucune  n'a  eu  d'accidents.  On  a  fait  ă  Cochin  une  expărience  en  crtant  une 
matemit^  or,  ii  faut  que  cette  exp4rience  serve  et  que  Fon  sache  que  un  mois  aprte  sa  crta- 
tion  cette  matemitd  âtait  dâjă  un  foyer  dMnfection.  U  est  important  qu'une  enqufite  telaire  ces 
faits.  Ainsi,  en  ce  moment  M.  Bucquoy  se  tronve  ă  Cocbin  entre  deux  matemitâs,  celle  de 
Cochin  et  la  grande  Haternit&  Blen  qu'elles  soient  tr^voisines,  dans  la  petite  materaitâ  ii  y 
a  des  fiâvres  pnerp^rales,  dans  Ia  grande  ii  n'y  en  a  pas. 

M.  Fi^BJOL  :  n  est  d'antant  plus  important  de  signaler  ces  faits,  qne  malgrâ  tont  ce  que  Ies 
oMecinsont  publiâ,  on  construit  actuellement  une  nouvellematemitâăNecker,  et  Mânihnon- 
tanl,  dont  Ies  travaux  sont  commencăs  aura.  Ini  aussi,  une  matemitd  4tablie  suivant  Ies 
indens  errements. 

M.  Boninon  :  Mon  service  de  femmes  en  eouches  de  Ia  charitâ  a  iM  fermi,  pnis  ronvert 
Dte  Ies  premiers  jours.  Ies  accidents  se  sont  reproduits.  II  est  de  nourean  fermi  depnis  troii 
Mmaines,  j'ai  appris  Tautre  jour  que  dans  une  visite  faite  en  mon  absence,  M.  Ie  directeur 
^^  a  timoigni  son  itoonement  de  ce  qu'il  itait  encore  fermi.  Tai  privenu  le  directeur 
ie  lliApital  que  je  m'opposais  inergiquement  &  une  riouverture  qne  je  considere  comme 
IH^imaturie. 

M.  MoissEifZT  :  Je  prends  bonne  note  des  renaeignements  qne  me  foumissent  anjourd'hul 
us  coll^es.  Je  regrette  senlement  qu'ils  ne  se  soient  pas  directement  adressis  ă  moi  ou  4 
H.  le  directeur  giniral.  J'ignorais  enti^rement  ces  faits,  et  au  conseil  des  hftpitaux  il  n'a  iti 
ţnestion  que  de  I'ipidimie  de  TbApital  Laribois^re.  Je  n'ai  pas  connaissance  non  plus  de  la 
coDstruction  d'nne  matemiti  ă  Necker.  Quant  ă  celle  de  Mioilmontant,  elle  sera  construite 
l^prte  Ies  plâns  de  M.  Tamier. 

VL  LuixER  :  Comment  se  falt-il  qne  radministration  ignore  le  mouvement  de  la  mortaUti 
lans  Ies  hdpitaux?  Je  veux  bien  que  nos  coll^ues  eusscnt  mieux  fait  de  s'adresser  ă  notre 
repr^ntant,  mais  je  ne  conţois  pas  qu'a  radministration  ii  n'y  alt  pas  quelqu'un  chargi  de 
relever  Ies  dicis.  Quand  un  chef  de  service  perd  2  ou  3  malades,  il  peut  penser  que  ce  sont 
le>  hits  individuels,  il  n'y  a  qu'ă  radministration  centrale  qu'il  soit  possibte  de  connaltre 
rememble. 

M.  LABOULBin  :  Je  ne  pense  pas  que  Ton  fasse  en  ce  moment  nne  viritable  matemiti  ft 
^ker.  Il  y  a  denx  ans  dans  une  conversation  avec  M.  Husson,  je  lui  ai  parii  du  fftcheux 
itat  des  nourrissons  alors  dans  mon  service.  Je  pensais  qu'un  service  d'accouchement  placi  k 
'b\k  ou  des  accouchies  dissiminies  dans  Ies  salles  pourraient  supplier  ă  rinsufflsance  des 
MxnTices.  n  y  a  loin  de  ce  projet  ă  la  construction  d'une  matemiti. 

M.  SniKDET  donne  lecture  d'nne  note  sur  Ies  accidents  puerpiraox  du  service  d'acconcIie> 
oent  de  Lariboisiâre.  (Voir  runon  Medicale  da  6  juin  1872.) 

U.  Bbrtiecx  :  Tii  dijă  eu  Toccasion  de  faire  devant  la  Sociiti  des  riserves  expresses  smr 
Infloence  attribnie  aux  constitutions  midicales.  Les  faits  rapportis  par  MM.  Besnier,  Bucquoy, 
iiredey  pronvent  que  j'ai  eu  raison.  Ainsi  Titat  sanitaire  dans  divers  hdpitaux  est  diplorable; 
>  ia  Matemiti  il  est  excellent  depuis  plusieurs  annies.  L'an  demier,  la  mortaliti  n'a  iti  que 
'e  3  (i  100,  et  cette  anoie,  bien  que  les  accouchements  aient  angmenti  de  nombre,  puisqoe 
ţlorieors  Services  itaient  fermis,  nons  n'avons  pas  nne  mortaliti  de  1  p.  100,  et  sur  les  h 
«nnm  qui  ont  snccombi,  3  dicis  doivent  itre  rapportis  &  des  accidents  itrangers  k  ta 
IwerpiralUi. 
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II  ne  faut  donc  pas  attribuer  ces  acctdents  b  des  oonslitutfoi»  g^o<r>)e«j  H  fout  lesnpporter 
k  des  circonstances  locales.  Amsi,  â  la  MaterniW,  en  1864,  la  mortalitâ  est  de  19,  88  p.  100; 
Ia  moyenne  des  derni6res  annitt  iXaii  de  13,  89  p.  100-  ţXpuis  sept  aus,  ia  mortalii^  n'eit 
plus  que  de  5  p.  100  ea  moyenne.  A  quoi  attribuer  ces  diiT^reuces.  Cest  que  depuis  sepljiB 
je  suiş  pluş  ^claird,  j'ai  fait  iutrbduire  des  modlGcations  importantes.  rai  obteau  que  lei 
admissioiis  fussent  răduites,  qu'il  n'^  eAt  anctine  promi^uiil  entr^  M  kirkie  des  ttiam 
valides  et  celui  des  malades,  que  le  persoanei  de  l'un  fAt  iabsoluiaent  distinet  de  rsalTcln 
61âves  internes  ne  mettent  plus  Ie  pied  dans  Ies  salles  des  femmes  valides,  ]e  nde  snis  soamis 
moi-mâme  ă  celte  exclusioa,  et  aujourd'liui  l'âtat  sahitaire  est  relalivement  bon.  Dans  aoeon 
autre  âtablissement  Ia  mortalitd  n'est  inrârieure.  J'attribue  ce  succes  h  ces  s^questrations  biea 
plus  qu'aux  mesures  sanitaires,  d'ailleurs  excellentes,  telles  que  Tassainissement  des  salles  et 
de  la  tlterle.  Deputs  sept  ans  noos  n'aroDS  pai  eu  k  fermer  la  Haternitâ,  et  «mobioB  ie  ie 
n'a-t-on  pas  ferm6  THAtel-Dleu,  Cochin,  la  Charit6î 

Tajoute  qu'avec  M.  Siredey,  je  considere  le  passage  dans  Ies  servfces  conmmos  des  femm» 
qai  OQt  sâjournâ  daşs  une  maternile  infecţie,  conune  mauvais.  Les  femmes  enceintessontaosi 
susceptibldB  que  les  femmes  en  couches  de  prendre  le  typhus  puerpâraL  Je  ditf^  donc 
d'avis  aveo  M.  Pajot,  la  cause  de  son  erreur,  c'est  que,  lorsqu'une  femme  grosse  est  aUeinte, 
ells  acoouGhe  tout  de  suite,  avânt  terme.  Si  on  transporte  les  malades  dans  les  services  ordi- 
naires,  elles  transportent  avec  elles  le  poison  puerp^ral. 

Pour  moi,  le  typhus  puerp^ral  est  une  affaire  de  loGalit&  Ce  n'est  pas  au  hasaM  tpm  tml 
les  attiibuer,  ii  faut  les  rapporter  au  lieu  du  sâjour. 

M.  BtioQOor  ]  Je  ne  veux  pas  entrer  inadeaunent  dans  une  disouinoD  4^j4  bţgeiaot 
exposăe  devant  la  sociala.  Mais  je  ne  crais  pas  que  ce  Soit  une  influenee  de  local,  c'est  dm 
consâquence  des  prâcautions  prises  ou  non  qui  font  ^clater  une  ^pidâmie  d'aocideati  poţrpi- 
raax  dans  un  ^t4>liBs«ment.  Taceuse  bien  plus  Ia  transmission  par  les  persoane;  que  par  ki 
lleux. 

H.  BointDON  :  II  existe  certainement  une  6pid6mie,  puisque  quatre  on  cinq  services  ont  d4 
fitre  fermăs;  Pet|t-^re  que  oenx  qui  ne  le  sont  pas  actuellement  devzonJt  l'âtre.  dem^io.  Aii» 
rien  n'tiU  cimsi  au  Mrvico  que  M.  Enapis  avait  4  la  Pita;  mais  guelqneş  jours  »pr^  qot. 
Vh  Lorain  en  ent  pris  la  direction,  ii  s'est  dâveloppâ  une  âpidămie. 

M.  RSRVtBiit :  QUB  rod  me  donne  on  de  ces  services  et  je  iK«Bâ8  r«Mg8g«awot  cp'tt  nf 
aitra  pas  d'âpld«mle. 

M.  RAYI7AUD  :  M.  Depaul  a  cit6  ă  TAcad^mie,  et  on  a  rapportâ  en  Angleterre  des  absem* 
tions  dans  teEqoelles  le  inâdecin  accimctaeur  semble  aivoir  âtâ  l'intenbâdiairfl  oitre  ie  piteiret 
la  malade  aecoucfa^  J6  crois  devoir  6  mon  tonr  rapporter  h  la  soci^tâ  des  faits  aussi  raafteB* 
beux  et  cfiii  {)Oarront  «ervir  %  âlueider  la  ^aestion.  Pendant  le  si^,  je  faistfis  vn  serrlee  dg 
chbiirgie  aVi  Grand-II6teK  C'âtaH  tin  v<rHabIe  foyer  d'infection  purulente.  Un  mMra.fsndial 
la  visite,  ot  viftt  <ne  cbercber  pour  faire  nn  accouctaement  eu  vflte.  Aprto  avoir  pratiqvi  4* 
v^ritables  ablutions,  j'y  allai,  Faccouchement  fut  r^ulier  et  cependaat  raficottchte  ful  ţritt  de 
trteiba  trente-six  beures  apr6s,  el  elie  snooomba  k,  des  acddeats  puerp^raus  avţ  cinqnifeiDe 
jour.  A  cette  6po^e,  ii  n'y  avait  ă  Paris  que  Irfes-peu  de  fîftvres  puerpdrales. 

Je  devrais  ^atement  accoucher  quelques  jours  apr^  U  femme  d'un  pharmacien,  je  cros 
devoir  lui  faire  part  de  mes  apprâhensionşf  ii  n'en  tint  pas  «unpte,  je  Hi  raccoucbemeot 
trois  semaines  aprâs  le  prto6dent  Le  frisson  survint  dans  la  mdme  jourQ((e,  et  la  noalade  su- 
comba quarante-huit  heures  aprfes. 

Un  malbeureux  Uasard  me  fit  avoir,  ce  mame  jour,  une  consultation  avec  le  doctenr  Hots- 
ten  pour  une  femme  arrivte  k  une  p^riode  avanei  de  sa  grossesse,  et  atieiate  de  ^arrbie 
incoeroible.  Je  ne  la  touchai  pas;  et  cependant  elle  aecoucba  &8  beures  gpr^ş  notre  TisiU  â 
suGComba  le  surlendemain  â.  des  accidents  puerp^raux. 

Ces  trois  faits  peuvent  6tre  râunis  par  le  basard ;  m^is  on  conviendra  que  ce  basard  es( 
biefl  singulier,  si  pa  se  souvient  qu'ă  celte  6poque  ii  n'y  avait  pas  d'6pid,6mie  puerp^rate. 

M.  Ddhompallier  :  Les  faits  de  MM.  Depaul  et  Jtaynaud  coramaudeut  âvidemwent  h  ph^ 
grand  prudente ;  va?is  je  4ois  en  faire  connaltre  un  k  Ia  sociâţâ  qui  prouvera  q^ue  le  coâdecâw 
m&me  dans  les  plus  mauvaises  conditions,  n'est  pas  toujours  un  agent  de  transmission.  T^ 
interne,  en  1858,  de  la  salle  d'accouchements  de  Lariboisi^re.  A  cette  âpoque,  la  traoÂtusi- 
bilit6  des  accidents  puerp6raux  par  le  doigt  de  l'accoucheur  n'itaiţ  pas  encore  signal^  h 
twjpinais  l'autopsie  d'une  femme  morte  de  fifevre  puerpdriţle,  quand  on  vini  tiie  chercber  p«Bf 
pratiquer  im  aqţoucbement  en  viile.,  Jc  touchai  la  femme,  je  remplis  Iputes  les  fooctlo&sdt 
l'fţecoucbeur,  et  la  femme  n'eut  ă  la  suite  aucun  accident. 

11  faut  metlre  ces  cas  ă  c6t6  des  faits  malheureux  pour  ne  pas  exagSrer  le  danger. 

li.  Vidal:  Cest  lă  une  queslion  jug^e.  Ainsi,  quand  &  la  Matemitâ  de  Vienne  on  fut  a»" 
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lioea  gne  b  t)isnşin!stIon  Se  falsalt  par  Ies  tn&Iedns,  on  prK  Jes'pr^diâtlQin  li^cesialres,  et 

morlalll*  tomba  de  10,  jl  et  14  p.  100  &  2,  2,6  p.  16^, 

E  Markotte  :  Je  veux  râpondre  ă  M.  Hervieiix,  qui  n'allache  pas  k  riofluence  des  consti- 

tiou  mMicalaş  tonte  la  vateur  que  je  lai  «ttribue^etque  lui  ontattribuâe  Ies  anciens  ra^de- 

u.  Stoli,  Strack,  ont  dâcrit  des  âpidămies  frappant  lea  femmes  en  cotiches,  qui  ăvidemmeiit . 

iliieot  pM  na  typbus  puerp^aU  Ainsi*  Stoll  cruţ  d'abord  que  r^id^mie  qu'u  obsenait  âtaiţ ' 

kiuMtoifis ;  ii  iDstitoa  up  Iraitemeut  bui  sortont  sur  Ies  <missioiu  sanguines ;  ii  perdait  tous  ° 

!  malades.  11  substitua  â  ce  traitenisot  las  âvacuaota,  et  ii  Ies  gudrit.  Ce  n'est  pas  U  le  typlţu^,, 

afin\,  qqi  certes  n'aunât  pas  aubi  si  facilement  rinfluenca  du  traitement. 

MoJ-mAme,  je  fus  ttoioin  des  (oAinss  iaitb  Je  remplaşais  Valleix  h.  Sainte-Maraucrite 

meie  de  TBâtel-Diea);  imta  des  idâes  domioanţesr  ii  ne  vojait  que  des  ro^tro-pmtODÎtes  \ 

a  lesaooidents  pneiţ^aw,  et  soţ  trsKement  ^tait  antipyrâtique,  fj  substiluai  un  trăite- ' 

mt  par  Ies  âvacuants,  et  je  vis  cesser  r^pid^mie.  Seulemeot,  ii  iaufr  agir  d^s  le  d^biţta  avânt 

9  l'6t«t  «iMtenuque  ne  soit  tel  qu'U  ne  puisse  plus  râtrograder. 

Straek  a  d^rit  un»  ^pidimie  de  fifevres  catarrbales  qui  portait  ses  diterminations  aur  leq 

Iroits  iffâdisposâs  par  bur  âtat  local.  Cbez  Ies  .feâneş  es  coiy^liea,  au  Uen  d'aocidents 

nro-poeuniODiqueSi  U  «bservait  des  mâtro-pâritooitesk 

(asod  nne  ^pidămie  oessa  par  une  mădication,  on  ne  peut  pins  la  rapporter  k  la  localitâ» 

k  4  «B*  influeDoe  ^idâraique.  Ca  quHl  iaut  distiuguer»  c'est  la  pause,  qui  n'est  pas  la 

ne,  bien  que  toutes  abouUssent  4  des  ^(ats  anatomiques  semblablea. 

lesQiid'ailleurg  de  l'avis  de  mon  colibe  U.  Bervieuz,  quant  k  riufluence  des.dpid^mies 

t tes  {tqunes  eo  couchesi  £lies pewrenV Mreprises avânt»  pendant  et aprto  raccouchemenL 

U.ucriUint  V  Bkooabul. 
""^-^w»». «i.iji  i 1,1 II.»  li  ,11 <■■ p. -...li I... -I     jf .hi'i^  ■ 
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«Congrte  mCdlnl  de  I^on  a  M  clos  jeudi  depoier,  spr4s  MM  iH'ilIapte  fession  qui  n'a 
I  eo  iDoiBB  de  seiae  longoes  et  laborieoses  s^neesi 

M  deox  demttres  joamăea  avaieat  4  lear  ordre  du  joor  i  Dt  ta  rforgatuţatim  d*  la  midţr 
f rid* la  i^unltacSf  «n  Franc*.  ->  Dt$  tnojftia il'mniUorw  *t  d^ilaur  \».  ţituation  du. 
Uein  tt  At  plmnnmdm. 

«  diseotsloo  sar  la  r^ergadisation  de  ia  tnidecine  a  €\i  fott  remarquable.  Cest  M.  le  pro» 
ear  Trâlat  qui  a  oarert  le  feu,  et  ii  Ta  Bouteuu  avec  uoe  graade  vigueur  jasqu'â  la  fin. 
ir  lui,  tout  est  ă  retaire.  L'Universită,  telle  qu'elle  a  iii  institute  per  Napoleon  1*%  est  une 
ilotion  dăfectdense;  II  ne  vent  qu'un  ordre  de  tnâdeeina  ţtrsticiens.  Maia  le  praticieu  doit 
ic  des  garontifis  BdrieuaesL  .Tout  bonmtA  qui  dâmontre  sa  capacitâ  par  une  sârie  d'exaraens 
\  recev^  le  Lrevet  de  nâdecia  pnatlciesi,  ^aos  qu'on  aU  k  lui  deiqander  oii  ii  a  appris, 
kil  viett.  Dane  loote  te  Fcanee,  ii  y  a  des  icoles  de  sciences,  d'art,  d'industric,  une  mul- 
le  de  feyei»  d'inatractioo  qui  ae  sont  peiot  fr^quent^  Partout  oo  peut  ^udier.  Cest  dono 
fbertâ  atuolM  M  l'ansdgnrâleot.  De  cette  liberia  d^ooule  la  oâţeseitâ,  sous  peioe  de  voir 
«iiser  le  «ivean  du  Gei-pt  mMioal,  de  conQer  Ies  eiamens  ă.un  jury  d'litaL  Aiosi,  le  per- 
Mi  emoinsqt  se  trouverait  aompMtament  distinct  du  personnei  enseigaant.  Gn  debors  d« 
oameM.profesaioDMls,  ii  finit  cr4er  des  Mablissemests  d'eDseignement  sup^rieur,  manis 
loat  le  maUriel  >6ce8i«ife  k  T^tude  des  soianoes.  M.  Trâlat  insiste  sur  sotre  pauvretâ  en, 
lenre  et  tttr  la  liciiesae  des  aiiires  natioDs,  Nous  n'avons  qu'4  imiter,  aJQUte  rorateor,  Ces 
■UsseottiitaiMintalttrtQrMs dansleignndesviUefl:  Lyon, MarseiUe, Bordeaux,  Najates.  etoi 
itaUissements  feraient  des  savants.  Le  savant  a  le  droit  de  parler  dans  Ies  ooaseite 
Ittat.  MoltipUonB  Msftyen  d'iwtruoUeD»  rioatniction  manqae  p*rtout<  jSlle  manque  dans 
feiotae  eleaaest  elle  maaque  dutB  la  claase  moyenne.  Lea  basses  olaase»  «roupisaent  dan» 
■onoce*  L'orateDr  s  teiuin^  sen  disooors  en  adreseaol  ă  la  viHe  d«  Lfim  le  ve»  soiraat  i 
'Ijoasoit  la  pMmi^ra  Universitâ  fondăe  d'apr^s  l'idte  nouvelle*  et  que  d'auties'ffr^ads 
iRs  la  snivienf  et  Fimitent  M.  TrâlM  a  troav6  un  «udilieire  sym|iathiq(l«<  ivii  l'a  ^out« 
^eotemeot  ptadaat  plţia  d'one  heor»  et  l'e  oouvert  d'appiaoâiKeintnM*  T«ttt«{aiB,  qiiel«< 
t  dinidences  w  tont  matiifest^es. 

L  le  dootcur  Bourgade^  profeaseor  ă  r£coIe  de  mâdecine  de  Ciennont«Fen«Qd,  bb  veul 
ţi'oB  sujqnimâ  tonte  sooiaritâ.  CM  n'apprend  pas  Ia  mMeeine  pnitique  dans  Ies  livr«8> 
ut  qw  râttVe  suive  ie  mUtre  dans  sa  clinique,  dans  sa  cbaire,  dans  it  pratique.  II  ftut 
1  jniUfie  d'ndâ  soolaHt*  snfOsaltte.  Pour  Ies  antres  points  de  vue,  ii  «'est  rapprocbâ  ^ 
Trtlat<  Oonunei  lai,  II  Tcut  la  Ubertâ  de  IViBleigiWBieat  4  tone  lee  degr^,  la  sttppresiioo, 
offldelts  âe  tant^  Jâ  rtfome  du  doctorat^  la  ertetiop  des  Facultte  Ubres»  4m  mMechit) 
licieDi  et  des  midecins  savants;  mais  dans  sapens6e,  Ies  Facultte  libres  poorraient  donner 
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Utitre  de  mâdedn  pratiden.  Paris  seal,  on  toate  autre  Facnlt£  oigtniiie  k  r^  de  Parii, 
donnerait  Ie  titre  de  docteor  te  sdencea  mddicales  &  des  m^decios  qol  aoraient  dâjk  obteoQ 
le  premier  titre.  Le  disoonn  de  H.  Bom^e,  ot  des  idâes  sages  et  pratiqaes  se  sont  mon- 
trto,  a  iii  fort  appIaudL 

H.  le  docteur  Gamier,  de  Lyon,  a  soatena  avee  beancoap  d'teergie  plnsienrs  proporitkms, 
parmi  lesqoeOes  nona  avona  remarquâ  Ies  suivantes :  toates  Ies  ptaces  m^dlcales  doruito  nit 
aa  coDcoiirs,  soit  h  Fălection  par  Ies  pairs.  —  Les  Facultte  et  Ies  tcoles  secondairei  font 
dooble  emploi ;  un  seul  ordre  d'^tablissements  d'enseignement  —  Le  personnel  dei  Facattis 
00  icoles  nominâ  au  conconrs.  —  S^paration  du  corps  ezamioant  et  du  corps  enseignanL  — 
Liberte  de  l'enseignemeDt.  —  A^ugmentation  du  nombre  des  proTesseurs  de  cliuique,  et  limi- 
tatioD  du  nombre  des  âlfeves  attach^  ft  chacun  deces  professenrs.  —  N4cessit6  d*nn  progranime 
ofBciel  ponr  maintenlr  le  niveau  des  ^tudes.  —  Snppresdon  du  deuxi^ne  ordre  de  midedm. 
—  Examens  de  fin  d'annte  sârieux.  —  Vne  chaire  de  deontologie  mMicale.  Notre  conMn 
s'est  montrâ  pratiqne  et  francheipent  libdraL 

Dans  la  discussion  qui  a  suiri  ces  commnnieaUons,  un  grand  nombre  d^oratenrs  ont  prii 
la  parole.  M.  le  docteur  de  Valcourt,  de  Cannes,  a  fait  connaltre  ses  observations  dans  les 
pa^  qu'il  a  parconrus,  et  indiqu^  comment  on  pourrait  proQter  de  ce  qui  se  pasae  hors  de 
cbez  nous.  —  M.  Mayet,  de  Lyon,  a  dâveiopp4  cette  fd^  que  ce  qui  doit  domiuer  daos  la 
question  de  renseignement  de  la  mMecine,  c'est  celle  de  Tenselgnement  de  la  cUuiqne.  — 
M.  Lahilonne,  de  Pau,  commme  M.  Bourgade,  a  demattdâ  que  le  candidat  au  titre  de  v^de- 
cin  praticien  justifle  d'nne  şcolărite.  II  ne  Teut  pas  le  progrfes  par  Ia  destruction,  mais  par 
des  râformes.  II  est  partisan  d'^coles  de  m^decine  antonomes  snbventionnto  par  rfitat,  mais 
non  des  examens  par  un  jarjr  d'itaL  —  Pour  M.  le  professenr  Desgranges,  de  Lyon,  la  qoei- 
tion  n'est  pas  sufflsamment  «tndi^  II  est  porta  ă  s^parer  le  corps  examinant  du  corps  emei- 
gnant  D6s  lors,  le  jury  doit  6tre  nonun^  par  Ffitat.  II  n'approuve  pas  que  le  candidat  pviM 
se  pr^nter  aux  examens  sans  şcolărite  S^parer  renseignement,  c'est  bien;  mais  n'admettre 
ă  Pexamen  pratique  qu'aprfes  des  ^tudes  solides.  —  Pour  M.  Ie  professeur  Pacciotti,  de  Toria, 
conconrs  partout ;  enseignement  libre  Ctisant  concurrence  ă  renseignement  officiel  et  serranl 
h  le  stimuler;  r£tat  nommant  ie  jury;  nn  seul  ordre  de  mădeeins.  —  M.  Goy^  de  LfBO, 
penche  p<»r  la  liberte  de  renseignement,  qui  n'enltve  rien  i  renseignement  o£Bciel  et  ntp- 
porte  qu'un  eitatent  de  concurrence  utile.  —  Bf.  Legronx,  de  Paris,  deoMfide  la  libertA  A  Ten* 
seignement,  mais  en  conservant  Ies  Facnitte  offieielles.  —  M.  Glenard,  diredeur  de  l^ficsii 
de  mădecine  de  Lyon,  adopte  ridăe  de  la  Iil)ertă  d'enseignement,  p^urvu  que  Ies  FacoUte 
Ubres  n'aient  pas  le  droit  de  d^oemer  le  diplAme  de  praticien.  Conc^ier  la  garanţie  de  Vtbi 
avec  la  liberte.  Autonomie  des  Faeultes.  Instituer  des  Facultis  aeulement  dans  les  Tilles  qai 
offrent  Ies  eiements  necessaires. 

Aprăs  avoir  entendn  de  nouveau  M.  Tr6Iat,  l'assembiee  a  vota  le  voeu  soivut:  le  Coogrts 
demande  la  liberte  complete  de  renseignement,  en  kissant  ă  l'fitat  ia  coUation  des  grades. 

Qoant  k  la  question  des  moyens  d'ameiiorer  et  d'eterer  Ia  sitnation  du  medecin,  etait-H 
possible  de  Faborder  ft  Ia  fin  d'une  session  anssi  laborieuseT  One  question  si  complexe  et  si 
delicate  devrail  etre  placee  en  tete  des  travaux  d'un  Congres  medical,  afin  qn'elle  soit  traitee 
par  Ies  membres  de  ce  Congres  qnand  ils  sont  pleins  de  zeie,  d'ardeur  et  de  foroe.  Un  mede- 
dn  d'£cully,  preş  de  Lyon,  M.  le  docteur  Terver,  apres  avoir  foit  le  pitxses  ii  rAssodation,' 
qu'il  considere  comme  une  institution  vermonlue,  a  propose  de  la  remplacer  par  dce  cohmM 
de  discipline  sous  le  nom  de  chambres  syndicMUf.  M.  le  professeur  Desgranges  Ini  a  parfum 
tement  repondu,  et  cette  affaire  n'a  pas  eu  de  suite.  Puls  l'assemtdiee  a  fcrmnie  le  v(bd  qa» 
les  medecins  etraogers,  pour  exercer  en  France,  fussent  tentn  4'oblfflir  Ie  dipMme  frasfrii 
dans  les  memes  conditions  que  les  babitants  de  Ia  France,  et  que  l'autoriBOtion  ministâîelB 
Ittt  supprimee. 

II  restail  k  traiter  Ia  question  des  medecins  cantonanx  et  ceHe  de  U  snppression  de  rins* 
pectoral  aux  etablissements  tben&aux.  M.  le  docteur  Gailleton,  de  Lyon,  arait  pronaaoă  bb 
bon  discours  sur  l'assistance  publique  dans  Ies  campagnes.  Les  partisans  de  la  nţnii  niiinii  iln 
rinspeetorat  n'avaient  rien  Iu,  ni  rien  diL  CMtait  le  soir,  ii  etait  tard;  ÎL  le  Preridrat  ăcmm 
bftte  de  prononcer  son  discours  de  clAlure ;  les  membres  du  Congres  etaient  preasei  4kid 
rendre  daiis  les  salons  de  Mademi,  od  na  punch  avait  ete  prepare  par  les  soins  de  la  ommM 
sion  organisatrice.- Alors,  ii  s'est  passe  un  fait  etrange.  L'honorable  Presidentatdt  waiţuer- 
qu'il  etait  trop  tard  ponr  etudier  la  grave  question  des  medecins  qantonaux,  et,  sur  Bapro|K>- 
dtion,  cette  question  a  ete  ajournee.  cetait  tres-bien,  et  c'est  toujours  ainsi  qu^on  agit:  qmm^vm 
cause  ne  petit  etre  suflSsamment  entendue;  on  l'ajoume;  mais  ii  aurait  Mbl  'aţflMpifllj 
meme  raisonnement  et  la  meme  mesure  k  la  question  de  rinspeetorat  Or,  rhainJSNllAH 
dent  a  auppote  que  cette  demiere  question  etait  connue  sufBsanimeilt,  et  ii «  «ateiMlIMH 
par  lequel  Ie  Congres  emet  le  vcen  que  rinspeetorat  medidalioit  aboli,  anat  qte^diMWUtel 
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ait  en  Ie  temps  de  se  reconnaltre.  H  s'agissait  de  dâtruire,  de  produire  un  vote  qul  avait  ane 
ipparence  liMrale;  Ies  mains  se  sont  levâes.  Cependant,  une  pârtie  importante  de  Tassem- 
bi^  ne  se  sentant  pas  assez  âdairâe,  s'est  abstenue.  II  est  clair  qu'nn  pareil  vote,  surpris  i 
one  issemblde  fatiguâe  et  distraite,  sans  argomentation  prâalable,  sans  discussion,  sans  dâbats 
ontradictoires ,  est  moralement  sans  valear.  Le  .Congrăs  medical  de  Lyon  aurait  pu  iinir 
nieax. 

En  risamit,  et  malgrâ  cette  peccadille,  le  Congrto  medical  de  Lyon  a  iii  une  belle  chose.  II 
laissera  de  profonds  souvenirs  dans  l'esprit  et  dans  le  cceur  de  tous  ceux  qul  j  ont  assistâ. 
II  bit  le  plus  grand  hbnaenr  it  la  conunission  organisatrice,  en  particulier  ă  son  savant 
et  spirituel  pr^ident,  M.  Diday,  et  ă  son  secrâtaire  gânâral,  H.  Droo,  auxquels,  k  bon  droil, 
l'assmbKe  a  vot6  de  chaleureux  remerciements.  Lyon  s*y  est  montrâ  digne  de  recevoir  dans 
KQ  seio  une  des  Facultâs  de  la  Râpublique  franţaise. 


JOURNAL  DES  JOUBNAUX 


SugU  mxtdaat,  ttc.  (Des  aocidaiţs  loctux  des  Injeetions  hypodermiqHes  de  sulfate  de  qui» 
line),  par  le  docteor  Basso-Ahuodx.  —  Dans  cette  communication  intâressante  et  pratiqae 
laile  i  Ia  Soci6t6  de  mădecine  et  de  chirurgie  de  Turin,  Ies  accidenta  primitifs  sont  limitte  fc 
lidoaiear,  Ia  formation  d'uae  ampoule»  rhâmorrhagie  snperfidelle  et  Tissue  du  liquide.  Les 
iceidents  secooâtăres  sont  l'enkyBtement  du  liquide,  recchyniose,J'inOainmation  du  tissu  cel> 
Iniaire,  I'induration  consecutive,  l'abc^  et  Teschare  plus  ou  moina  profonds.  Les  moyens  pro- 
poste  et  mis  en  usage  avec  succes  pour  y  remâdier,  sont  d'anesthâsier  pr6alablement  la  peau 
nec  un  pnivârisateur,  de  soulever  Ia  peau  et  d'introduire  Taiguille  ă  angle  droit  ă  la  base,  de 
dwiffer  te  It^de  ă  la  temp^nature  du  oorps,  de  pressar  sur  le  liquide  injecta  et  d'appliquer 
mecoaohe  de  eoUodion  sur  la  piqtre  qui  se  deit  faire  sur  un  plan  sous-jacent  r^istant 
Bmme  la  r^on  pectorale. 

Formnlies  d'apr^s  un  grand  nombre  d'observaticms  faites  en  Italie  snr  des  soldata  fiâvreux, 
n  iodicatiws  pourront  surtont  servir  k  nos  mâdecins  d'Afrique  oii  les  pyrexies  sont  endâ- 
mqnes  (Gatu  delte  cUniche,  29). 

p'apr6sle  chimi|plen  militaire  Odevaine,  le  tâtanos  serait  k  ajouter  k  ces  accidents,  an 
Doios  dans  ITnde  anglaise.  Dans  trois  cas  d'injections  sous-cutanâes  de  qninine.  Ie  tdtanos 
fest  dtelarâ  viogt-quatre  heures  apr6s  et  a  determina  la  morU  Cest  donc  un  accident  k 
idoQter  dans  ies  pays  chauds.  [Jnd.  med.  Gaitttt).  —  P.  G. 

Observations  et  eaipiriences  aur  l'emploi  de  C opium,  du  bromm^  de  poUueium  et  du  chanort 
*iuH  dans  la  folie,  spicialement  en  vue  des  eflets  des  deux  derniers  medicamenta  admi- 
iitres  separtment,  par  le  docteur  T.-Ş.  Clodston^  —  L'analyse  de  ce  travaU  a  amenâ  M.  le 
^icteor  Dumesnil  6  en  faire  presque  un  autre  par  ses  reraarques  pratiqnes  sur  l'emploi  et 
Ktion  de  (%s  medicamenta  en  France.  De  grandes  diCrerences  de  leur  mode  de  prâparation 
t  (l'emploi  en  Angleterre  sont  signaiees,  qui  permettent  d'en  mieux  comprendre  IVlion  et 
» elTets  tout  difTerents  ici  et  lă  (Atm.  nUd.-ptychoL,  juiUet).  —  P.  G. 

Pana  ureioktire  simulant  un  pilyriasis  du  cuir  chevelu,  par  E.  StlLLHAirN,  agrege  au  Val- 
Mifâce.  —  pbservation  remiarquable  d'une  erreur  de  diagnostic  qui  a  n'ecessite  l'emploi  du 
licroscope  pour  etre  re/oţmeei  Le  cas  etait  d'autant  plus  etonnant  que  le  favus  existait  depuis 
los  de  30  ans  sans  avoir  detruit  la  chevelure  ni  fait  de  progres,  bien  sensible  malgre  une 
Mdite  evidente  de  deUx  generations.  Avec  le  nouveau  diagnostic,  cette  pretendoe  becedite 
«aot  qu'une  cpntagion  directe  de  mere  en  fiUe  et  en  fiis.  La  verite  est  ainsl  ausd  claire 
K  l'emur  est  inexplicable.  (Ann.  de  dennatoL,  n*  6.)  —  P.  G. 

EpIi^BiirideB  MMIeales.  —  l**  Octobrş  1360. 

Goillauine  Radne,  mMeCin  du  roi  Jean,  ayant  accompagne  ce  prince  sur  la  terre  dVxil,  a 
chance  de  se  faire  ren)bouraer  ringt-quatre  sous  qu'il  avait  prâtâs  k  son  royal  client  «  pour 
ire  sa  Tolonte.  »  ~  A.  Ch. 

GOURRIBR 


Tkcotti  DE  utDtcitn  bt  Paris.  -^  H.  Valpian,  docteur  en  medecine,  professeur  d'ana- 
mie  palb4>logique  &  Ia  Faculte  de  medecine  de  Paris,  est  nomme  professeur  de  pathologto 
mpaiătt  et  experimentale  preş  la  meme  Faculte. 

-  Par  atitVi  du  ministre  de  Tinstruclion  publique,  en  date  du  20  aoât  1872,  sont  instilues 
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es  stagiaires  pr^s  la  Facultâ  de  mâdecioQ  dft  Pwiş  (8«ftiQ9.4<$  ţjluni)^  (ţ  qţCQwd^tqfa^ 
1°  Pour  la  chirurgie  .' 
MM.  Terrier  (Louis-F61ix),  d6  le  31  aoiit  183'7,  4  Paris;     . 

Nicaise  (Juies-fcdouard),  n6  le  10  mai  1Ş38,  ji  Poirt-4-*Inwn  (Mamei: 
,   Delens  (Adrien-fimiie),  n6  le  26  juilleţ  1840,  i  Angers  (Mame-et-I(Oire)  j 
Anger  (BeDJamin-Ren6-Henri),  n6  le  2&  janvier  1838,  &  Ath6e  (Uayenne). 
2*  Pour  Ies  accouchements :  .  i 

.  M.  Charpenlier  (Louis-Arthur-Alphonse;,  n6  le  3&  KvHer  1836.  i  Paris.  j 

Ces  agr^g^s  stagiaires  q)ţr^oj9t  en  activitâ  de  service  le  V  noveif^i^  1S7&*  ţfyn^  «QWtit 
le  1"  novembre  1880.     ,,,,       '  '.    '  i 

HM.  Lăpine  (Jacques-Raphael),  ni  k  hjw,  le  6  jniUet  1949  i 
Landrieiu  (Jules-âoiile).  nâ  h  Paris,  le  2  novembre  I841, 

Faciilt£  de  HăDECiNK  ţp.  MvtTTŞWIVJt.'»^  ft-J^/^  (4H9f.'^)  ^  nommâ  prosectev 
preş  la  Facultâ  de  mădecine  de  Montpellier,  1 

•  ţcoLK  Ut  HiteGanţ  sa  BiMigaa.  '^U.  neitmit,  ţiabmMV  iţe^mMBlBetdetBi-' 
aalogie  ă  râoola  prăpiraioin  de  medasinfi  et  da  fhtfnaoiA  iă  iaanţMit  eft  aioWi  nrtj 
âsmande,  ă  faire  nioir  Ma  droito  k  la  retnita 

M.  RtiMtil,  prafiMteur  de  cblmie  k  la  PacnlM  des  sdenetide  BMtnfett,  «t  fckârgt  d««iii| 
-de  pihwmboia  dt  de  UMtioetogfe  t  rfieote  pripantottc  de  mddeeliie  de  It  mtm»  vfll*.  ! 

—  Par  d^cision  mtiiisti^rielle  du  1^  septembre  1873,  M.  le  docteur  ţeaAnel,  pbamades- 
Inspecteur,  a  6li  nommâ  membre  du  Conseil  de  sa^td  deţ  arm^ 

•*■'  Par  dâsret  dş  8  aap^ubre  1878,  lee  teu  phivnucifUM  pdfioipam  dedeşdem  ilMi. 
IUL  Oalierre.3D]w,  k  I'^Apital  deJa  divieion  d'Alger,  ct  llQbaslit,  k  l'UpM  de  Vcmiiii 
sont  nommis  pharmaciens  principaux  de  premiere  classe. 

jdu  21  au  ^7  septembre  ^871    ',.'.' 
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CAUSES  DE  DfiCfiS.  ' 
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Variole...... f,.„... 

Boueeole. ..,,,;...,, 

Scarlaline , . . . . 

Tievre  tyi^oMe 

typhns...'. " 

Erysip^le. *i, .'■.», 

Brpncjtiite«iKP&,,  ,^. . , ,. . ,,. 
Pneumonie 


S'senterie.. 
ai 


ilarrhee  eholârifom^  dee  jetl^ 
nes  enftets. .<...<. ...... 

ChoierasoetnB.,.,!.^ 

'CiMiem  aaiatjqile  ......;...•, 

Angine  couennecse 

Croup..... 

AffectioDS  piierp^rales 

Autres  affections  aiguâs. . . .  • . 

AffectioDS  chroniques. 
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(1)  Dont  23  enbnts  aa-dessons  de  6  moit,  I  de  6  ilKilOl  an,  s  de  1  an  k  3  ans. 
(3)  Sar  ce  chlfiTe  de  aae  Mei»,  ii»  «at  6ti  caute  par  la  phthUi«i  pnlmnnairei 
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:  9DB  Ui  «Una  Bs  ifăcmâna  m  wăraeatţ 

Ia  jâmcttonţae  possede-t-etle  leş  rofemes  proprietes  thqraj)eutiques  gue  la  qui- 
njnetîftchel  Ljfevy,  W.  Boucliardâţ  iet  M.  Moţjtard-Şjţarlm  ojit  kbsblument  condamne 
crt  aJcaloîde ;  11  ne  presente  pas  les  quaTîtes  de  la  quinine :  ii  ţn  a  tous  Ies  deaavan- 
ţa^,  ii  en  jpţoşsede  n?eme  de  partjcuyers.  .    _ 

tfest  tonttt  cette.condsmăaţlon  magistr&leelquijusgu^ici  &3lt  restee  sansappel, 
gufeM.  ihiţnet  est  VeWu  ţiier  prgsenter  un  plaîdoyer  Jb^en  faiţj.methodiquc,  appuye 
şuroetrfes-tiotfaîţreugeş  pbşervations  eţnprunteeş  soit  9  la  pratigue  .cîvîle,  soit  et 
surWnt  ă  unfe  exp6rîmehiaţio^  olHcielie  prescrite  g?^r  Iş  piiiiilsţre  de  1^  ^erre  et  faîte 
jar  les  meiiecins  mîiîţaireş  âans  ditfereijts  j;)^ys  palustres,  et  ppijcipa,lei3sient  ep 
Algârie. 

De  reDseimbledes'taltâ  et  des  dQciittieDtspr,esenlespar  lH.  'Şi'lquet.  iî  resuîte.que 
fe  cjflfeborime  «it  son  suffalc'  ne  ţţuâritent  pas  1^  proscript^on  â  'laquelle  ils  oftt  ete 
«mdâmnes,  gut  Işs  jprojd^^es  tbărăpetrtlgnes  dn  suîftite  de  crrnchonine  sorit  ăpeu 
Jirts  fegalfes  a  cellpS  du  sulfate  d^  giiitrljie^  gue  ,ies  accfid^nts  .^u"?!  determine  sont 
ideîrtigaes  â  ceuxgueproduUfaatPe  etgne,  rf  ;daBfs  l^s  c?b  |[rayes  et  pemicieui  ii 
est  pi^jdent  de  yecourîr  d'«notlil6e  au  salfate  de  quinine,  dans  tous  les  autres  cas  ota 
peut  bna^ltrj'er  avefc  avaiţtage  et  securite  le  şirlf^te  de  cinchonine. 

A  ces  motif^,  lif .  Bt^quet  â  ajQiXte  la  raison  economique.  Le  sulfate  de  gumine  a, 
flans  ce  ftoment,  une  valeur  de  IjS^Jtffr.  k  2,000  fir.  le  kîlogramme.  11  s'en  con- 
somme  actuellement  .eţ  Fxance  pour  40  milllons  de  fiaacs.  La  cinchonine  n'a 
aucune  viileutj  on  la  perd,  ii  ne  s'en  consomme  pas  un  gramme ,  et  elle  n'est 
anijourdftiui  qu'un  emnaitâs  dans  la  fU)rication  de  ^a  quinine.  En  rintroduisant 
dans  lâ  ttierapeytique,  on  utitiseraît  ainsi  les  deux  alcaloîdes  du  quinquina,  et  on 
allegetait  ies  d6penseş  des  nialades  et  de  l'fitat,  consideration  qui  n'esl  pas  inop- 
portunb  dans' Ies  circobstances  actuelles. 

II  paralt  que  M.  Briguet  a  convaincu  sdn  auditoire,  car  son  Qhaud  plaidoyer  n'a 
trouve  aocnn  contrsidicteur. 

M.  Bouley,  pqur  repondre,  a-'t-îl  dit,  aux  implorations  de  M.  le  Presidept,  a  falt 
we'eottilmunteatlon  aur  Ja  fi^vi'e  aplftheuse,  vulgairement  appd6e  cocoUe.  Ayant 
eu  le  regret  ,^'âtre  oblige -de  nons  absentei"  au  moment  oii  M.  Bouley  montait  â  la 
"tiMbanfe,  nbd^  renvdyons  au  conuAe  rendu  de  ]a  sâance,  qui  donne  une  analyse  de 
cette  eţtnubtmic^tion. 
■■'■  ■  '      '        '       ■■ 

PBSTtTRiOUC 


nMBtiii^NiftliitAMt  HpiiLOBOoiM  J>B  M  «$aioN  FBBsifeu ,  AiMMumifAirr  «b  ««unii 

.      A  ţŞBiODB   «KOSSBtSf  -fa  -MIM9DA1IIT  APJBAB  ^■ACGODOHSlIBdTj 
'i^to'lM.b  la.Soci!ţ(âim6«lic«Iia4« IHkplta^,  daps  la  stenee  dq  vendredl  38 Jain  1872, 
Par  le  docteur  Hervusdx,  mădedn  de  la  Maternit& 

X'ohiservation  qui  va  suivre  en^primte  son, principal  interetă  Ja  digcussion  sou- 
levee  recemment  ă  la  Societe  âe  chirurgie  (seance  du  6  marş  1872)  par  une  inle- 
resşţiQte  communication  de  notre  distingue  collegue,  M.  Tarnier,  discussion  rela- 
tive a  Tinlluence  de  la  grossesse  surle  developpemşot  de  cectaines  tumeurset.â 
l'opportunile  de  rinterviention  chirurgicale. 

Cette  discussion  a  mis  en  .relief  un  fp^t  conaidşrable,  â  sayoir  que  la  grossesse 
imprime  â'toutes  les  tumeurs  un  mduvement  hypertrophique  qui  fait  place,  aussi- 
tot  apr^  l'accouchement,  â  un  mouvement  en  sens  inverse ;  en  sorte  que  ces 
tumeurs  tendent  4  revţnir  â,  leur  volunţe  ai»tâeiQur>  Jl  en  âst  ainsi  de  toutes  les 
tumeurs  fibreuses.  Mai3:ce  qu,e  l'on  sait  de  l'-hypertrophie  du  cdsur  chez  les  femmes 
grosses,  de  la  tendance  e  l'bypertrophie  du  cocps  thyroide  <chee  certaines  d'entre 
elles,  explique  ce  develpppement. 

Tome  XIV.  —  Troitihne  tirie.  AS 
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Dans  certai  ns  cas,  Ie  mouvement  retrograde  que  subissent  Ies  tumeurs  anssitbt 
apres  Taccoucheinent  est  tellement  prononc6,  que  celles-ci  peuvent  s'atFophin 
entierement  et  disparattre.  Mais  ii  n'en  est  pas  toujours  «uoSi'.'Ue  meme  que  le  col 
uterln  conserve  chez  Ies  multipares  un  volume  beaucoup  plus  grand  que  chezles 
primipares,  certalnes  tumeurs,  loin  de  s'atrophier,  ne  revluinent  pas  meme  an 
point  de  depart,  et  en  definitive  restent  apres  chaque  grossesse  plus  developpees 
qu'elles  n'etaient  anterieurement. 

Cest  dans  cette  demiere  categorie  qil'il  faudrait  ranger  Ia  tumeur  congiaitale 
doift  nous  allons  presenter  l'histoire.  Bien  que  nous  ne  puissions  rlen  affiiner 
d'une  maniere  absolue,  puisque  nous  n'avons  pas  coiinu  la  malade  avânt  sonentrfe 
ă  la  Matemite,  Ies  rebseignements  fournis  par  elle  nouş  portent  ă  penser  que  la 
tendance  atrophique  de  la  tumeur  apres  chaque  accouchemehi  n'a  jaroais  etei  âuss 
accus6e  que  le  mouvement  hypertrophique  pendant  chaque  grossesse,  en  sorleqqe 
la  difTerence  a  toujours  el6  Snalement  une  difference  en  plus.       . , 

Un  autre  cote  interessant  de  notre  observation, ,  c'est  la  confirmatioa  qai  oi 
resultepour  Ies  recherches  du  docteur  Bourneville,  reiativement  aux  dormees  four- 
nies  par  le  thermometre  dans  Teclampsie  puerperale.  Notre  maJade  ayant  ete  prise 
d'eclampsle  pendant  le  travail,  fut  accouchee  par  le  forceps  ihs  la  premiere  attaqne, 
et  Ies  acces  s'etant  repetes  un  certain  nombre  de  fois  apres  l'accouchement,  nous 
avons  pu  reconnattre  l'exactitude  des  deductions  tirees  par  M,  Bovirneville,  tant 
des  faits  qu'il  a  rapportes  dans  son  travail  {Mouvement.  medical,  vp»  des  U  et 
28  janvier  1872),  que  des  observations  conformes  qni  ont  6te  signajees  â  la  Sodete 
de  biologie. 

M.  Bourneville  avail  etabli  :  l»  que  l'on  note  au  debut  de  reclampsîe  unefle- 
vation  de  temperature  qui  s'accroît  assez  rapidement  tant  qoe  leş  acces  augmentenl 
de  frequence  et  d'intensite,  et  qui  s'accentue  encorş  aux  approches  et  au  moment 
mame  de  la  mort;  2»  que  la  temperature  s'abaisse  progressivement  au  fur  et  â  m^ 
sure  que  lesacc^s  s'eloignent  etque  Ie  coma  diminue  ou  cesse  d^Onitivement; 
3»  que  le  contraire  a  lieu  dans  l'urine,  c'est-ă-dire  que  la  temperature  subit  nu 
abaissement  progressif  quand  le  mal  s'aggrave,  et  au  contraire  remonte  ettenda 
revenir  au  niveau  normal  quand  l'uremie  dispar^tt. 

Ges  donnees  diagnostiques  sont  precieuses  en  ce  sens  que,  si  elleâ  se  coafirmenti 
elles  ruinent  une  theorle  qui  a  joui  d'une  certaine  fiaveur  dans  ces  d^rniers  temps, 
en  raison  de  la  grande  autorite  de  ses  auteurs,  Wiison  et  Frerichs;  ii  est  vrai  que 
notre  distingue  coUegue,  M.  Alfred  Foumier,  avait  deja,  dans  şa  tl^  de  concours 
pour  l'agregalion  en  1863,  avait  deja  singulierement  battu  en  breche  celte  doctrine. 
Mais  ii  nous  manquait  la  demonstration  clinique,  et  celle  demonstration  nous  est 
foumie  par  le  thermometre,  puisque  le  mouvement  de  la  colonne  de  mercure  se 
fait  en  sens  directement  inverse  dans  Ies  deux  malâdies. ' 

On  verra,  cn  effet,  par  Ies  d^tails  de 'notre  observation,  qtie  dans  la  pifiode 
ascendante  de  fcclampsie  le  thermbm^trc  s'est  6leve  progressivement  jusqu'ă  39, 
tandis  que  dans  la  pcriode  d^croissante  de  la  maladie,  ii  a  bai^e  succcessirement 
de  39  ă  37. 

EnQn,  le  cas  que  nous  allons  rapporter  nous  a  fourni  l'occaslon  d'appliquer  dans 
Texploralion  de  l'urine  un  precede  de  dosage  de  ralbiimihe,  imagine  par  M.  Ch. 
Tanret,  interne  en  pharmacie,  precede  qui  se  recommande  :  l'par  sa  precision, 
puisqu'il  permet  de  determiner  avec  qne  exaclitude  mathematîque  la  proportion 
d'albumine  contcnue  dans  l'urine;  2«  par  sa  sensibilite,  puisquil  fait  dâcouvrir 
5  centlgrammes  d'albumine  dissoute  dans  un  litre  de  liquide. 

On  a  deux  liqueurs  appelees  liqueur  râactif  tUrantc  et  liquetir  h'moin. 

La  liqueur  titrante  renferme : 


Bichlorure  de  mercure  .  .  , 
loduredepotassium  pur.  .  , 

Acide  acetique , 

Eau  distillee  q.  s.  pour  faire , 
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,  La  liquşqr  tâmpin  contieat : 

Bichlorure  de  iQercure. 1  gr*    . 

I  Eau  dirtiilee.  .  .  >. 100  gr. 

Pour  operer  le-dosagş,  on  prend  10  eentigrammes  cubes  d'urine  flltree  et  l'on  y 
verse  goutte  ă  giautle  la  liqueur  titranteţ  en  agitant  chaque  fois.  Quand  le  precipite 
ne pvratt  plasaugraenter  on  eşsaye,  wpies ehaque  nouTelle  addition ,  si  une  goutte 
mise  sur  tine  soueoupe  deporcelaine  ne  donne  pas  un  pr6eipite  jaunătre  avec  la 
liquenrt^moin.  A  ce  moment  on  s'arrtfe.  Pour  voir  nettement  le  precipite  11  faut 
d'abord  verser  trois  gouttes.  Ce  leger  exces  de  liqueur  titrante  est  aussi  necessaire 
pour  rendre  le  precipitş  copipl  element  insoluble.  Du  nombre  de  gouttes  employees 
on  retrauche  donc  trois,  et  le  nombre  restant  represente  autant  de  fois  50  centi- 
grămnles  d'albumine  par  litre. 

Âpplique  ă  notre  mâlade,  ce  procede .  nous  a  permis  de  suivre  la  decroissance 
progresstre  de  Ia  proportion  d'albumine  contenue  dans  l'urine,  en  mame  temps 
que.la  dăuoissstDea  de  la  temperature  et  du  poals,  et  le  relablissement  graduel  des 
fonctions  sensoriales. 

Obs.  —  Tumeur  conginilaU  de  la  fesu.  âcltonpsie.  Diminution  de  la  titmftir  aprit    . 

l'accouclumţnt. 

(Observatioin  reeueillie  par  H.  Boom,  interne  du  service.) 

Femme  Poujot,  33  ana,  muIUpaH;.  BDtrteă  laHaterniti  Ie  11  avril  1872. 

Eiaminde  par  Taide  sage-femme  au  moment  de  son  iidniission,  elle  n'atlira  pas  rattention, 
grke  â  la  lacuUâ  qu'elle  possâdait  de  dârotwr  sa  tumeur  en  s'asseyant  dessus.  Elle  pot  m6ine 
niteraiqsi  pr^  d^uamois  ă  I'infirmerie  des  femmes  enceintes,  oii  elle  avait  6lâ  envoyie  ă 
cause  de  ses  varices  sans  que  l'on  soup^onnit  l'existence  de  sa  tumeur.  Ce  ne  fut  que 
le  25  mai  que  Dous  fol  râvilâe  celte  pwticularitâ  patbologique ,  et  voici  Ies  renseignements 
que  «ras  avoBS  lecueillis  : 

L»malade  assure.  Mre  venue  au  monde  aveo  sa  tumeur.  Celle-ci  aorait  augnoenlâ  de  volume 
avec  Ies  progres  de  l'^ge.  La  menalruation,  qui  ne  s'^tablit  qu'4  22  ans^  n'eut  aucune  influence 
appţ^oiable  sar  son  ddvel^ppement 

Prâalablement  ă  toule  grossesse,  Ie  volume  de  Ia  tumeur  âtait  moitiâ  moindre  que  celui  qu'il 
li^  actoeUement.  Celie  tumeur  dtait  tr^aude,  mobtte,  indolente,  ne  g£nait  la  malade  ni 
pour  marcher,  ni  pour  s'assroir,  ni  pour  ancun  autre  acte  physiologique. 

Mari6e  k  Tăge  de  29  ans  ă  un  ouvrier  relieur,  elle  Taccompagna  ă  pled  dans  Ies  nombreuses 
p^r^grinations  auxquelles  ii  se  liVra  en  cherchant  de  I'ouvrage.  II  ne  r^sulta  de  ces  fatigues 
aacnne  inconunoditâ  săriense.  Elle  traversa  ainsi  successiveraent  un  tris-grand  nombre  de 
villes  :  Vesoul,  Besanţon,  L^on;  IMjon,  Langres,  Lons-le-Saulnier,  Moulins,  Boorges,  Orl&tns, 
Tours,  Angersr  ele.  Pendant  ce  temps,  elle  devint  enoeinte.  Vers  le  sixifethe  moi»  de  la  gros- 
ame,  la  tidkieur  acquit  un  volume  presque  donble  de  celui  qo'il  ofTrait  auparavani.  Au  sep- 
titaie  mois.  Ia  malade,  pârtie  d'Angers,  6tait  snr  le  point  d'arriver  W  Nantes,  lorsqu'eile 
Nswntit  Ies  dMileoTS'dft  renfeniement.  Elle  dnt  s'anâter  dans  une  ferme,  ou  Taccouchement 
ent  UeD.  EUe  lestai'soaffrantţ  pendant  denx  mois,  et  entra  ăim  un  hfipital  de  Nantes.  EUe 
ne  se:soDTieut  que  d'one  cbose,  c'est  que  soa  ventre  et  ses  membres  iafârienrs  ^talent  enfles. 
On  examina  son  urine  par  Isebalenr  et  un  liquide;  mais,  chaque  lois,  l'ilrlne  festaitclaire. 
Qoelque  temps  aprfes  Faccouchement,  Ia  tumeur  avait  repris  son  volume  MH-maL 

Guirie,  Ia  malade  recommence  sa  vie  errante,  parcoart  Ia  Bretagne,  la  Normandie,  et,  dans 
le  court  de  ses  pâr^grinations,  devient  enceinte  une  secOnde  fois.  C'est  ak>rs  qu'elle  vient  h 
PuiB,  etse  fatt 'Vecevotr  &  la  Haleroit6.  L'exaown,  bit  Ie  25  ffiai,  neus  permet  de  constater 
Ies  laits  suivants  : 

La  naisdtt'  est-,  selon  toate  appareuce,  parvenue  &  hnit  mois  et  demi  de  grossesse.  Ce  n'tot 
qDedepnisuviMfsqu'aurftft  recommenM  te  divdoppentent  anormal  de  la  tamear.  Dans  Ies 
derniers  quinze  jours  surtout,  le  d^veloppement  aurait  €\A  considârable. 

Oette  tunteiifr,  tţtt  dei  te  paMie'itrfârieure  de  la  grande  Ifevr^  gaache,  S'dtend  en  arrifero  sur 
la  fesse  du  mâme^cOtâ  ^^ra  sa  pârtie  snp^rieure,  et  en  se  rapproehanţ  du  sillon  interfessier. 
Elle  prâsente  des  appareoces  assez  diverses,  suivant  l'atţitude  qu'on  donne  k  la  malade. 

liorsque  celle-ci  est  plac6e  sur  le  cOtâ  gauche,  la  tumeur  apparatt  sous  la  forme  d'un 
«norme  rein  qdf  s'tns^rerait  par  un  large  hlle  sur  tbute  la  hauteur  de  la  fesse  gaucbe.  Cette 
atlitude  laisse  ă  d^couvert  le  sillon  interfessier,  qui  est  bord6,  mais  non  envahi.par  la  tumeur. 
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Dans  rattitude  sur  le  cAtâ  droit,  le  slllon  interfessier  dii^iMai,  i^tMUfaM  qtfff^t'ţttfU 
tumeur,  aussi  bien  qu'um pbrtie  de  Ia.fews  du  cAW-appart.  <     < 

Si  la  femme  se  couchn  vat  to  veutre,.  la  tumeur  se  d^chet  A  «llli*  tfr  k  fesae  gancbe. 
On  diralt  une  seconde  fesse  snperpos^e  ft  la  premiere. 

Obns  feiditeiiUJtu8  d'M<sri,  l»mftlM0Nfpotf  MP  «  fcnMM-,  qa'eOs  «tejfp^ttl»  MM^'m 
ooUBsin,  et  ii  D'Bn!i<âbuMi>pMir4fe>âbCMMK8<iMlMit~daal«MqMl  cbw  lii8»r  Itiit  i|Wi 
seimovtr»  pat  sa  paritate  aBUMum  «ili»  te»  âcosE  ««mm  krapfw.h» ^oaliv  (K-Wa 
portioa  la.pliu»«iiteni8«  ettpifetb  aaiilje<eB  dehtrs-^e  l«feM»ai»iHi  Mt  fww^jrBHPKm»  4NWi 
cbarnoe,  aonvetOr  efa  acroadie  sur  ses  bai<d8.  Kvfia,.  Jos^aa  p^ca  Ja  frw»,  4eWw4  h 
tumeur  peod  comm*  qq. mc.  charnu.  sur  Ia  puUe.ţonţi^uce.  «i  «iigâ(|«i^tfr  d«  1«  cspt 
g^uche.  ..... 

La^^I^tt  quf  i^eowrre'  le'  p€d1fctt1#  de  Ik  (umâuY  e^  m'otfe',  W^qtie,  terrief,  ]>I^s^  e);  sau 
aidhârence  aucune  avec!  Ies  partiesr  sons-jacentes:  Consfdârte,  an  contraire,  tui  niV^deli 
circonfărence  et  dans  la  pârtie  la  plus  convexe  de  Ia  tumeur,  Penvefoppe  ihrtawie  «sf  ^sw,  i» 
OMortaur  re»^,  eC  pr^senfe-  d^s'  tra6fe»  iMtv^craffofjiMB  <^KAnH$i  Blefe»wer»e  l«tagtttipB  ă  ţn- 
fboAMeftt  l'eMpTO(nt«  it»  io%t«  (jul  1»  eoMpriaieut;  flUB  «a  88  myi^ftţh»  d«  pMteHte^  ţtM 
tesurftue  de  hbttnMwetCiinrâguliftre  el  eomiad  IoMHr  ^feiwleri  «■tyn  dv>iskkM% 
quoique  Tensemble  de  la  tumeur  forme  une  masse  assez  dure. 

Nulle  part  on  ne  sent  de  fluctuation,  rien  qni  fasse  Boupţonner  la  prunce  d*an  liqaiile. 
L'anscBHattoa  ne  ftit  «tat!endi«  aoc^  waStd  Tascufcfrk,  aucttn  brttlf  noitîde. 

Yoici  quelles  ^talent  Ies  dimensiona  de  hi  laaoMitf  S  eette  ^poque  : 

Gnni  d!fami(re. ^  oetitSiiitres. 

^^  dişmilre^  .  ^  .  .. ^  «  .  .  .4,«   IA.       -^    . 
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£e(k)IM  total  de^tetiitmMpAail  de  9,-7MfriRgi#M9.     '  '    ' 

Sbf  dfMfsM  partkfs  dtf  cdfps  <4  nvMBbBMMa^x' iMttlMs  Mii ft uf 9,  oi^  apoiţult M  pdOlii 
ritffies'  moduteOIdicfit  bnmMres,  MVOBtlMs,  iMffnnM,  d'M  cmftnMM  dfr  dMuMfe  teAsit 
86'  lafhsnM  d^pHisler  pftr  Itf  de%t«  «trtS'tt^fflWH  paS'«*in«g«flftAi  «a  towAieir.'"  ' 

Le  membre  lafârieur  droit  est  en  ontre  le  si^  de  varicositâs  non&retMM,  suffMf  «^tfrM 
ds  la  ^etcăi«  «t  4it  fied.  lMa»eM  rtgknM,  tea  vstiMt  •trparikMiw^  fi«*-flCRMaaw,'fcMMMil  «n 
liMMwMcuttiWăiMiilMlrtfc^aiwMirtaetdwsiaantat  wIMteiDa^to  peaa*  < 

Rupture  spontanee  des  membranes  Ie  h  juin  1872.  Prâseatalloa  4ti  Mouant  PoaAlM  a  L 
O.  A  ,,■■••,■•;  •■......•■ 

5  Jntei  uae  «uaqu»  d'MMiţaie  «fka*  eu  Im  ir  aiinatt,  te  nge4Mttw«i  «itf  Urata 
Taccouchement  par  ua»  apştintiitB  de  ftaroqiB  ^.aoBnit  lii-miiiiiteh  MlinaK«  qnMntti 
niMiitMmiiMitest  FiUeBte.Bi«rt»peMBta,7Migi«PiDietb         , 

Detal6n&  aoto  fetempiiqoe  «ussitM  qprts  la  di&lui{«iMe«  L'wiMi  MaiDM«  iM  Jflm  fi^ 
eâdenU»  Ds  ooBtosatt  paţd'albvuiaiaek 
De  mtaiDk  W»  «iwtsa  k  5  brarift^u  smUd  Mvf  «flctai  Ba  t«rt  «om  MOtat    ..< 
A  SbentesdttiMlio  paatte;*!  oMesine.  .  > ,. 

De  fi  heorM  du  oiatiii  k  10  tanie*  80  mioBtcs  dtt«air,  dfaiiMeta  foi  n  nwinhiMl  fwww 

Mit)  .  ■:,„•)■       •-.;! 

'  PnniierMetls^Sb.  16>iik4-t«  J)e«xiliBCa«ote,  6h.('w1MteiittD*aceis;  9iut8■.;-■ 
Qattritaw  tcote,  7  iLi  Ponte  Ut.  T«iap4ntBn  vagiatla  88*.  itigMa  dc&M  p«Bilw& 

GlDqnttme  accte»  7  k<  Mm. )  •» SiiifeBM  accto,  ft  te.  16 -an ^m SepUtena  macte,  aidii - 
Builitaia  aectoi  8  h.  15  m.  dn  Mir. ;  ■»  NetititeaB  «cota,: «  b«t»«l.    ;  ' . ' 

A  7  heures.thi  MB-i  teilipi,  TCgia.  ara } 
.  A  8  beutes,  (Mgn^e  de  600  graînma*. 

6  juin.  DetDter  acc6«  k  8  beure*  du  naţia.    ,      ,     '  <  . 

A  iî  beurea  du  maUn«  tempa  rag<  :39%  p««te  102b  ^  Midi,  tettik  W».  a8*&  «^  €  iMM 
du  soir,  temp.  vag.  38*2,  pouls  96.  —  10  heures,  temp.  vag.  38*.  - 

,  Iul  tumeur  a  coaserv6  son  volome,  elle  est  un  peu  otouis  violaci^  n*  muirtir  ţtndwn  fW  b 
veiUe.  La  makde  est  en  pârtia «ocţi^  du  coin&)  eUe  oe'.parle  p4«,.nHW  UiSmiiibiljld  «itiMt* 
nue. 

7  juin.  A  7  heures  du  matin,  temp»  vag.  37*8,  povite  7S.  La  '•^^««iTytiifiţ'  cţţvtent;  te  na- 
iade parle.  Pe  se  plaiiit  d*ua  grand  mal  â  ia  t^te.  iÂ  tumeur  esţ  pii^  iiwIlc^',âio|iw  cuUoa- 
tiăe,  moini  yolumineuse.  ;.     '       .         ,       .  •      i.    ;       ■ 

Siz  heures  du  soir,  temp.  văg.  ă7*i,  pouls  7$.  \ 

8  juin.  9  Heures  du  inatln,  temp.  vag.  '37*^,  pottU'SI.  —  Ouatre  heiireg  da  soir,  tempi  ^ 
37'9,  poute  92. 

La  tuineur  Mntinue  &  dim{nue^  de  volume,  sa  llaccidil^  augmente. 
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9  yHn.  9  b«ur«8  du  mMio,  lemp.  vag.  88*,  p^nls  96. 

10  jaid.  Matin,  letap.  v«g.  38*,  pouls  «6.  -^  Soir»  tem^.  vag.  38,  pottU  Mv 

11  juiik  Matin,  tatnp,  vaf.  87*8,  poals  80.  ->  Soir,  88*3,  poi^  W- 
13  jwu  Uatin,  teaipi  vag.  87*8,  poub  fl& '^  Sok«  poul»  9fi. 

18  jntii.  MaUfl.  temp.  wg.  871»,  poui^  96. 

IA  ^oilf,  liţtiii,  teipp,  V4g.  â7-9,  pouU  88.         ,  , 

15  join.  Mantia,  ^inp.  vag,  S8°9,  pouls  9& 

16  ]uin.  MatiD,  temp.  vag.  37°8,  pouls  96. 

17  rain.  Mălin,  temp.  vag.  37*7,  pouls  96. 

18  juln.  Matiti,  lemp.  vag.  37*a,  pouh  84.  ' 
li»  jiMn.  Matin,  temp.  vag.  87*5,  pouJsSO. 

L'aHramim  de  rarine  eryant  m  dotâe  par  Ift  ptwfAi  taoret,  d  iprtoMtt  one  dimiftuUoQ 
prograstfve;  eomnoe  llitdiqae  le  tobieau  rahant : 

S  join,  â  gnn.  S  d'albnmine  par  litre.  >>■  6  jut»*  &  gram.  ^  7  jttta«  B  gravt  —  9  jaio* 
3  graai,  -T»  10  juin,  3  gram.  <-  U  jwin,  3.  gram.  -"  47  im,  2  grw« 

91  juin.  Le  vi^laioe  de  ia  tuioeur  a  diauauă  de  iaoUi&,  £lle  etl  molie,  flţsqu^  ridâe^  saoa 
traee  d'oedâme.  I^  peau  qui  la  recouvre  est  terne,  bruoătre.  Sqjb  poi4s  actual  est  de  1,800 
gra^mnee.  3e8  dimensioDs  şont  Ies  suivanteş : 

Orand  dUuo^tiţ.  .  ..,,.,..  36  ewtbnfetres. 

PţUldiamitra 13  ,    -r     . 

CirconMrence  du  pidicule 38  — 

Grande  circonf6rence 58     — 

£tat  g6n6ral  bon.  La  malade  se  \bH  et  niang«  4aux  {MU-tions. 

Est-il  possible,  avec  Ies  donnees  fournies  par  celle  observation,  d'etablir  le  dia- 
gnostic prefeW  de  la  tulnfcnr?  Dans  l'fiM  aetuel  de  la  sdence,  *t  *n  l'abâAike  de  lout 
exaniendireal  de  i  la  atnifiture  intime  de  cette  production  morbide,  ii  seraitplus 
racile  de  dire  ce  qu'elle  n'est  pas  que  de  preciser  ce  qu'elle  «st. 

Et  d'abord,  en  se  teoamt  k  aii'  point  de  vue  tr^'-genăral,  ii  est  fasile  de  recoa- 
oattro  qu'it  ne  s'aglt  point  ici  d'une  tnm«ur  malign«.  Son  origine  congenitale,  son 
indolence  parfalte,  sa  compatibilii^  avec  un  6tat  de  sanie  exccllent,  la  facon  dont 
elle  se  laisse  petrir,  malaxer,  je  dirais  presqae  pller  par  la  malade  elle-mSme,  qul 
reste  assise  dessus  et  l'ecrase  de  tout  le  poids  de  son  corps  pendant  des  journees  et 
des  nuits  entlferes,  et  cpla  sans  qu'il  en  resulte  aucun  accident,  aucune  inflamma- 
tion,  aucunş  exageralipn  de  volume,  toutes  ces  circonstanees  reunies  ne  temoignenl- 
elles  pas  en  fayeur  d'une  exceasive  toleraace?  Rappelons-nous  Ies  peregrinations  de 
cette  fenune  pendant  Ies  premieres  wiilees  de  eon  mariagc,  scs  faligues  rcpelees  et 
si  pea  en  rapport  avee  son  6tat  de  gro^^sse.  Ckumment  coacevoiv  imA  tumeur  ma»^ 
ligne  qui  'fe'accomttioderait  d'itre  aussi  rudement  metiee  et  qui  n'en  reviendrait  pag 
moins  apres  raccouchement  au  volume  qu'elle  pifSsentait  avânt  la  gtossesse?  Donc 
ii  nous  faut  6cjirter  loute  la  categorie  des  tumeurs  malignes. 

Relalivement  â  l'tţspece  de  tumeur  benigne  dont  ii  s'agirait,  faîsons  rewarquer 
que  l'absence  de  toute  fluctuation  exclut  lidee  d'une  tumeur  liquide;  I'absence  de 
bruit  de  souffle  eloigne  d'autre  part  l'hypotbese  d'une  tumţur  essentiellemept  vas- 
CBlaim.  Sans  douta  une  masae  aussi  considerable  est  alimentâe  par  dea  vaisseaux 
volumioeox ;  mais  «es  vaisseaux  n'entrent  que  pour  une  faible  part  xian«  la  somma 
des  substances  qui  la  composent.  SI  l'on  s'en  refere  k  l'apparence  gte^rale  de  ia 
tameur,  ă  la  coexistcnce  sur  le  ftiembw  înf6ricur  correspondant  de  petîtes  tumeurs 
molluscotdeSj'ort  sera  conduit,  apr6s  avoir  6cartiS  Ies  hypothfeses  pr6cedentes,  ă 
adraettre  lai  possibilit^  d'une  production  egalemcnt  moUascoltde,  d'un  mollusdnm 
pcndulum  giganlesque.  C'est  au ,  moins  l'^vis  que  aous  avons  entcndu  emettre  par 
un  coUegue  des  plus  experimentes.  ea  părerile  matiere,  M.  l^iller.  ,      ; 

On  pourrait  dire,  eu  egard  au  pronostic,  que  le  passe  nous  repond  de  l'avenir. 
Les  longues  acnees  pendant  lesquetlQS.  cette  fiomme  a  pu  portar  cette  tumeur  sans 
en  qironver  Jamai»  auoune  gâne,  aucune  inccHnmodite  notable,  la  sie^  da  la 
prodHction  morbide  dans  une  region  oii  elle  ne  peut  menacertai  eompromeltre ' 
aucun  organe  essentiel  â  la  vie,  le  faible  diveloppCment  qu'*lle  auraitâcquis'depuis 
plosieurs  ânhdedV  vaal&â  ăenx  grossesses  survenues  ă  irois  ans  de  distaiice-,  tout 
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cela  ne  permet-il  pas  d'esperer  que  Ia  malade  pourra  fouroir  ime  carriere  assez 
etendue,  sans  ejlie  .acretee  par  des  progres  trop  rapides  de  son  affedion?  Nous 
aimons  a  le  penser.  Toutefois,  le  -volume  de  la  tumevr  etant  d^â  tres-oeneiderable, 
ii  ne  serait  pas  impossible  que  quelque  circonstance  bniprevue  eo  exagătăt  encdre 
Ies  proportions  et  la  rendlt  incompatible  avec  Ies  occupations  habituelles  de  cette 
femme.  La  degenerescence  de  Ia  masse  morbide  est  encore  une  des  6ventaalite8 
qu'il  est  permis  de  prevoir ;  auquel  cas  le  terme  fhtal  ne  se  ferait  pas  longtemps 
attendre. 

La  malade  aţant  declara  que  sa  tumeur  ne  la  genait  pas,  et  ayant  repousse  eaer- 
giquement  toute  id^e  d'intervention  chirurgicale,  ii  n'y  a  pas  eulieu  deposerla 
question  da  traitemeat.  Malgre  ies  avantages  que  pourrajent  ofTrir  soit  râcrasement 
lineaire,  soit  Ia  galvano-caustique,  nous  peosons  que  l'etendne  coosideraUe  Ji 
pâdicule,  le  grand  nombre  et  le  volume  «norme  des  raisseauxqui  doiventalimelifit 
la  tumeur,  le  traumatisme  formidable  qu'entratnerait  I'op^ration,  la  longne  et 
abondante  suppuration  qui  en  resulterait,  constituent  autant  de  motife  graves  qui 
militent  en  feveur  de  I'sJSstention.  D'ailleurs,  pourquoi  exposer  volontairement  Ia 
malade  â  des  chances  de  mort  que  Ia  tumeur  ne  Iui  fera  peut-âtre  pas  courir  d'ici 
ă  un  tr^s-grand  nombre  d'annâes?Suppo6ezque  cette  femme,  au  lieu  d'6tre  bostile, 
en  principe,  ă  toute  tentative  operatoire,  la  sollicitât.  Ia  prudence  la  plus  vulgaire 
nous  ferait  encore  ici  un  devoir  de  l'abstention. 

PHYSIOLOGIE 

I  —  .1      . 

L'AZOTB  BB  L'ATHOSPHtlRB  EST-UL  INSPIB£  DANS  LA  RESPISATION? 

aennoDtrFerraBd,  14  septembre  IST}. 
Monsieur  Ie  râdacteur. 

Ne  trouvez-Tons  pas  qtie  PeDseigDeoieiit  officiel  devrait  bien  en  fioir  avec  la  fausse  sctenee, 
et  ne  plnsdonner  consne  difinitivemeot  acquis  le  Iiit  suirant?  Savoir  que  loraqu'un  aaimal 
respire  dans  une  atmoBpbfere  normale,  iln'abtorbe  qw  de  Pomygine  seulemait,  ■peut-ttrt  im 
pm  <te  vapew  d'emt,  mait  jamais  de  tazote. 

II  me  semble  qu'ă  l'aide  de  certaines  connaissances,  ii  ne  serait  pas  difficile  de  dămoDUvr 
expârimentalemenl  que  le  poumon  n'efTectue  pas  cette  s^paration  des  gaz,  qu'il  absorbe  le 
m^lange  gazeux  qui  compose  l'air,  c'est-îi-dire  i'oxyg&ne,  l'azote  et  la  vapenr  d'eau. 

£n  dehors  de  la  dâmonstration  experimentale,  sur  laquelle  je  reviendrai,  ne  pourrait-'on  pu 
accepter  le  foit  Comme  une  d^duction  Intime  de  ce  qui  se  passe  dans  Ies  empoisonnemeatt, 
sdit  par  leg  gaz  d^âtferes,  soit  par  ce  qu'on  appelle  ies  miasmes  et  aussi  dans  ce  qui  a  lieo 
dans  raDesth&ie:prodrate  par  Fâtlier  ou  le  cbloroforme?  En  eiTet,  lorsqu'un  anisud  est  ploi^ 
dana  un  milieu  vicii  par  un  gaz  dâlăl6re  (I'ozyde  de  carbonţ,  je^ppose),  et,  guecegu 
v!eii  pas  eu  proportion  assez^  grande  pour  p>roduire.  rapidement  la  mort,  11  faut  bien  admettre, 
dans  Tancienne  thăorie,  qu'il  y  a  absorptioii  simnltanâe  d'oxyde  de  carbone  et  d'ozygfene.  £o 
efTet,  si  ro];yg6ne  seul  âtait  absorbi,  rempoisonnement  ne  pourrait  avoir  lieu ;  au  contnire, 
l'animal  mourrait  rapidQment  aspbyxiâ  si,  tout  en  absorbant  de  l'oxyde  de  carbone,  fl  n'ab- 
sorbait  pas  aussi  de  Poixyg^ne. 

Le  raisonnement  que  je  viens  de  faire  pour  un  gaz  particulier  pourrait  se  r^teravac 
autant  de  succăs  pour  Tacide  carbonique,  le  protoxyde  d'azote,  le  gaz  de  Tâclaiirage,  etCL  h 
cherche  inutilement  quelle  bonne  raison  oa  pourrait  me  donner  pour  ne  pas  assimiler  Fat- 
mosphfere,  comme  matiâre  absprbable,  avec  Ies  milanges  gazeus  que  je  viens  d'iauoiâfec. 
Serait^ce  la  diffârence  de  densit67  Ţaccepterais  peut-âire  robjection  pour  Tacide  carbooiqw, 
mais  alors  ii  faudrait  que  Tasphyxie  se  produislt,  non  point  par  Tabsorplion,  mais  parce  qiw 
Ies  pbânomânes  d'exosmose  ne  se  produisant  plus  ou  ne  se  produisant  que  peu.  Ie  sang  Tei- 
neux  ne  se  dâbarrasserait  point  de  Tacide  carbonique.  Dans  un  autrem^lange  d'air  et  d'oxrde 
de  carbone,  on  a  trois  gaz,  dont  deus,  l'azoţe  (densitâ,  0,97)  et  l'oxyde  de  carbone  (deiwU, 
0,96)  qui  ont  la  m6me  denoţi;  pourquoi  l'oxyde  de  carbone  âerait-il  absorbi  et  non  |MSal 
l'azoteT 

Quand  la  gaz  kilarant  protoxyde  d'azote  (densitâ,  1,53)  se  tronve  eaâlangâ  avee  l'air,  eiai> 
ment  expiiqiier  letefTets  produits?  Est-ce  parabsorption?  Alors  la  diff^ncededensUâaepMrt 
I^us  6lţe  invequi£e,7e  ne  vois  pas  qu'il  soit  ndcessaire  de  pousser  plus  loin  ce  mode  de  niamţM' 
meat,  on  ne  pf)urra  lui  opposer  que  Ies  recberches  ezp^mentales,qui  ont  6lâ  iiaiţe>,,^ii|Şi 
ont  la  pr^te^tiom  de  dâmontrer  qu'il  u'y  a  pas  absorption  d'azote,  CertiineineQt  je'  ne  Mir 
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oais  pas  tout  cequi  a  616  foit  pour  arrivcr  h  Ia  d&nonstratioa  de  ce  tait;  seulement,  toul  ce 
que  j'ai  Iu  ne  rasiste  pas  ă  une  crilique  sârieuse  et  ne  m'a  pas  convaincu. 

S'il  ponvait  ea  rteu^er  pour  moi  de  paraltre  moins  ignorant  que  arUiins  qui  enseignent 
offlciellementţ  je.pourraja  peat-itre essayer  de  dâmonlrer  que,  dansTade  resplratoire,  O  y  a 
abmtption  d'azote,  et  ii  me  semble  mame  que  je  puis  le  iaire. 

Ttnt  que,  pour  arriver  ă  s'asseoir  dans  nne  chaire,  ii  suflBra  d'itre  le  neveu  de  son  oode, 
Fami  de  Tamid'un  ministre,  le  frire  de  celui-ci  et  te  cousin  de  celui-Iă,  ou  de  poss^er  d'autres 
tiireg  aassi  peu  sctentifiques,  je  garderai  la  solulioo  ppur  moi,  et  je  la  garderai  bien  traoquii- 
iement  sans  crainte  de  mt  la  voir  enlever. 

Si  V0U8  vons  rappelez,  Monsieur  le  râdacteur,  que  je  suiş  le  premier  qui  ait  fait  connallre 
cţm  dispositiou  de  Tarbre  aărien  cbez  rbomme,  ă  sa?oir  que  le  câne  tronquâ  symbolique 
reprteentant  dans  leur  ensemble  la  tracbâe  et  Ies  broncbes,  s'appuie  sur  te  laiynx  par  la 
gnnde  baae  et  non  point  par  la  petite,  comme  on  l'enseigne  depuis  le  commencement  du 
moode,  en  vous  rappelaot  ce  fait,.  si  vous  ne  croyez  pas  qu'on  puisse  trouver  Ia  dâmons- 
tntion  experimentale  dont  je  parle,  j'aurai  probaUement  frânte  votre  ancienne  croyance. 

Recevez,  Monsieur  le  râdacleur,  etc.,  D*  GuaactUist  (d'Oiţelet). 
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OE  IA  TEMPâBATURE  DANS  LES  aALADIES,  par  Ic  docteur  C-A.  WoHOBRLica,  professeur  h 
Leipdg.  Tradait.de  Tallemand,  sur  Ia  deuxitoie  âdition,  par  F.  Labadib-Lagrate,  prâcâdâ 
d'nne  latDoducUon  par  le  docteur  Jaccodd.  Sary,  âditeur. 

L'importance  qu'a  prise  dans  I4  patbologfe  et  dans  Ia  clinique  Tâtude  de  Ia  temptotture  ne 
ooDs  permet  pas  de  passer  sous  silence  Tcuvrage  que  nous  pr^sentons  aujonrd'bui  ă  nos 
iecteurs.  Cette  buportance  loe  fait  plus  gu6re  de  doute  aujourd'hm',  et  si  l'on  difl%re  d'avis  ă 
ce  sujet,  ce  ne  peut  £tre  que  relativement  ă  la  variata  si  multiple  des  motib  qu'elle  peut 
iovoquer  en  sa  faveur. 

Les  molils  que,  dans  son  introduction,  M.  Jaccoud  fait  surtout  valoir  en  faTeur  de  cette 
^tude,  ne  sont  pas,  par  exemple,  de  ceux  qui  nous  touchent  le  pios ;  on  peut  contester  cetle 
expression  de  diagnostic  matb^matique;  on  peut  mime  garder  quelque  d^flance  vis-â-vis  d'un 
sigoe  si  falalement.  exact  qu'il  suffit  de  Penregistrer  pour  saToir  ce  qa'il  en  Huit  conclure. 

Ce  n'est  pas  lă  JMur  ma  part  que  je  placerai  mon  enthoasiasme,  et,  je  dois  Ie  dire,  la  lee- 
ture  do  livre  de  Wunderlich  lui-mâme  ne  me  paralt  pas  totalement  jnstiQer  une  semblable 
•ppricialion ;  si  Ton  y  trouve  des  r^les  bien  formulâes,  des  lois  ayant  un  caract^  de  giai- 
nlitâ  remarquable,  ii  en  est  peu  cependant  qui  ne  comportent  tant  et  tant  d*exceptions  et 
de  r&erves,  que  la  prudence  intellectuelie  me  paralt  encore  une  qualitâ  nâcessaire  au  mâdecin, 
pour  juger  de  Ia  valeur  du  cbilTre  tbermomâtrique. 

II  est  un  autre  point  de  vue  qui,  je  Pavoue,  me  friq)pe  davantage  dans  cette  6tude.  Jus- 
qu'ici  rezploration  physique  a  eu  exclusivement  pour  objet  rappr^iation  de  P^tat  physique 
des  otganes;  son  domaine,  c'ătait  la  localisation  morbide,  et  Tappr^ciation  de  ce  qu'on  appelle 
l'^iat  gân^I  du  malade  lui  icbappait  â  peu  prte  enti^rement. 

La  thermoscopie  clinique  a  produit  ceci  de  nouvean,  qu'elle  a  transporta  dans  le  domaine  des 
symptdmes  gto^ux  la  vaiihodi  d'ezploration  pbysique,  et  d'emblâe  elle  s'est  atlaquăe  ă  un 
de  leurs  âlâments,  qui,  s'il  n'est  Ia  cause  des  autres,  joue  du  moins  parmi  eux  le  r6Ie  Ie  plus 
coDsid^iable.  De  lă  les  râsultats  Ies  plus  remarquables  sans  doute,  knais  de  lă  anssi  Ia  nâces- 
tită  de  garder  encore  une  grande  prudence  dans  leur  apprteiation,  car  le  terrain  est  nouveau, 
et  de  plus,  ii  est  glissanU  Par  exemple,  on  constate  Ia  coincidence  qui  relle  commundment  les 
formes  fd>riles  ataxiques  aux  tcmp^ratures  sur^levâes,  et  l'on  arrive  6  conclure  que  c'est  l*hy- 
pertbermie  excessive  qui  est  la  condition  de  ces  formes  malignes.  Ce  serait,  ii  faut  eo  eonvenir, 
une  conclosion  quelque  peu  pr^matur^e. 

Plus  prudent  que  ses  commentateurs,  Wunderlich  s'excuse  pour  ainsi  dire  «  de  tirer  des 
coDcIusions  gânârales  et  positives  d'une  sârie  de  cas  particnliers.  »  II  sent  que  le  terrain  est 
aussi  accidentă  que  nouveau;  ii  n'a  garde  de  s'y  aventurer  ă  la  16g6re;  et  si  cette  question 
s'est  posâe  devant  lui  :  Est-ce  la  malignitâ  qui  tient  ă  la  chaleur,  ou  la  cbaleor  qui  tient  ă  la 
malignită?  îl  s'est  abstenu  d'y  râpondre. 

L'povrage  dâbute  par  une  sârie  de  proposilions  fondamentales  qui  sont  comme  l'ânonei  des 
thâorftmes,  que  Ia  suite  du  livre  aura  pour  but  d'âtablir  et  de  dâmontrer.  La  premitoe  de  ces 
propotiUons  a  un  cachet  aphorislique  digne  des  Uvres  bippocratiques  :  la  temp^tnre  de 
i'bootfne  h.  V6M  de  sanl6  est  ă  peu  pr^s  constamment  4gale;  la  variabOitâ,  au  contraire, 
appartient  ă  la  temp^t^ure  de  rbomme  malade.  Puis  vient  l'exposâ  sacdnct  des  pModes 


Digitized  by  VjOOQIC 


529  L'ONION  MfiDfCALB. 


dîrerses  qne  IVtude  de  Ia  tempâratare  a  permiti  de  dfgtinguer  ou  dont  eHe  a  cenflnni  h  0^^ 
tioctioD,  autrefoispressentie. 

II  y  a  d'abord  le  atade  pgtogMHiiM  on  inittal,  VatnU  m  ftaitţiwn,  «t  M  pMode  d1i(- 
sitation  ou  stad*  ampkibeU.  Les  d^roissaneea  morbides  a'annoncent  par  ta  ptr^wiM»  ertUet 
ou  le  stadium  decremenii,  pnis  vienl  le  stade  de  difermsoence,  <[a\  peut  6tr8  bruique  en'iîi» 
ou  auscosslve  (yMf ;  enflD  li  ptrloio'^pitifu»  et  la  «OBTaltaoMce.  En  oat  de  mort,  tt  eoa- 
trali«,  on  coraptft  les  phases  proagonlqueB,  ragonie  6t  la  mort. 

II  importait  de  se  demander  si  Mude  .d«  Ia  tetnp^rature  n'allait  .pas  es^  dibrMiller  fe 
chaos  des  afTections  pyrătiques  et  permetlre  de  distingner  quels  sont  Ies  typea  d^teriDln^ 
antour  desqUets  doivent  se  groliper  tovtes  les  fgrtnds.  Wunderlidi  eii  reoOnnatt  etoţ  groopti: 
Ies  aecos  dfe  fl6vre  simple,  fâbricule,  (livret  âph^mâres,  les  fi^vres  estentlellement  rtoittenMs, 
les  fl^vres  Intermittentes  et  h  rechules,  les  jpyrdnes  k  forme  chrenlqae. 
'  On  peqt  reprochef  ă  cette  classiiicatioo  de  ne  pas  r^pondre  h  tont  es  qu'on  eAt  vonln  y 
Irouver,  mais  lâ  o(i  le  chapilre  des  dtsiderata  est  si  Vaste,  11  ne  fattt  pas  se  montrer  trop 
exigeattt.  Ce  qiie  Ty  vols  de  plus  net  etce  qne  je  relroave  du  rest*  â  chaque  page  de  ce  tivre, 
c'est  celle  grittide' id^e,  que  la  diithiclfon  si  fort  exagăr^e,  Mgwfcre  enooifft,  entre  lesalfte- 
tions  Iscales  eLlea  maladiea  gănâralest  n'a  plus  guâre  ds  ralson  d'âlrflj.  la  poftumonie.  k  piu 
simple  en  apparence,  peut  6lre  une  maladia  găn^le,  da.  (y pe  fixe  et  dans  laquelle  r^lat  da 
poumon  est  presque  aussi  secondaire  que  iVst,  flans  la  fl^vre  typholde,  la  16sion  des  plaqoei 
de  Peyer. 

AVonons-M  en  pesdant :  cefiii  de  nous  qni,  It  y  a  ^Bg(  vai  ieălemeiitv^&t^pnrlf  dats^ck 
sens,  n*eât-il  pai  iX&  trăita  de  retrograde  et  condamna  eomaie  rlvdft  «ne  tradith»  knMi^tt 

Aussi  bien  le  professeur  WnnderHcTi  n'est-fl  pas  tomb6  dans  ee  travert.  SIgnalo&s-le  tont 
sp^talpmeQt,  et  ^'avilaot  plus  spăcialepiant  qiie  cşla  est  ()!ns  raredp  T^iUre.  c6tâ  du  Rjiiq; 
I^yteur  n'a  pas  (ait  d'ater  de  son  propr^  travail  la  sqience  qb'il  cultive,  et  u  n^en  a  pas  allrl- 
bu4  nux  seuls  Allemandstoitt  Thonneur.  Pţos  un  bistorique  qui  est,  au  conlraire,  l^rgement 
cpjoju  el  mi;)jilieusemeDt  expos^,  ii  rîţppelle  leg  teolaliveş  de  Sanctorius,  de  .BoeţrhaavS  el  de 
Van-Swielen,  ii  insiste  sur  les  rdsuitals  obtenus  par  de  Haen.  En  Anglelerre,  ep  France  el  en 
Allemague,  Tliistoire  4e  la  chajeur  anjm^je  est  suivie  consciencişusemedl'  dans  Se$  diversţs 
jjias,^.  Apn^  avoir  readu  jîwtice  eri,  parţiculier  i  notie  Lavoişier,  l^auieur  cile  toOs  îes  tri- 
vaux  n^  en  france  depuis  lors,  et,  loin  d'en  contesler  la  valeur,  îl  en  cotaflrroe  le  thdrile. 
Personne,  dit-il,  par  exemple,  avani  Henri  Boger,  «  n'avaţt.rduni  cocore  un  ensemble  aussi 
coDsid6rablc  de  LiiU  IhermoojQlrjques,  »  eţ  ii  ji  SQ  [iarfailement  apprâcier  la  valeur  clînique 
de  ses  recherclies.  ;  . .  ,     ■,  ..,..;,  i      .  r.  .  '  ■ 

II  nous  pliilt  de  citer  ţ^ţl!^'appri^cia)iol)  qui  t&il  honneur  ă.  son  auteur  anssi  blen  qp.'i  celoi 
qui  enest  l'objel. ,,  .  |,'.'      .   ,,    ',.  ,  , ,',  ,  .... 

Aprfes  riiislQrique  vieui  uncbapitrft  sur  le  but  et  l'utilitff  de  la' tbennomâţrfe  medicale, 
plaidoyer  facile  el  heureux;  puis  un  autre  chapitre  sur  la  technlqoe  de  Ia  Ihermomâtrie 
m^dicalţi;  eufui  l^uteur  abordje  4'âţude  pbysiologique  de  la  l^enipârature  dd  riiomme  sQin.  II 
se  demandeik  quoi  peut  tenif.  cette  rŞţulariş^lion  IhermlqUe  si  parfaite,  qu'elle  maintient^ 
uu  tauX  Conslaot  (§7°)  la  tenipâratgr^  d^  rhorame  en  sanldî  Et  11  se  rdpond  que  cette  pro- 
pridti  singuliire  de  l'organisme  e«ţ.a,us$i  pexpliqable  que  celle  qui  prăside  ă  riiniformiU  de 
coroposiiion  du  sang......  ă  la  conslitutibo  des  formes  dâfinies  de  la  inali^re.....'C'e8t  laloi 

de  reconomie  vivante,  .•.....•■ 

Je  n'ai  nullenient  l'inlenlion  dţ  motilrer  querpaill  certaine  6cole  pburrait  Hrer  de  seiu- 
blables  conclusions.  Je  ne  veux  p9s  chercher  quels  sentiroents  divers  doîvent  animer  les  doc- 
trinaires  de  droite  el  de  gaucbe,  en  face  de  ces  assertions;  mais  je  tiens  qu'elles  sont  boimes 
a  relever  sous  la  plume  du  professeur  Wunderlich. 

Enfin,  nous  enlrons  dans  la  pariie  vraimenl  palhologique  du  siijet  avec  une  6tud^  qui  est,  â 
propiement  parler,  la  palliog^nie  des  karUmorbidts  de  la  temp'ffalure.  Ir  polnt  ă  noterfcl, 
dil  nolre  auleur,  c'esl  que,  dads  Ies  influences  morbides  perturbalricea  dii  la  tempdratare, 
ceţlţs  qui  oat  pour  râsultat  imm6diat  Taugmentation  ou  îa  diminullon  de  la  pi'oductlon  ou  de 
la  ^^pensedia  l^  chaleur  animale,  ne  jgiuent  qii'un  rOle  secondaJre  relalivement,  et  que  c'est 
â  riosuffis^pqe;  4u  sysl^me  r^gulateur,  quel  qu'il  soit,  que  sont  dus  Ies  dcarts  morbides  de  b 
clialeur.  ,ţ<'bomme  en  sanlă  peiit,  h  un  moment  donnâ,  perdre  Une  somme  consid^rable  de 
chaleur;  maiS  la  produclion  therraique  se  rigle  exaclemenl  sur  la  quantitâ  de  Ta  pert^  et  en 
a^t^pme  ou,.ro6niŞ|en  răpare  le  dificil,  £tonupnş-nous,  avec  Wunderlich.de  Irouver,  au  mDi«i 
des  coqdilioQS  si,  vfiriables  oâ  r^cqpomie  vivante,  des  conslantes  aussi  Gxcs  que  Ia  baiftcu 
de  la  te,n>p6raj,m'e,^jle  pojds  du  corps,  la  mpyenhe  de  la  sâcrelion  uriaaire,  le  nombre  dlŞtnt- 
piralionsţ. la comiţcişifiţn  du san^, ele  D&sorte  que,  dans  ces  ^carls  que  Ton  vait  se'profDlre 
cbcz  les  palades,"ce..|}uMl  laut  incrimlner,  ce  n'est  pas  tant  la  cause  de  Texcis  tt^era^ltoe 
'Vmime,'  mais  ijien  plulOl  riiisulTîsa'ice  des  moyens  râgulaleurs,  appelti  k  temeltrb'  «> 
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lircwi^ter  ksrfcarto  le# 'pltls  eeasliiărabhiis.  MatheurMiseateot,  Iw  fhobMirff^  doitţnt 
prodoâfe  ee  TMMlAt-fletit  irt'tmltlplM  tt'si  cetnptdxes,  ^  I^  ne  ţfeut  gu^»  Ies  «valuer, 
mime  approximativemenL  Ci-joint  une  rima  raţMedes  oMMsdiVMMg,  «naiq>UblW'de  jMMT 
un  rOle  important  dans  la  thennique  patbologique. 

fifcfhtiqBts  lijMn  h  tw^itcMui»  eM:6Uiilite«l4^6e$  r«pporM(  «v«4!diyen  ^m^tf  ţnor- 
Ma»  Bk  o»  Mtim.a»i  cfe»{iMr«4il  Am  {wiie»««odri9nefl  4e8,:^pc4BWM  (wa^MiwţicNpgieis  1^ 
aux  modifications  de  la  tempărature.  Cest  lă  que  sont  ^tudi^  ă  fond  le  frissoD,  la  chaJauţ 
{iM)ei4d JvcfiilifMK: am pokl d«'v«» (ke  leţiţs ţM)B«rt«  «Yoe laţ^mp^^ture^  bausţi  ofl peut 
K  CMviDKiie  9M,  acd«a  Vej^aprewM  du  Uviv,  daAS  beanccmp  .4'âtAtH  wwbidw.  4'«liw»a|ţe  d4 
>i  lan|>ântiiniD«i:«Hiate  4Ne  daat  sa.  pltt»  fTMide  JMbiJit^ 

tagau  Hu  faitiele  enoatcK  ăla  tnansuntion ispite  el4  TâUideide  la  .vateuR6^ai4ipkgiquA 
ga'tlksţeirt  afBB..GaUB<i'taikibeaafU>np  aven  la  utwe  mâme.de.  la  latladie,  «iTon  pent 
raoontmiv  dani:  aertamet.fitralM  jocrbidca  tpâcitlea»  dea  iUwtiOM  'ibsmiqus*  qui»  dans 
ttrUam  dicoantaiMn,  ţaneraient  pţur  i|ea  ngaes  â>gonie,  et  aiuquşUes  eepegâsni  apparţ 
tienl  une  signiGcation  prooostiqae  toute  diferente.  Passons  aussi  sur  TarticlB  coMAori  aux 
Sucluations  quotidJennes  de  la  temp^rature,  et-sor  le  chapitre  qui  noas  expose  en  dătail  la 
■»rcii*.de  tajtkBieat  daaa  lei  dfeotiOM  Mifilesi.  •(■  amvpBS  k  l^ltde  touta.  «pi^i«i«  ckt  la 
lMftft^tuf*<dan.laa,dUKr^ntes  malaâieş,  Milreiaent  âil  t  4.1&  thttmtmftrit  cit'nî^  v^^ft» 

Li,  en  effet,  le  clinicien  trouvera  tous  Ies  faits  qti'il  M  im|i»i!tedeooiiMltf«,.,pouc-uii,vr«  ct 
işfrtnu  ¥to«iatioa  tfatrBwque-dM  diffâMHtt  typts  marbidoSr  Je  v»  ««Bnii»  Ies  9»mr  en 
MnaiiUAnlaidBJ'pittear^Ât  daiiţ't''ippuitiaiKe  eit  j«  suikdleft  riea  r^ever.jAjw  pvisqoQ 
reoToyer  le  lectenr  au  travail  lai-m6me  et  aux  tableaux  a  oarMtteistiqiH»  qvi  racowot 
piBMpt^  •    ..  •   » 

ia  wloBi*  s»  MnolM  par  ud  ehaţdtn  conaaarâ  k  riofioenoe  qpe  1(8  iBOdifisattopg.d«.  te 
chaleur  propre  peuvent,  par  elles-mtoes,  exercer  sur  Torganisme.  Cest  iqi/  aotWHuentoţpw 
lont  ^udite  ka  npptrtr  ţui  pataitsent  unir  •numl)le4«.iQaUgaHâ;eti'bfp9rUie>que  unes- 
live,  etc  ...       .    •  ■  •  . ..  .    ..,  '■..:. 

Hnrat  de  feMner  pia(fe.lht«  et  d«  clore  te  eampte  rendu^  qu'il  jaftus  s«it  pannls  d'^jouter 
(oenmneilt  noas  avont  troav^r  dus  Iu  lirrea  icteBlifiquea  de  rAj|eiD{igRe,U49)jet  Vii  Mit 
ie«(.iA  k  fbis  ai»st  .eoHoieBdensemeat  creu«6  et  aussi  largementeongu.  AiTee  ia.j^lA^ 
Hkaitffl^ie,  qb^mod  'A<«M6ao  selon  aon  travaJI,  aous  «sons  eu  plcteir  ă  renooAtaen  la  prut 
Anl*,r<Mrveq«t  «MvteotaiHiiwIlieorstliâorider».:.  i  . .. 

<ttao«B  Urâ'tTCe  itt4»6t>lef  eonsid^wUoiis  auxquels  ntrtţ*  auteoţ.a'a  pa»  ufllatide  sft  livret 
WtKhaht  lev'Naiies'tiMiMdm»  de  l'expOiinenmiaiiv  ton xpibien  sur  l'autoMVie  de.Ja  autrir 
tioD  et  de  k  caloriScation,  la  valeurdes  nombres,  quant  ă  l'appr^ciation  des  iracte  IkeiK 
Uqoes.  ■■ .     ■•  I'  ■  ■■    .■■■  ;.i      '  ■•  li   ■    ,        .    :„       ■.■■■■{ 

Eneore  une  fois,  c'est  lftan'bo»<livteţ  }e  sa  tQux-paasavairs'il'esI  n^d'-un  Allemandt' 
,   '  •■  •        •     ■■  li'i  .  A.  FxuuMDii  1   '.    . 

..  :" .  ;  iCADMEs Et.socifiTEs  3ATAras.   ';: ",  .. : 

AekDiU» 'OE  MiBUMi'  li.  '.'  ',.  .',;..i 

Stonţe  do  1"  octobre  1872.  —  Prfeidence  de  Mi'BstTflt '' 

La  correspondance  non  offlcielle  comprend :  .-., 

l*Le<<k)t]^te8rei]duside8mal«ii<s'ăpadteiqties4td  ont  .r<go6  en  187i  dans^ea.d^parte- 
menta  de^jVMges,  de  Ia  Ifensel  de  la.Ileavtbţ,.dB  Ia  Moballe,  diiJ)onb0. 4ft  TOisp/de  8ate«r 

et-Loire,  dans  rarrondissement  da  Belfort.  i  '  ,..  : 

^  lerapbot^  final  d«  M.  le  doeteiir  Pioard,  surune  ^d^mie  d'aiigina  coMaMiba  qui  a 
r^(i  (iau  MMmttfinedel^houry  (Loit--^*€li«r).-^  (Gom.  (|<<B#ld6niS8')-  '      ' 

3*  Le  rapport  4eJM.  le  d(^teur  Jaul^rt,  m^ecin  inspecţeur  des  eaux  min^rales  de  Gf^t, 
sar  le^cţmce'inemcaî  <fe  ctrt  Aablissfettent  peMant  ranufie  4'872;''((»iii.  d«  «aut  thiftirofes.) 
'ta'cOiiypobdâiKie  ftoirolBcielle  eomprehd:  "       ■  .    '• -'■    '" 

1*  Gne  lettrt  de.  Kl.'  iHliet,  n^dderfn  aide-major  iii  84*'Wglineint  de  tnarche'  (imrt*ft  des 
Vostfeţ),  ^l'sVlonne  qudW.  tegouest,  diins  si>n  rapport  wr  14  re(5hcn*e"a^*'*cbi^8-i!trangers 
dm  Ies  plkib,  n'aft  pâk  ăccOrd€  une  place  p\(ti  (ţoditidtSrable  (i  la  m^tli64ejii«po$lie  par 
M.  Fa.m  (de  Mfirseille)  r^Iisie  dans'  ces  dertiictt  teittps  pkr  l'âpjjareii  *e  tt.  ftdtfW,  et  qtfi 
coHsirte  dittis  l'expTbrili^n.  an  ţHo^en  dss  courănls  ^ecfirfqtet  (Cotn.  M.  Legouesţ)-  •;  •  • 

2°,  Une  lettre  de  M,,|)^'d(jcţij^r,iiroiiot;'îlir  le  tţ^iretocut  (iu  cJhoWfa  pW  Veifit  «dmlhisir^d 
coup  sur  coup  en  (ptS-grâncfe  (juantit^l'((ioni.  du  chbWi'a.)  ■     ■  ..  > .   .  . 
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Ml  IiAUUET  dăpose  8ur  le  bureau,  au  nom  de  H.  le  docleor  GţeUoii^,  m^decuţjKiadiid  d« 
i"  classe,  et  k  Tappui  de  sa  candidalure  au  titre  de  membre  correepQDdaqttUiw  sârie  deW 
cbures  accompagoant  l'exposâ  de  ses  titres  scientifiques.  . .  >  '  .  ■,    . 

M.  Briqdet  Ut  UD  travail  relatif  ă  Templel  du  stiUate  de  dnehonine  ooanae  moeMaDiAi 
guUate  de  quinlne  dans  le  traitement  des  flftvres  ioteraUteutes  «t.da  rbamatisme  aiticaiairt 
aigo. 

L*aoteur  â'attaehe  ă  mootrer,  contrairement  ă  l'opinioii  de  MM.  B(mchard«t  et  McheUâfy, 
que  le  sulfate  de  cinchomne  est  un  medicament  exempt  de  propittt&i  KniqDes.  II  ckerchei 
etablir,  d'aprfea  des  recherches  statistiques  nombrenses,  que  oe  sel,  doim6  en'8oIatian,i4oK8 
fractfonnăes,  de  manl6re  que  Ia  deraiere  prise  soit  admioistrâe  dome  beures  eavinra  anal 
rheure  prăsumăe  de  Taccto,  gnârit  la  S^vre  intermiltente  dans  la  grande  jnajorit^  dai  cas, 
constitue  un  v^ritable  auccâdană  du  sulfate  de  quinine,  an  (âbrifiige  s&r,  sans  inconTtaienis, 
peu  coâteuz,  et  ayant,  par  consâquent,  sur  le  sel  quiniqqe,  un  grand  avantage  au  pont  de 
vue  âconomique. 

M.  BouLET  monte  ă  la  tribune  pour  donner  quelques  renseigntoients  sur  une  maladie  kft 
zootique  qu'il  a  eu  Toccasion  d'obsenrer  ii  y  a  quelques  semaines,  et  qui  prăseole  qudqses 
affârences  âtroites  avec  la  pathologie  bumaine. 

II  s'agit  de  la  fifeVre  dite  aphihnue,  vulgairement  la  eoeotte,  qui  a  sâvi  tont  dernitanneat 
dans  la  Ntevre,  et  que  l'on  a  (d»erTâe  aussi  dans  quelques  antres  d^partements,  tds  qm 
TAveyron,  TAuvergne  et  la  corr6ze. 

Cette  maladie,  propre  ă  la  vache,  se  manifeste  par  une  dniption  d*apbtbes  ă  la  nmqoeue 
bueeale,  et  de  vteicules  qoi  si^gent  aux  espaces  interdigitauz,  aux  mameUea  et  autoor  des 
oi^ganes  ginitaax. 

Elle  est  essentiellement  ooatagleuse,  se  communique  k  ia  plnpart  des  gramâas  et  petilei 
esptees  animales  domestlques,  et  peut  atteindre  Tesp^ce  humaine  elle-m6me. 

Habituellement,  elle  se  pr^nte  avec  des  caracttres  de  Mnignită  telle  que  Pbygiime  vâUii- 
naire  n'avait  pas  cm  jusqo'ă  prăsent  devoir  s'en  prâoccuper;  mais,  cette  annte,  la  maladiei 
pris  une  gravita  exceptionnelle  dans  tous  Ies  pays  oii  elle  a  tait  son  apparitioB  :  en  Angfc- 
terre,  en  Belgique,  en  Frnnce,  en  HoUande,  en  Allemagne,  et&  Toutefois,  ii  est  k  remarqM 
qn'un  mădecin  anglais,  Sagar,  l'a  d£j&  dterite,  ii  y  a  longlempe,  aveo.  Ies.  caract^res  q»'eBt 
prâsente  actnellement,  et  que,  jusqn'ă  ce  jour,  on  avait  considera  ia  description  de  Stgar 
comme  s'appliqnant  ă  une  maladie  autre  que  la  cocotte,  ou  le  peu  de  gravita  babUuelle  de  celle 
deraiere. 

La  cocotte  dăbute  dans  la  boucbe,  aux  espaces  interdigitaux,  ii  la  surface  des  mameiles,  et 
autour  des  organes  gtoitanx,  sous  forme  d'apbthes  ou  de  visicules. 

Sous  rinfluence  de  la  maladie.  Ies  sâcr6tions  s'ailferent.  Du  moins,  le  lait  prâsente  une  all^ 
ration  tr&s-remarquable  qui  porte  ă  la  fois  sur  sa  qualitâ  et  sur  sa  quantiţâ.  Celle-ct  est  dioii- 
nuâe;  en  outre,  le  lait  acquiert  des  propriătâs  viruleotes  telles,  que  Ies  jeunes  vcaux,  eacort 
k  la  mamelle,  succombent  rapidement  eprte  avoir  prâsentă  Ies  symptAmes  d'un  v^ritable  em- 
poisonnement,  ainsi  que  des  manifestations  aaalognes  k  celles  des  maladies  cbarboaneuses. 

Dans  la  Ni^vre,  la  mortalitâ  des  veaux  a  m  tr^s^grande;  plus  de  700  de  ces  jeunes  animaoi 
ont  pay6  leur  tribut  k  l'^pizootie.    , 

Le  sang  des  animaux  atleinls  par  la  maladie  a  el6  examina  au  microscope  et  Ton  n'a  p^ 
trouvd  Ies  caract^res  du  sang  charbonneux;  rinoculation  n'a  donnâ  ^ement,  ă  ce  poiotde 
vue,  que  des  răsultals  n^gatife. 

Dans  la  MHivre,  un  vât^rinaire  a  eu  Fidl^e  de  sevrer  le&jeUnes  veaux  ou  bieo  de  Ies  noaiTir 
avec  Ie  lait  prâalableraent  soumis  â  r^bullition  ponr  dâlruire  le  vinis;  ă  parUr  dft  oe  luooeai 
la  mortalit6  a  consid^rablement  diminua  parmi  ces  animaux.  < 

Cbez  rbomme,  TinOuence  virulente  du  lajt  s'est  traduite  par  rappviliQq,  de.  ph^noţiioe 
analogues  k  ceux  de  la  fldvre  apbtbeuse,  en  debors,  bien  enteodu,  de  toiţţ  accident  dlapci- 
lation.  '  •  1. 

A  r£cole  vâlârinaire  de  Berlin,  Ies  ăteves  se  sont  donnâ  la  fifevre  aphtlieuse  par  rosaţe 
du  lait  provenant  de  vaches  malades.  En  HoUande,  l'aulorilâ  a  dl^  inţerdire  la  v^te  du  lait. 

Sous  rinfluence  de  Târuplion  interdigitale  que  nous  avons  signalâe  chez  Ies  yaches  malides, 
ces  animaux  soni  dâchaussto,  ilş  iinissent  par  marcher  sur  leurs  cbairs  et  sur  lenrs  os;  kats 
fonctions  digestiyes  s'altfereiit;  ils  ne  peuvent  plus  ni  marcher  ni  se  nourj[:ir  et  toiid)eni  dins 
le  marasme  et  I'^puisementi  qui  Ies  conduisent  ă  la  mort. 

Un  grand  âleveur  de  la  Niâvre,  le  cOmte  de  Pazis,  a  communlquâ  ă  tlL  ioahj  uo  fidt  btf- 
ressant  dăco\jvert  par  lin  de  ses  bouviers.  Ce  bouvier,  honjuie  trfes-intelligent,  âvail  remanp^ 
que  Tune  de  ses  vaches,  tomb^e  subitement  conune.  Ilrappâe  d'oin  cobp  şoudain,  prtsatait 


Digitized  by 


Google 


L'HNION  lfâ>IGALE.  531 


certainft  rignM  iBdiqotat  m  embame,  nn  obsfocle  k  fgnikn-^rge.  brtrbdQisant  la  main 
dans  la  gorg^nde'  raoknal,  oet  honime  en  a  retirâ  nn  bol  stimentatn  dont  rextractioti  a  6M 
saiTie  d'oneMrt»  d«  vtmmuaoa  de  la  Mte;  ceHe-ci  s*4tant  fomise  k  oianger,  Paccident  s'est 
r^rodoit  Tout  lemonde  reeoimalt  l^  k  n'en  pasdonter,  le  s%ne  de  la  pnraljne  du  pharynz. 

M.  Boulejr  pense  qa*il  y  aarail  liea,  pour  empfeher  la  propagatkHi  de  cette  Epizootie,  essen- 
Iteflettent  contagieaae,  i»  prea4re  ătx  menires  sanitairea  analogues  k  celles  prises  pour  la 
peste  btrrtm,  linon  rabalage,  da  moios  la  aâqnestratioiL  gânâralisăe ;  maia  ii  n'esp^  pai 
que  ces  mesares  aient  chanos  d'£tre  adoptâes,  la  maladie  ne  paraissapt  pas  asgez  gnve  pour 
que  la  peile.qai  pourra  eu  râsul  Ier  soit  mise  en  balance  avec  celle  qui  serait  causfe  par  Tin- 
terraptioD  da  commerce  des  bestiaux  pendant  toute  la  dur^e  de  r^pizpotie. 

Dam  ţQss  Ies  pays  visit^  par  la  peste  bovine,  la  plus  contagieuse  et  la  plus  meurtiîâre  des 
maladies,  gouvemements  et  particuliers  ont  compris  Timportance  et  la  năcessitâ  des  mesures 
sanitaires  ordonn^es  contre  le  flâau.  Aneune  râcIamatioD  ne  8*est  ălev^e  contre  Tabatage  en 
grand,  qni  a  fini  par  prâvaloir  pertoot., 

ADssi  la  peste  bovine  «şt-elle  Ia  maladie  dont  H  est  le  plus  facile  de  se  rendre  maltre.  On 
^teint  le  foyer  sur  place  par  Textinction  de  sa  cause.  Cest  ce  qui  a  dt4  lait  en  Belgique,  en 
HoUande,  en  France,  en  Allemagne,  en  Angleterre  m£me,  od  Ies  meSnres  sanitaires  ont  6t6 
prises  tardivement,  apr^  qne  la  maladie  eut,  en  1869,  atteint' 700,000  ammaux  et  causâ  une 
perte  de  plusieurs  dizaines  de  miilions.     •  • 

Anjoonl'bai  la  peste  ixniae  a  repam  en  Angleterre  et  en  Allemagne ;  elle  a  mta»  oui  pte6- 
trer  4  Berlin^  sns  dgard  pour  la  majest^  impMale  et  rinfoiUibilită  de  la  science  pnnsienne, 
qni  s'^lait  flatt^  de  l'empiteher  k  jamais  d'entrer  dans  la  ci^itale'dH  noovel  empire  allemaid. 
Ces  lii^era  nonveaux  ne  s'^teiadiODt  que  par  Tadi^tioa  des  mesutes  sanitaires  ie»  plus  rigw- 
renses.  Mjă  le  goavţiwmflot  fraoţAis  a  inteţditia  paieaga  de  la  fhmti^r*  aux  animaux  venant 
des  pays  infectte. 

M.  Joies Gai»ni denande ă  VL  Btatey  b*0  s^ienqals^ dns  eonditlotas parUenltertt ipriont 
domiA  k  la  fiferre  aphthease  âctucUe  une  gravita  si  exceptioimelle. 

M.  BouLzr  rSpond  iţuH  ne  Iui  a  pas  H6  posslble  de  dâcouvrir  ces  eonditions,  pas  plus  qu'il 
0*^  Hi  possible  aux  mâdecins  de  d^t^vrir  Ies  causes  qui  ont  rendu  si  meurtri6re  la  demifere 
fpidttmie  de  vaHoIe. 

—  La  s^nce  est  lev^e  k  ctnq  heures. 

-■■'  '      I  ■'■  '"  '"'"  "'■■'■        ■'    ■     -  '     '■    '  I    '  1 1    ■ >  I  -. 

M6decine  BHUtalre 

ftAPPOAT  AC  PBfiSIDBIIT  DB  LA  ifPOBUOOB  fHAtIţAISB. 

Paris,  Ie  34  septemlira  1879^ 
Mpnsieur  le  PrâsM^t, 

Alix  lenbes  de  l'article  18  du  ddcret  du  23  marş  1852,  Taptilude  des  tiiiîdecins-majors  de 
i"  et  de  2*  classe  aux  fonctions  de  mădecin  trailant  dans  Ies  h6pitaux  militaires  est  constat^e 
par  des  fipreuves  dont  le  programme  est  rddigd  par  le  conseil  de  santd  des  arrades. 

Cette  dlsposition,  destinde  dans  le  principe  k  prdsenter  certaines  garant  ies  en  ce  qui  con- 
wrne  le  traitement  des  militaires  malades,  n'a  pis  donnd  tous  Ies  rdsultats  que  l'on  en  atten- 
dait.  Son  application  crde,  en  tcmps  de  guerre,  des  entraves  el  ăes  difflcultds  qu'il  importe 
il'iviter  atr  moment  oft  l'on  a  besoin  du  concoars  ddvond  de  tous  Ies  mddecins  militaires.  En 
temps  de  paix,  elle  rel^ue  au  second  plan  de  prâcieux  auxiGaires  rompus  pour  la  plnpart  k 
It  pratique  de  la  mMecine  d'armde,  et  enlretient  dahs  le  corbs  de  santâ  ane  scission  regret- 
lablc. 

J'ajouterai  qa'un  examen  altentifde  Ia  situation  da  corps  des  offlclers  de  santâ  militaires 
Bi'a  doBn6  lieu  de  constater  qne,  sur  plusieurs  points  de  France  et  d'Aigdrie,  ii  devient  trfes- 
difficile  de  pourvoir  Ies  dtablissmients  faospitaliers  d'un  nombre  snOlsant  de  mddedns  troitants, 
landis  que  des  corps  de  tronpe,  stationnds  sur  Ies  lieux  mfimes  ou  ă  proxiraitd,  offrent  un 
effeclif  de  mâdecins  militaires  dont  une  portion  pourrait  6lre  ulHisde  avantageusement  dans 
l'iDMrftt  e/ioitri. 

Aprts  avoir  iiwM  Li  question,  j'ai  reoonnu  qu'il  dtait  urgent  de  modiBer  un  ^tat  de  dioses 
dont  Ies  anomalies  se  manifestent  de  jour  en  jour  d'une  maniâre  |das  frappante.  En  consâ- 
VKDCe,  elen  att^ndant  qu'nne  Idgislation  nouvelle,  aujonrd'bai  k  l'âtude,  ait  ddtermin^  Ies 
condilioos  precises  dans  lesquelles  se  trouvera  placd  le  corps  de  santd,  je  n'hdsite  pas  ă  vons 
proposer,  comme  mesure  transitoire,  l'abrogaHon  pnre  et  simple  de  i'article  18  du  ddcret 
pr^cild  et  Fadmission  dans  Ies  hdpitaux  des  roddecins  militaires  employds  dans  Ies  rdgiments. 

Toulefois,  4ans  le.  but  de  sauvegarder  le  principe  d'autorUd,  it  demeurera  enlendu  que  Ies 
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oiMedn»  mlUiuTU  qot  sereat  tdolts  ^v0Bl«etten»nt.â  «fdtor  Iwi  nwWpr  i»M  im  fHjtm 
ocDts.lKMpitaUetlB,  eoDtktuenmt  4  a|ip«nteoir  k  ieura  rAeiineilt4*es|W(4ii»'^tt|ii»fmeMiit4e 
tenc  {iraiissiâb  dans  ies  8(lllâ»'^:lnab(l«8il»^devta  loa  jUtpwww.t» i<ieft <<»  »»WiBN>wi  4» 
nrţioe  r^SiBiniBitairei  Lenb  iUaigmttioB'ip«taEiai  Mloa. IkicMiV'MWtiaitettKvIta'prJWiCM'- 
nitx  cUviliMiipJrat(mrk<ra]Şporţ  deş  InteMtati'ntiitpij»^        .' .  V  :i'i;p  ',,  -^ ;       .'..." 
'   j'ai  rfautneur  âe  vous  |)det  de  ««uloii-  faien  niKit(Mi*er^Hr>«f>M!  ^ppwlwitw  a»INMe 
nşdoe  ipdIapdDsaU». et  ^'m^i|iaralt<;dime«t«,  deigilriipiii^iB^ildMpM'iiliMataMi 
'  Ajgt«»,  iiidittieta"M<n#{d«iit^  raMMiMflce  de  iada  ^pBttţftac  tMte*»ii*ntt 
-■■•■'  ■'  T  "•■"' '    :      ,  n  r  -  ■  ■  ■  ■     M-.    ■;  <•■  î*4„{wWrtr^#ll«'iMW;'«.  «E «a■rt^ 
Approuv61t'îA<'-fttikftk'- ••'•■•" -l  ■■■•'■•■  •  ^     ' -'' '   '    ■  ■      '' 


1 


■I     ^'i,.;.',  i     ■  iî^Feume»  ^.digitale»,  .«tfiv-,»  .  ..«  >  r  f.-.'i -A.igiawfMt-  ■  ■',..'  -.  -m- 

■>. '  !■    ;  •  -Auttet»  de  potaş8««T»  ••>».,  k/.iyt.'v»  .•  ,  (it.gwiţinw*.  t  s  •  "'.  f. 

■■.luv  i'i -;,■... •air(ţi>de*taa'Wwm^  *<«  k  ^.  »  4,,». j;i,nt.i;  *»i :  •-^.  i.     r.,  .,;v 

Eau  froide. ^».  i..k.!WOi  ■■  -r  •  -:!      ;:;'•' 

-  invite» antMier  WdigitateidaiA  t*edn «videi peliteitnriqBH!u>tn'>tteiinM^  41tnKi «iofta le 
«el  et  le'9iro{bi»L'«e(te  UEaUd  ^£  einjiloţite  dam  lei  mealbmabTpai^ţmtiatmaril^ă'mim] 

3-      '/i{;;(M'''    ..'.  |^|Mih«^ia<!g  MMl^NâfM.  i^'8Olct6Bltls90?/'' 
} .  Atqoal^  dbmte  dţ  «laUdras,  teni>intDţ«  «LdpKiB  ikmgM«|»  Ae  h#m«i;fipprite«apHi  ai  lui 
de  trte-habiles  mâdecins,  qui  i«#rei>t  l'optealiin  de  ia  taIU»  ţiiMciw)  ii^ispeMtiiK.  6obk 
,11  s'j  refiisaiţ,  4eş  clţir^rgien^  ţa  praţjflueut  en  sa.prtşeppe,  sans.  dwilk  Buiviţjrt,|^ţaţ>Jw4e* 

Oelşe,,pilr  4ji^^uit,^alpuleux,,ilo^«^  ijn,aeu.|,sijccotţto,f  V.Sub  e^'uspciflpi^  (jctoŞeciţi' îipriiiiiB.j 
eodem  inorbo  aflTectis  mciderun{,  qui  omnes  proeler  unurii  brevi  sanâtî  supt, ,»  7-  «*».  flJ» 


s'^tend  rapidement  dans  le  distrişt;4)^  C4!»j||i.^<;ţm^gp.-ş6vit  dans  le  Bengale  et  k  Madns. 
Pondichăry  en  a  6t6jusqu'ă  prăsenl  pr^servi.  ..  , 

Un  Journal  de  Mşdr^  4U  W?.1^.66yrţ/'«/vvf^s(..^PAVi^  depyia^Vffl^^VPS  dans  Tinde  el 
ailleurs.  EUe  pamp6ur  lă  prâUiâi-âiois  a  Rangoonân  iS2Zi,'aan's  la'6a!son  aes  grandes  (oim. 
et  s'intrpAiiieit  dS:  U  4  eakii^tta,  B^nar^s,  Vutna,  Guzerat  et  jnsqu'ă  Madras.  EUe  advissait,! 
Ia  m^me  âpoque,  dans  Ies  lles  Saint-Thomas  et  Santa-Gruz  eifAifgirMpiOi:  ,,  .  ■ 
.  Son  alUqjjeegţ  jLrtş-gou4.awe,  Ija  jţersonj^^.qui  en,efit,frj»pp6ş  ţ'^vw^ieţ  fpş^gţiiwt^ 
iĂ  corps  'ş'eniue  el  ron  SQuflre  d^  Jierfs  op^we  s'itjs  allaient  seţaqţpre.  9[8;arviejit4«iii|M<^ 
ă  lâgorge  et  sous  iMţtisşellei'ibn  a'un  aitreux  mai4e  itfile.        .,„,-"•   ,1,1  J 

ţiea,  symptAmes  sbnt  g^pâral.epie,at  accpnipagnâs  4c  la  u6vre.  jCet  iifaţ  <|oaUi[Ute  peoduil 
deqx  joi^rs;  apr&scela^  le.inaJacJe.  tra^spir^  bejaucoiip^t  Ijb  iţtaJ14ispai:t^t,.'lu^$uil'ieiDaIide 
dar)8  upşmnde'faibjesse.     ,  ,  ,,     i  ■     ■  .   ■  .  '       ..■'■ 

.  ,11  r^acatt.quetquejSols  aprb  .m  interva^te  'd'envîron  itai»  jpurs»  el  ^ors  4,ie^  ţccenpap^ 
4*  voţo^şsşipwis  et  de  l^ooes  ^iouges  gur  tput  Je  corps.  '■'■:>.■„■. 

,  La  flfeVre  n''Mt9^uj$  qu^upp  foia;  j^i'ais  i\  p6u|  y  ayoir  une  aiec^)»»^?  ,,a|ttague'  ,difez  «eni  ?«: 
n'oiit  pas  eu  de  tâcties  rouges  lors  de  la  premiere  attaq^ie.  Ce  mal  n'est  pas  dan^ereut;  ii 
.n'jr  a  ^  djS.xemi^e  pjus  efiicace  que  de  lâgşrs  purgativ.  ,     ■ .  ,  ., 

u-  La  Sooidtă.  deâ  Ai^deeios  tlee  Boreaux  ;âe  l^nfaiisance  >reprel]dra  seyMantesaeicNi, 
9  oâtobi>ej':ft  Imit  heures  pi^cisâs  du  sofr,  ă  ia^meirie  ite  Loavtv,  i)hiee  Saipt-iOaniit' 
'TAtiertois.    :•■  ■  ■•  ■  ,    ;  -    ■         .■-■,■  c  :■     ,■,;!.. 

-  Ordredu  joors  l*D»raUmenta(i6n:'de8  en6mtsp«ivres,'aiiiiRilJtiUlo»>iintarelle«  eM# 
mentaire  ou  artiQcielle,  durant  la  premiâre  annde,  ă  Paris,  par  M.  Ie  doctc^r  Sndotik  - 
3<^Hlppbrt  tlir  lacabdidatol^  de  iVf.  le  docteur  Watetet.  ^  8^  De  ta  ^osMIiitâ  de  -«^^ 
ou  nourel  HAtel-Oieta,  eb  annexanti  chaque  Maisoa  de  seoonts  un  pecH  asâ«-MpiUd^iin>- 
dissement  de  10  lita,  et  en  «uiâiierant  te  eernce  iMdical  k  domM^  ţMr  BL  fc-iockv 
Passant     ..,.!,..  .     •  ,•   ,        ,      :;  .-.  ,  ■,    ■>  j..,    ■,      ■ 

' I    ii       I      t" ;    ■iMii    '.III    I   .■,■ ■«■iiii    Vi I  IUI  1  ii .  •*• 

,  ;_     .  _       ..■  ,1  ■■  _   ■       .   ,        ■;,,,/ Irf0<ryrf, ia, jţjtcanMijt.   _ 
raus.  ^  T]rr«(M|>Ue  râM  HifctM»  A  O,  rut  Au  pm«-»ortW'aiWia«iwwiitat 
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La  Facultd  de  Mâdeoine 

ET 
L'iCOLS  SnrfttIBimB  SB  raAKMACIR  BB  8T«A8BODB«   TBAII8F£B«BS  A  NANCT. 

Par  un  decret  de  M.  le  President  de  la  Republiqoe,  en  date  du  1"  octobre  demier, 
ia  Faculte  de  medecine  et  Tfleole  soperieure  de  phannacie  de  Slrasbourg,  sont' 
transferees  â  Nancy.  Ce  decret  que  hous  publioDs  plus  bas  est  conforme,  dans  toutes 
ses  dispositions,  aux  mesures  que  nous  avions  prevnes,  et  donne  satisfttction  k 
tous  Ies  droits  acquis,  soit  pour  le  personnel  de  l'ancienne  Faculte  de  Strasbourg, 
soit  poor  le  personnel  de  l'fleole  preparatoire  de  medecine  de  Nancy. 

Tous  Ies  professeurs  et  agreges  de  la. Faculte  de  Strasbourg  qui  ont  opte  pour  la 
nationalite  Asnţaise,  sont  mainteaus  dans  leurschaires  et  dans  leurs  fonctions.      ' 

Les  professeurs  tilulaires  et  suppleants  de  l'Ecole  preparatoire  de  'NaHcy  qui  est 
supprintee,  deriennent  proress^urs  tilulaires  et  suppleants  dans  la  nouvei le  Faculte. 

C'etait  la  seule  solulion  possible,  car  c'etait  Ia  seule  juste,  que  put  prâsenler: 
la  grosse  question  du  transferi  de  la  Faculte  de  medecine  de  Strasbourg.  Cette. 
solulion  nous  l'avions  pressentie,  nous  l'avions  mame  lodiquie  11  y  a  plusd'un  an,; 
et  nous  ne  comprenons  pas  bien  encore  l'emotion  que  nos  reflexions  sur  ce  sujet 
susciterent  alors  â  Slrasbourg,  ou  l'on  nous  accusa  d'abandonner  cruellement  la 
cause  de  cetle  precieuse  Faculte,. et  de  pousser  ce  cri  inhumain  et  barbare  :  Va 
victis! 

Nous  e&mes  le  malheur  de  n'âtre  pas  compris. 

On  pouvait  diiTerer  d'opinion  sur  le  lieu  oîi  ii  convenait  de  reconstituer  la  Faculte 
de  Strasbourg,  et,  certes,  ii  elait  permis  de  pencher  aussi  bien  du  câl6  de  Lyon  que 
du  c&te  de  Nancy.  Mais  sur  la  justice,  la  convenance  et  Fulilite  decette  reeonsti- 
tulion,  aucune  dissidence  n'elait  possible. 

Que  disions-nous  d'ailleurs?  Nous  disions,  oii  que  vous  reconstituiez  la  Faculte 
de  Slrasbourg,  vous  vous  trouverez  en  presence  d'une  ]&;ole  preparatoire  et  de  ses 
professeurs,  c'est-â-dire  en  presence  de  droits  acquis;  qu'en  ferez-vous?  La  justice 
exige  que  vous  fassiez  k  ces  professeurs  uae  place  dans  Ia  riouvelle  Faculle,  el  cela 
est  facile  soit  par  le  dedoublement  de  certaines  chaires,  soit  par  la  crealion  de  cbaires 
nouvei  les. 

FEUILLETON 

LB  CONQBfiS 

\jt  monvemeal  scieotifique  et  mâdical,  qui  a  singuliferement  langui  k  Paris  dur&nt  ces  mois' 
de  vacanceg,  s'est  tranipOTlă  dans  nos  d^parlemenls.  Ljon  et  Bordeaux  ont  reţn  l'agitatibn 
qoi  nens  faisait  ici  dâiiut,  et  Maneille  a  continua  sa  grande  dkcunion  pMIosophlque  sur  \ti 
questioD  du  positivisme  et  du  mat^alisme.  Notre  collaboratenr  chargA  de  Ia  Moisson  dipar- 
temenlaU  dira  son  avis  sur  cetle  importante  bataille  livrie  dans  les  murs  de  la  cllă  phooteone. 
Qaant  au  Congrte  de  Lyon,  TUrion  Medicalx  y  avait  un  t^moin  qui  noos  a  transmis  se» 
impressions,  et  pour  Ia  râunion  de  Bordeaux,  nous  n'avons  eu  lien  de  mieux  k  faire  que  de 
recneiilir  et  de  reproduire  les  impressions  m6mes  d'un  journal  compMent  de  la  localii^.  Nous 
lommes  donc,  ou  nous  serons  prochainement  en  rkgle  avec  ces  manifestatiOBS  provinciales,  que 
Dous  avoBs  toujours  i\Â  heureux  d'encourager  de  noe  efforts.  ^ 

Viăie  principe  des  congrâs  provinciaux  est,  en  eCTet,  excellente.  II  faut  rendre  justice  k  qui- 
de  droit;  rinstilution  fondâe  par  M.  de  Gaumoot  a  rendtt  pendant  plus  d'un  quart  de  sitele 
de  vâritables,  de  grands  services.  Les  vobux  et  les  aspirations  vers  la  dteeDtralIsalion  scientf^ 
Gque  et  lilttraire  trouvaient  dans  rinslitution  de  ces  oongrto  nonndes  un  conioencenient  de? 
r^lîsalion.  L'Association  pour  Ie  progrte  des  sciences,  dont  la  premiere  session  vient  de  se^ 
tenir  ă  Bordeaux,  paralt  avoir  le  m6me  but,  mais  avec  des  mojens  pins  puissaots  et  plus  larges. 
Les  projets  sur  Ia  libertâ  de  TenseigDemenl  supârieur,  la  crtetion  projetfie  de  Pacolti^s  dani^ 
queJqnes  gr&nds  ceotres,  ne  peuvent  que  {avwiser  I'eitensiou  et  la  muiUplication  des  cong^s 
provinciaux.  Ces  institutions fonctionnent  admirablemenl,  et  depuis  longtemps,  en  AlIemagft^'M 
«B  Angleterre;  (ua  ne  voit  pas  peuţquoi  elles  ne  r^us^nalţnt  pas  cbez . non& 

Tome  XrV.  —  Troitiinu  $irie. '  ^6         , 
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Or,  le  d6crct  du  l<roctobre  realise  precisement  lout  nolre  programme.  Tousles 
professeurs  de  Strasbourg  qni  ont  voulu  ou  pu  resler  Francais,  sont  reint«gres  dans 
leurschaires,  etles  professeurs  de  l'ficole  preparatoire  de  Nancy,  ou  remplissent  Ies 
vacances  qui  se  sont  produites  ou  beneQcient  d'un  dedoublement  de  chaire. 

Tout  parait  devoir  6tre  ainsi  satisfait. 

Nous  sommes  heureux  de  voir  que  Teminent  professeur  de  clinique  d'acconche- 
ments  de  Strasbourg,  que  M.  Stoltz  conserve  ă  Nancy  sa  chaire  et  le  decanat  de  la 
Faculte  nouvelle.  Cest  lâ  une  veritable  conquete  sur  TAUemagne.  Honneurăce 
savant  professeur;  honneur  aussi  a  MM.  Rameaux,  Tourdes,  Rigaud,  Hirtz,  Michel, 
Coze,  Baeh  et  Morel,  tous  professeurs  de  Strasbourg,  et  qui  retrouvent  leurs  chaires 
ă  la  Faculte  de  Nancy;  honneur  aussi  ă  ces  jeunes  et  vaillants  agrâges,  MM.  Hergott, 
Hecht,  Engel,  Beaunis,  Feltz,  Aronsohn,  Sarazin,  Monoyer,  ScWagdenhauffen,  Bou- 
chard,  Gross,  Bemheim  et  Fee,  qui,  tous,  restent  â  la  acience  fi'anţaise  et  ă  nobt 
enseignement! 

Nous  ne  voyons  pas  trop,  par  exemple,  ce  que  devient  l'&ole  sup^rieure  dephar' 
macie  dans  le  d6cret.  Conserve-t-elle  son  autonomie?  Non,  car  le  decret  la  reunit 
ă  la  Facultă  de  medecine,  et  lui  donne  le  mame  doyen.  Oui,  car  plusieurs  de  ses 
professeurs  conservent  leurs  chaires.  II  y  a  lă  quelque  obscuritâ. 

Du  reste,  voici  le  dteret : 

Le  Prâsident  de  la  Râpubliqae  franţdse. 

Sur  le  rapport  du  ministre  de  rinstruction  publiqne,  des  culteset  des  beaux-arls, 

Vu  Ies  dispositions  de  Ia  lol  de  flnances  du  21  marş  1872 ,  relatives  au  transiferement  4 
Nancy  de  la  Facull6  de  mădecine  et  de  l'ficole  sup^rieure  de  pharmacie  de  Slrasboui^ ; 

Vu  la  dâlibâration  du  cooseil  municipal  de  Nancy,  en  date  du  13  juillet  1872,  qui  alTecle  i 
Tosage  de  la  Faculte  : 

1*  Pour  la  construction  de  nouveaux  bâtiments,  tine  subvenlion  de  300,000  francs  et  une 
pârtie  des  terrains  du  jardin  de  l'Acadâmie ; 

2*  La  maison  prâcMemment  occup^e  par  r£cole  sup^rieure  de  gar^ons; 

Vu  la  d4Iil)^ration  du  conseil  gtoâral  du  dâpartement  de  Meurthe-«l-Moselle ,  qui  met  i  i< 
disposilion  de  r£tat,  pour  le  mime  objet,  une  allocation  contributive  de  50,000  francs ; 

Considârant  que  Ies  6difices  existant  ne  permettent  pas,  quant  &  pr^sent,  d'altribuer  anx 
Services  de  la  Faculte  et  de  r£cole  supârieure  des  locaux  distincta  ; 

Considărant,  d'autre  part,  qu'en  maintenant  aux  anciens  professeurs  et  agrdg^s  de  la  Faculli 

Seulement,  ii  faut  Ies  bien  organiser,  et  cVst  une  chose  fort  difficile  que  de  bien  organiser 
un  Congrto.  Ceux  qui  ont  mis  —  qu*on  me  passe  cette  expi-ession  vulgaire  —  la  main  ă  la 
pflte,  et  je  suiş  de  ceux-lă,  savent  Ies  erabarras  et  Ies  difficull^s  qu'il  faut  sunnonter  pour 
donner  ă  un  congres,  de  rordre,  de  la  tenue,  de  la  logique.  Quand  on  se  donne  surtoot  U 
mission  d'organiser,  comme  on  vient  de  le  faire  k  Bordeaux,  ce  qu'on  peut  appeler  un  Congite 
encydopădique,  on  doit  rencontrer  intrinsâquement  et  extrinsequement  des  obstacles  enormes. 

II  doit  arriver  que  certaines  sections,  plus  attirantes  et  t>lu3  attrayantes  que  d'autret, 
absorbent  tout  Finterfit  au  detriment  de  seclions  plus  techniques  et  moins  accessibtes  k  li 
foule.  Ne  serait-ce  pas  ce  qui  serait  advenu  k  Bordeaux  pour  la  section  des  sciences  mădicalesT 
Je  dosire  me  Iromper  ou  avoir  dt6  trompe,  mais  ce  qui  me  parrient  de  la  session  de  Bordeaux 
me  foit  craindre  que  la  section  de  notre  science  n'y  ait  jooe  qu'un  râie  eftici  et  secondaire.  H 
ne  parle,  bien  entendu,  que  de  Fensemble  de  la  session  medicale,  faisant  exception  poor 
quelques  Communications  d'un  grand  int^răt. 

II  serait  donc,  h  mon  sens,  prtfârable  que  la  mMecine  eât  ses  Congres  particuliers,  auto* 
nomes,  comme  on  dit  aujourd'hui,  et  qu'elle  Ies  organisăt  peut-6tre  dilTâremment  qn'elle  oe 
Fa  fdl  jusqu'icL 

le  trouve,  d'une  part,  que  Ies  questions  sont  trop  nombrenses,  et.d'autrepart,  que  U  durte 
des  sessions  est  trop  courte.  Le  trop  grand  nombre  de  questions  fait  qu'on  n'en  peut  appra- 
ibndir  aucuue,  et  Ia  durâe  trop  conrte  des  sessions  fait  que  Ies  demieres  k  Tordre  du  jonr 
•ont  sacrifi^es. 

Les  CoBgrto  mddieanx  devraient  râaliser  notre  beau  titre,  et  s'occuper  ă  Ia  fois  des  intârtb 
■cientifiques  et  pratiques,  moraux  et  professionnels  du  Corps  medical. 

Le  Congres  de  Lyon  a  tentă,  cette  annie,  cette  organisation,  et  ne  s'en  est  pas  tiofWi 

Quatre  questions  Titont  Fintdrit  scienliflque  et  pratfque,  quatre  qaestioiis  a'aAnuatmt 
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«t  de  r£coIe  snp^rleure  de  Strasbourg  Ies  titres  dont  ils  âtaient  en  possession,  fl  importe  6ga- 
lement  de  tenir  compte  aux  professeurs  de  r£cole  de  Nancy  de  lenrs  drolts  acqots; 

Gonddârant  Ies  molib  urgents  d'intârftt  public  qui  rendent  nâcessaire  l'onverture  des  cours 
et  ezercices  dans  le  plus  bref  dalai, 
Pfer^te  ; 

TITRE  PREMIER. 

Art.  1".  La  Faeultd  de  m^decine  et  r£coIe  sop^rieure  de  phannacie  de  Strasbourg  Bont 
traoifârdes  ă  Nancy. 

Le  doyen  de  la  FacnUâ  est  provisolremeot  chargâ  de  radministration  de  ces  deux  âtablisse* 
meiits. 

L'£cole  de  mMecine  et  de  phannacie  de  Nancy  est  snpprimie. 

AtL  2.  Sont  maiotenus  dans  leur  chaire  : 

MM.  Stoltz  (doyen),  Rameaux,  Tourdes,  Rigaud,  Hirtz,  Nichel,  Coze,  Bacb  et  Morel,  cmdens 
proresseurs  de  la  Facultâ  de  mâdecioe  de  Strasbourg. 

^nt  nommâs  professeurs  titulaires  : 

M.  Simonin,  direeteur  honoraire  de  r£cole  de  mMecine  et  de  pharmacie  deNascy,  HM.  Vie* 
tor  Parisot  et  Blondlot,  anciens  professeurs  ă  la  ni6me  £cole; 

MH.  Hergott,  Hecht,  Eogel,  Beaunis  et  Feltz,  anciens  agr^&  en  exercice  ii  la  Fftcolti  de 
mâdecine  de  Strasbourg. 

Sont  nommâs  professeurs  adjoints  : 

MM.  Houssel,  Demange,  Buchet,  Grandjean,  Xardel,  Poincarâ,  £mile  Parisot  et  Lallement, 
anciens  professeurs  &  r£cole  de  Nancy,  Ritter,  ancien  agr^6  en  exercice  de  la  Facnltâ  de 
Stra^arg. 

Sont  maintenus  dans  leurs  fonctions  Ies  agr^^  en  exercice  de  la  Facnltâ  de  Strasbourg 
dont  Ies  noms  suivent : 

MM.  Aronsobn,  Sarazin,  Monoyer,  SchlagdenbaufTen,  Bouchard,  Gross,  Bernheim  et  F^ 

Sont  maintenus  dans  leurs  fonctions  de  supplăants  pr6s  la  Facultă  : 

MM.  Delcominfete,  Berlin  et  Valentin,  anciens  supplăants  ă  l'ficole  de  Nancy. 

ArL  3.  Le  personnel  de  la  Facultâ  de  m^deciae  de  Nancy  et  l'enseigneinent  attribuA  k 
chacna  de  aes  membrea  sont,  en  cons^ence  de  Tarticle  qui  prte^de,  oonstituto  conune  ii 
suit  : 

Doyen  ;  U.  Stoltz,  ancien  doyen  de  la  Facultâ  de  Strasbourg. 

Anatomie  ginirale  descriptive  et  topographique  (ancienne  chaire  d'anatomie}.  ■—  Professeur 
titulaire,  M.  Morel ;  professeur  adjoint,  M.  LalIemenU 

Physiologie.  —  Professeur  titulaire,  M.  Beaunis ;  professeur  adjoint,  H.  Poincarâ. 

int^r^ts  moraux  et  professionnels,  paraissent  itn  la  mesure  suflBsante  d'un  Congrte  devant 
durer  de  dix  ă  douze  jours,  quinze  jours  au  besoin.  Le  Congr^  mâdical  de  1845  dura  qoinze 
jours,  et  ses  derni^res  sâancea  furent  aussi  suivies,  aussi  animâes  que  Ies  premiâres. 

II  y  aurait  un  grand  int6r6t  ă  ce  que  ces  Congr^  m^dicaux,  se  r^unissant  annueUement  et 
successivement  dans  toutes  Ies  parties  de  Ia  France,  râservassent  une  de  leurs  questions 
scienlifiques  pour  la  topographie  medicale  de  la  r^on.  Ces  Congrto  pourraient  râaliser  ainsi, 
dans  la  suite  des  annăes,  un  des  voeux  Ies  plus  chers  de  la  science,  savoir  Ia  gâographie  mi- ' 
dicale  de  la  France. 

Une  autre  question  pourrait  avoir  pour  but  une  grande  question  d'hygi^ne  publique,  et  Ia 
pathologie  interne  et  externe  se  partageraient  Ies  deux  autres  questions. 

Quant  aux  questions  d'int6r£t  moial  et  professionnel,  elles  ibondent ;  et  Ies  organiSAteurs 
n'auraient  en  veritâ  que  l'embarras  du  choix. 

Mais  une  condition,  trop  n^ligăe  jusqu'alors  et  qui  avalt  iii  cependant  si  fructueusement 
reoiplie  au  Congres  mddical  de  i8li5,  c'est  que,  pour  le  bon  ordre  et  le  s^eux  des  discussiont, 
chaque  question  fâl  l'objet  d'un  rapport  acrit  et  termina  par  des  conclusions.  Pas  de  discos- 
sion  importante  et  efDcare  si  on  ne  lui  donne  une  base.  Nous  altachons  une  imporlance  capi- 
tale &  cette  condition  qui  lit  Ie  succes  du  plus  c^I^re  et  du  plus  nombreux  Congrts  qni  alt 
jamais  eu  lieu. 

Nous  comprenons  bien  qu'il  y  a  1&  quelqoes  difficult&i  d'ex^cution,  mais  nous  ne  compren- 
drions  pas  que  ces  di£BcuU^s  fusseot  insurmontables  pour  une  assemblăe  de  m^deciu,  alors 
que  celte  mesure  est  facilement  remplie  par  Ies  conseils  municipaux ,  Ies  conseOs  d'ammdi»- 
«ement  et  Ies  conseils  gân^raux  des  dâparlements. 

L'espace  me  manque  aujourd'hui  pour  m'^tendre  plus  loogtemps  sur  ce  sujet.  Je  pontrai  y 
revenir  en  ten^  opporUin. 

VSuuuct. 
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Anatomie  tt  physiologie  pathfiiogifius  («DdeDae.ckiMre  de  palboloigie  et  de  tMnţttoâ^es 
g^n^rales).  —  Professeur  titulaire,  M.  Feltz. 

;    Palăologie  giiUreU  interne  (ancienoe  chaire  de  patliologie  interoe)»  —  Professeor  tilolain, 
M.  Hecbt;  professeur  adjoint,  M.  Demange. 

Pathologie  externe.  —  Professeur  titulaire,  M.  Bach;  professeur  adjoint,  .M.  BtetaeL 

Accouchemenis  et  maladiei  dea  enfaatt  (cbaire  ci^e).  —  Professeur  titulaire,  H.  Hergott; 
professeur  adjoint,  M.  E.  ParisoL 

îiidecine  operatoire.  —  Professeur,  M.  Micbel 

Matiire  midicale  et  tMrapeutique.  —  Professeur  titulaire,  H.  Coze;  professeur adjoiat, 
M.  Grandjeao. 

Botanique  et  hiitoire  naturelU  midicale,  —  Professeur  titulaire,  ÎL  EngeL 

Chimie  midicale  et  toxicologie.  —  Professeur  titulaire,  H,  BlMdlot ;  profatMor  «djoint, 
H.  Rilter. 

Physique  et  hygihu.  —  Professeur  titulaire,  M.  Rameaux. 

Midecine  ligale.  —  Professeur  titulaire,  M.  Tourdes. 

VUnigues  extemet  (deux  chaires).  —  Professenrs  titulaires,  MM.  Rigand  et  SinMmin. 

Clinigtus  intemes  (deux  chaires).  —  PTofesseura  titulaires,  MM.  Hirlz  et  Victor  Parisol;  pro- 
-  f^seur  adjoint,  M.  XardeL 

CUnique  obstHricaU  et  gynicologique  (ancienne  chaire  d'aecouchemeDts  et  clinique  d'acooD- 
chements).  —  Professeur  titulaire,  M.  Stoitz  (doyen) ;  professeur  adjoint,  M.  Ronssel. 

Art.  Iu  Les  assemblăes  de  la  FacuU6  sont  compos6es  des  professeurs  titulaires. 

Les  professeurs  adjoints  sont  appelâs  de  droit  ă  y  si^er  individuellement,  toutes  lei  fu 
qu*il  s'agit  de  modifier  dans  quelqu'une  de  ses  parties  reoseignement  qui  leur  est  confii. 

Art.  5.  Les  agr^^  de  la  Facult6  de  m^ecine  de  Nancy  sont  class^  ea  six  sectlons  diK- 
rentes,  suivant  les  spteialitâs  pour  lesquelles  ils  auronl  concouru. 

Premiere  seclion.  —  Sciences  physiques  et  chimiques  et  bistoire  naturelle. 

Deuxifeme  seclion.  —  Sciences  biologiques,  compreoant  ranatomie  normale,  rhjatologie  et 
la  pbysiologie  normale. 

Troisiâme  section.  —  Sciences  mâdicales  :  pathologie  et  thârapeutique  gănărales,  patbologic 
interne,  clinique  interne. 

Quatriime  section.  —  Sciences  cbimrgicales  :  paliwlogie  externe,  cUoiqae  externe,  mUe- 
ciae  op^raloire. 

Cinquifeme  section.  —  Sciences  gynâcologiques  :  accouchemeots,  maladies  dei  femBMt  et 
des  enfants  nouveau-nis. 

Sixiime  section.  —  Sciences  mâdicales  appliqutes  :  midecine  16gale,  âpidămies,  bygitae 
publique  et  privie. 

II  peut  6tre  MaMi  dea  CQOconn  pour  plusieurt  tection$  i  la  foit. 
'    Art.  9.  Les  agr^^s  et  suppMants  en  exercice  peuvent  ouvrir  des  cours,  soit  dans  dei 
locaux  particuliers,  soit,  apris  avis  de  FassembKe  des  professeurs,  dans  Ie  local  mtme  de  ta 
Facull6. 

Ces  oours  peuvent  Sgurer  dans  les  programmes  officiels  de  la  Faculti,  aprte  avis  de  Fii- 
sembMe.  Ils  peuvent  6tre  râlribu^  par  Ies  âtudianls  qui  les  snivent,  sans  que  Ie  secr^tairt 
agent  comptable  de  la  Facultâ  puisse  toutefois  interrenir  dans  la  perception  des  droits  Mi 
par  les  supplSants  et  agr^ăs. 

Les  agr^g^s  el  suppiâants  sont  appelte  par  le  doyen  k  remplacer  les  professeurs  temponi- 
rement  emp^ch^.  Dans  tous  les  cas  oii  Ie  remplacement  doit  se  prolonger  au  delă  d^oie 
cpsinzaioe  de  jovrs,  le  ministre  est  averii  par  Ie  recteur  et  d^de,  sur  son  avis,  des  condftioi» 
de  Ia  suppl^nce. 

Le  ministre  conserve,  ft  T^rd  des  sopplâants  et  agrâgâs,  maintenns  en  exercice  per  ie 
ItrtBeat  dfcret,  raatorit6  qui  Ini  est  attribu4e  par  les  lois  et  rfeglemeots  en  \igueur. 

ArL  7.  II  n'est  rien  cfaang^  aax  traitemenls  iixes  et  ^r^ntuels  des  professeurs  littilaireB. 

Le  traitaneot  fixe  des  professeurs  adjoints  sera  de  1,500  fr.;  celui  des  agr6g6s  est  maioteon 
A  1,000  fr. 

Le  traiiemenl  6ventuel  des  professeurs  adjoints  et  des  agr^âs  sera  de  1,009  ti-,  par  abw- 
■  nement 

Cette  demifcre  disposition  financiare  s'appilque  exclasivenient  aux  andeus  tfttgtl  (» 
exercice  de  Ia  Facuk#  de  midecine  de  Strasboarg. 

ArL  8.  Les  empiois  de  professeurs  adjoints  et  de  sapplâants,  meotionB^  an  pr^ieaft  il/rtii 
etnaX  supprimte  an  for  et  ănassure  des  extinctions. 

Art.  9.  Les  cours  complâmentaires  et  confâre&oes  ţtifMaasanH  IwlUMto  le^h 
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StaasiKHug  tetopt  răorguiiste  par  le  ministre  sar  la  propoeiUon  de  Tassemblte  des  prpfesseqrsi 
et  aprfes  avis  du  recteur. 

'  II  pourra  etre  pourvu,  pour  la  premifcre  fois,  aux  emplois  auxiliatres  vacanta  ă  Ia  Faeulbi, 
par  voie  de  prăsentation  directe. 

TITKB  IL 

ArL  10.  Sont  maintenus  dans  leur  cbaire  Ies  andens  professeors  de  l'icole  sup^rienre  de 
pharmacie  dont  Ies  noms  suivent :  MM.  Oberlin,  Jacquemfn  et  Schiagdenhauffen. 
Ces  professeurs  font  pârtie  de  droit  de  fassemblâe  meotionn^e  ji  I'article  Iu 
Est  maintenu  dans  Ses  fonctions,  M.  Fleury,  ancien  agrega  ă  r£cole  sap^rieure  de  Stra^nrg. 
Art.  11.  II  sera  nlt6riearement  pourvu  aux  chaires  vacantes  de  rlk»>le  supârieure  ou  ă  leur 
transformalion  par  des  dterets  sp^ciaux. 

'  ArL  12.  Le  ministre  de  l'instniction  publique,  des  eultes  et  des  beaux-arts,  est  chargâ  de 
rex^cntion  du  prâsent  d^ret 

F*lt  ft  Paris,  le  l*  oclobre  1873.  A.  Thiers. 

Par  le  Pr^sident  de  la  Râpubllque : 
Lf  miniiire  d*  Cinstruction  publique,  des  eultes  ti  des:btaux-art$, 
Jules  Snioif. 


TOXICOLOGIE 


ACte ATB  »B  UKTTB  UTifi  BOSS  LB  HOM  BB  BDUIOVIilAfB  98  SODMţ  . 
BHPOISWWBHBlITf  «H>BT. 

Verdnn,  1»  oetobM  1873. 
I 

J'ai  ă  rendre  compte  d'un  accident,  aussi  penible  que  triste,  qui  s'est  produit 
dans  ma  pratique  au  mois  de  juillel  dernier :  l'impression  douloureuse  que  j'en  ai 
resseplie  ne  pourra  s'effacer  queUen  difflcilement  de  mon  souvenir.  J'ai  eu,  en 
eflet,  rimmense  regret  de  voir  un  de  mes  clients,  â  peine  indispose,  et  auquel 
j'avais  prescrit  dusulfovinate  de  sonde,  le  plus  doux  des  purgatifs  salins  (docleur 
Rabuteau),  silccomber  en  quelques  heures,  empoisonne  par  de  Tacetaţe  de  baryte, 
snbstitue  tr^involontairement  â  ce  sel. 

'  Cette  annâe,  on  a  eu  d^jă  plusieurs  fois  des  malheurs  semblaJbles  â  deplorer;  ils 
ont  douloureusement  eveille  l'attention  publique,  et  ii  serait  ă  craindre,  si  ils 
venaient  ă  se  renouveler,  que  la  consideration  dont  jouit  Ie  corps  pharmaceutiqne 
n'ait  ă  en  souffrir.  Cest  ă  lui  donc  qu'il  appartient  d'atteindre  le  mal  dans  sa 
source,  car  «  le  danger  de  commettre  un  seul  empoisonnement  vaut  Ia  peine  d'âtrş 
(  âvili  â  quelque  prix  que  ce  soit :  tout  malade  doit  âlre  aussi  bieq  â  l'abri  d'uQ 
«  tel  perii  qu'un  innocent  doit  âtre  â  l'abri  d'une  condamnation  dont  Tefiet  est 
(  irremediable  (1).  »  J'tjouterai,  de  plus,  que  sans  cette  securite  absolue,  que  tou6> 
BOtts  devoDS  reclamer,  l'exercicede  la  medecine,  herisse  d6jâ  de  tant  de  difflcultes, 
seme  de  tant  de  pirils,  deviendrait  uQ  danger  pour  Ies  populatione,  au  Iteu  d'6tre 
pour  elles  un  bienfait. 

Voici  Ie  fait,  ii  est  interessant  â  plus  d'un  titre  : 

Le  mercredi  17  juillet  1873,  fai  ^t^  appeM  chez  M.  T...,  n6gociant  ă  Verdun,  qui  se  plai- 
gnait  depuis  la  veille  d*une  douleur  assez  vive  occupant  Ia  jointure  du  pied  droit.  J'ai, 
en  etrţt,  trouvi  cette  articulatlon  tr^s-gonflâe;  la  peau  qui  Tentoure  ătalt  ctiaude,  rouge  et 
tendue;  ses  mouvements  âtaient  U^s-limitâs.  Mais  comme  ces  accidents  n'avaient  âveill6 
auome  rfoction  gân^rale,  je  me  contentai  d'engager  T...  ă  garder  Ie  lit  un  jour  ou  deux,  k 
reeouvrir  la  pârtie  douloureuse  d'un  cataplasme  âmoUient  et  â  prendre,  le  lendemaio,  un 
l^er  purgatif  salin  : 

Sulfovinate  de  ioude. 30  grammes, 

Sirop  de  groseille 60       — 

.    Ean  q.  s.  pour  dissoudre. 

i  boire  en  trois  fois,,i  unedemi-beure  ou  trois  quarts  d'beure  d'intervalle,  et  ne  paş  prendre' 
la  demiire  dose  si  Ies  deux  premierea  amenaient  une  ivacuation  suflisante  <3}. 

*'  (1)  BandrimonL  Des  moyens  privmttfs  h.  opposer  auat  accidents  causls  par  ta  substilution 

(tun  midicament  ă  un  autre. 

'''(>)'Iiii'raliitiirttt»de^80(id»purge  assez  rapidetttent;  ii  est  d'une  innocultâ  reinarqnable ;  ii 
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Je  ne  devais  plus  revoir  T...,  et  favais  dâjă  oubliâ  son  indisposition  qnand,  le  lendemtinlt, 
vers  huit  heures  du  matin,  on  est  vena  me  prâvenir  qu'il  se  trouvait  plus  soulTrant,  et  ^^ 
d^sirait  me  voir. 

Je  me  suiş  rendu  chez  lui  dans  la  matinte  seulement,  convâtncu  que  film  du  peu  de  gra- 
vita de  son  indisposition,  si,  au  bout  d'une  demi-heure  environ,  Ia  mtaie  personoe  n'ătait 
venud  derechef  me  prier,  cette  Ibis,  d'y  aller  aussi  vite  que  possible,  car  le  danger  pandssait 
pressant  ă  son  entourage. 

Je  troovai,  en  effet,  T...  dans  un  6tat  tr^alarmant.  Ii  itait  âtendu  sur  son  Ut  dans  Ie  dten* 
bitus  dorsal,  priva  de  tout  mouvement  volontaire.  Le  fadto  ^ait  pile.  Ies  traits  tir^.  Ies  put- 
pitres  un  peu  abaissâes,  ies  pupilles  normales. 

La  peau  itait  frdde,  recouverte  d'une  saeur  profnse.  La  voix  6teinte,  Ia  parole  ineomplile. 
Le  pouls  trto-petit,  tr^frâquent  (de  125  ă.  130  pulsallons).  Les  bruits  du  coeur  soorda  et 
proronds.  La  respiration  âtait  incomplete  et  Irfes-frdquente,  Ie  bruit  respiratoire  presqnt 
insensible.  La  langue  froide,  un  peu  noire,  avait  conserva  tous  ses  mouvements ;  le  malade  se 
plaignait  seulement  de  ressentir  dans  Ia  bouche  un  goât  d^testable.  L'^pigastre,  le  ventn 
^taient  insensibles  ă  Ia  pression;  pas  de  coliques;  borborygmes  et  nausto;  elTorts  de  Tomii- 
sements.  Selles  involontaires.  Urines  claires  et  abondantes. 

Les  symptâmes  que  j'avais  notto  la  veille  du  cdlA  de  Tarticulation  avaient  complâtement  dis- 
păru ;  un  instant  je  songeai  k  la  possibilit6  d'une  m^Iastase  goutteuse,  ă  ce  que  les  andent 
appelaient  une  goutU  remontie.  Ghacun  sait  que  dans  ces  cas,  d'une  gravita  extreme,  ii  y  a 
quelque  analogie  avec  Ies  accidents  que  f  observais  dans  le  moment  Maia  ce  doute  ne  fit  que 
me  traverser  l'esprit ;  devant  les  afiBrmalions  r^itir^s  des  pereonnes  prâsentes,  c'âlait  bien  i 
un  empoisonnement  que  nous  avions  alTaire,  car  c'âtait  immădiatement  aprfes  avoir  goât£  fe 
liquide,  soi-disant  purgatif,  que  ces  accidenta  si  sârieux  s'ătaient  manifest^s.  A  mon  aniv^, 
ii  y  avait  une  heure  environ  que  T...  avait  ing^râ,  avec  beaucoup  de  difflcultăs  et  en  s'y 
reprenant  ă  plusieurs  fois,  k  peine  le  tiers  de  la  polion  prescrite,  et  d^jă  ii  y ,  avait  eu  plit 
sieurs  vomissementa  trto-abondants,  sans  caractferes  particuliers;  mais  ce  qui  l'avait  surtoDt 
tr6s-âpouvantâ,  c'est  Ia  r^lution  musculaire  si  compIMe  dont  ii  avait  i\<k  atteint  dts  le 
dâbnt. 

En  prâsenee  d*un  iXtX  aussi  grave,  et  ignorant  queHe  pouvait  6tre  la  substance  toziqtie  qol 
Tavait  produit,  je  crus  devoir  conrir  au  plus  press^;  j'essayai  donc  de  soatenir  la  vie  qui  seoH 
blait  s'ăpuiser.  Le  malade  avait  vomi  trfes-abondamment ;  ii  avait  6t6i  Ia  seile;  je  n'octi 
recourir  k  un  vomitif  dans  cette  occarrence.  Je  Os  pratiquer  des  frictions  irritaates  le  kmg  de 
rachis,  el  sur  le  reste  du  corps.  J'employai  Ie  calorique  sous  toutes  les  fonnes.  Je  fis  appli- 
quer  des  sinapismes.  Tadministrai  du  bouillon,  unepotion  tonique,  du  vin  chaud.  Mais  Khb 
ces  moyens  reslferent  sans  rdsultats. 

A  onze  heures,  deux  de  mes  confrferes  eurent  l'obligeance  de  voir  le  malade  avec  moi,  et 
voulurent  bien  m'aider  de  leur  conseils.  On  lui  fit  prendre  nne  forte  inlbsion  de  caf4;  onlai 
fit  administrer  un  lavement  purgatif,  tout  en  continuant  les  moyens  que  j'avais  mis  en  nsage 
dte  Ie  d^buL  Mais,  pour  eux  comme  pour  moi,  les  symptAmes  observ6s  ne  purent  nons  faiie 
soupfonner  Ia  nature  du  poison  ingâr^;  c'est  dans  la  soirde  seulement  que  M.  C.,  pharma- 
elen  qni  avait  d^livrâ  Ia  potion,  nous  fit  conoaltre  que  probablement  Tempoisonnement  dliit 
dft  k  de  VacHate  de  baryte.  Mais  l'âtat  de  T...  8'6tait  toujonrs  aggrav6;  ii  ne  faliait  pins  ion- 
ger  alors  k  employer  un  antidote  quelconque.  A  chaque  instant  la  circulation  sMtmt  troublee 

est  presque  agr^ble  k  prendre;  ii  m'a  rendu  Ies  plus  grands  services  chez  les  enfanls.  Ies 
fenunes  et  les  vieillards.  c'est  le  docteur  Rabuleau  qui,  le  premier,  a  signale  les  proptiitâi 
pnrgatives  et  les  avantages  pr^sentds  par  Ie  sulfovinate  de  soude  sur  les  autres  purgatib  salins 
babituellement  employ^  en  tbârapeutique.  (.Des  effets  purgatift  du  nUfminaU  de  sodium; 
—  Gauite  htbdomadaire ,  10  juin  1870.)  Depuis  lors,  ce  purgatif  a  6t6  employ6  sur  une 
large  tehelle,  et  toujours  avec  avantage;  ii  est  encore  prescrit  joumellement,  et  parce  qn'k  la 
place  du  sulfovinate  de  soude  ordonni,  ii  a  tH  livri  d«  eacitate  de  baryte,  qu'un  empoison- 
nement mortel  en  a  el4  la  cons^uence,  n'est-il  pas  absurde  d'incriminer,  alnsi  qae  ta 
personnes  ignorantes  ou  malveillantes  l'ont  fait  ici,  le  purgatif  en  questionT 

M.  Duquesnel  {BuUetin  de  itidrapeutigue,  15  aoAt  1873)  a  raison  de  rappeler  qae  le  sattH 
vlnate  de  soude  peut  causer  des  empoisonnements  lorsqu'il  n'est  pas  soigneusement  porifij; 
mais  ii  a  tort  d'ajonter  qu'un  accident  de  cette  natnre  s'est  d^jtt  produit,  surtout  sMI  a  vonh 
faire  allusion  k  celui  que  je  reiate  ici :  i7  faut  gu'il  soit  bien  entendu,  une  foit  pour  Unda, 
guUt  etidăk  Caeitate  de  baryte  et  non  au  sulfovinate  de  soude.  (Voir,  k  ce  sujet.  rUifKHflII- 
NCAUî  31  septembre  1872,  p.  UM.) 

SulfovinaU  de  soude.  —  De  ses  priparations  et  de  set  proprittit  purgativet,  par  II.  &  li- 
monsin,  pharmacien.  (BuUetin  de  tMrapeutigue,  30  marş  1872.) 

Annuaire  de  tMrapeutigue,  par  M.  Bouchardat,  annfe  i87i-73,  »  Bmatoi  4u  tMmkilt 

toude  eormne  purgatif.  ^r-rr"^^ 
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daTtDiage,  Ia  rwpiralion  âtait  derenue  enoore  pios  anxieuse,  pios  incomplâte  et  pios  prtei- 
pitfe.  Vaspbjue  giairak  marchait  ă  grands  pas;  aussi,  vers  Ies  sept  heures  du  soir,  donze 
jieores  environ  aprâs  avoir  ing^râ  Ia  substance  toxique,  T...  succombait  en  pleine  intelli- 
genoe,  sans  avoir  pu  faire  le  moindre  mouvement,  cooch6  sur  le  dos,  comme  je  Tavais  trouvâ 
Ii  mOD  arrivâe. 

A  l'autopsie,  faite  judiciairement  moios  de  deux  heures  apr6s  Ia  mort,  on  a  trouvâ  Ie  cer- 
veau  et  ses  enveloppes  surtout  fortement  coDgestionnâs. 

La  moelle  n'a  pn  6tre  examinăe,  ce  qui  est  trfes-regreltable,  car  d'aprfes  Ies  symptâmes 
observa,  c'est  sur  elle  que  raction  de  Ia  substance  toxique  a  r^ellement  porta.  Le  coeur  âtait 
non,  ses  cavitte  pleines  d'ao  sang  noir  trfes-fluide.  (Cest  peot-âtre  cette  action  de  Ia  baryte 
înr  Ie  sang  qui  l'a  fait  classer,  par  quelques  auteurs,  parmi  Ies  substances  alt^rantes.) 

Les  ponmons  6taient  gorg^s  d'une  grande  quantit^  de  sang  noir,  b^patis^s,  et,  ă  leur  centre, 
ii  existait  un  foyer. apoplectique  da  volume  d'un  petit  oeuf.  La  muqueuse  gastrique  otTrait  ţk 
et  lă  quelques  petites  plaques  d'une  couleur  rouge  fonc6,  ou  gris  ardoisâ  qui  tranchait  sur  Ia 
eoaleur  gănirale  et  normale  de  cette  membrane;  lâsions  plus  en  rapport  avec  la  gastrite  chro- 
niqoe  qu'avec  Taction  d'une  substance  toxique  irritante.  Le  sysl6me  circulatoire  de  l'estomac 
itait  augmentă  de  capacitâ  et  comme  variqueux.  Enfin,  Ie  duodănum  prâsentait  aussi  quel- 
ques roQgenrs,  mais  le  reste  de  Tintestia  âtait  intact. 

Le  pâritoine  ofTrait  des  traces  lâgires  d'inflammation ;  k  sa  surface  je  remarquai  un  petit 
pointillâ  rouge  avec  un  commencement  d'exsudation,  et  cependant  pendant  la  vie  je  n'avais 
remarquâ  aucon  accident  du  cdtâ  de  Tabâomen. 

n 

Convaineu  de  l'innocuite  complete  du  sulfovinate  de  soude,  ne  pouvant  supposer 
qu'il  y  avalt  eu  une  erreur  commise  et  desirant  surtout  rassurcr  mon  malade,  â  mon 
arriv6e  prfes  de  lui,  jegofttai  la  potion  purgative  incriminee.  J'y  avais  â  peine  trempe 
Ies  levres  et  avale  environ  8  â  10  grammes  du  liquide  que  le  doute  chez  moi  ne  fut 
plus  possible  :  ii  y  avait  bien  eu  substitution  d'un  medicament  â  un  autre,  ii  pou- 
Tait  y  avoir  intoxication,  car  le  m^lange  avait  une  saveur  styptique  horriblement 
desagrâable  qui  m'a  poursuivi  pendant  plus  de  vingt-quatre  heures. 

Preoccup6  tres-vivement  de  I'accident  si  malheureux  dont  j'etais  temoin,  je  n'ai 
pas  songe  un  seul  instant  au  danger  que  je  pouvais  courir,  quand,  vers  midi,  e'est- 
â-dire  trois  ou  quatre  heures  apres  avoir  go&te  la  potion,  j'ai  ete  surpris  tout  ă  coup 
par  un  malaise  indeflnissable,  une  faiblesse  gen6rale;  ma  tâte  me  paraissait  si 
legere  que  j'aurais  pu  la  croire  vide;  j'eprouvais  dans  les  membres  superieurs  et 
sous  Ia  peau  du  crane  et  de  la  face,  qui  me  faisait  I'efTet  d'âtre  parcheminee,  des 
fourmillements  et  des  picotements  tres-desagreables.  Je  fus  oblig6  de  me  coucher; 
on  me  fit  prendre  une  tasse  de  cafe  noir,  puis  je  m'assoupis.  Une  demi-heure  apres 
je  me  sentis  plus  ă  l'aise,  et  je  repris  ma  place  aupres  de  mon  confrere  Paris,  qui 
avait  eu  Ia  bonte  de  ne  pas  quitter  T....  Ce  mieux  ne  s'est  pas  maintenu;  vers  deux 
heures  j'ai  eu  quelques  borbwygmes,  une  selle  serai-liquide ;  ma  faiblesse  derenant 
inqui^tante,  sur  I'avis  du  docteur  Paris,  je  rentrai  chez  moi :  ii  etait  environ  trois 
heures. 

En  arrivant,  ma  pfileur  cadaverique  a  firappe  chacun  (1).  Je  me  couche  tout 
habiI16;  je  m'assoupis  conune  la  premiere  fois,  et,  quinze  ou  vingt  minutes  apres, 
je  me  reveille  de  meme.  Mais,  cette  fois,  je  suiş  encore  plus  afiGeuhli;  j'ai  peine  k 
soulever  le  bras  gauche  pour  saisir  le  cordon  de  ma  sonnette.  Eflhtye  par  un  etat 
dont  je  ne  puis  me  rendre  parfoitement  compte,  j'appelle  â  mon  aide  mon  excellent 
confrere  et  ami  Paris,  qui  avait  bien  voulu  me  remplacer  aupres  de  T...  Mes  idees 
sont  neltes,  le  pouls  est  a  65  (5  pulsations  de  moins  qu'â  l'etat  normal  chez  moi), 
la  peau  est  fraiche.  Ia  respiration  tres-peu  genee,  la  sensibilii^  generale  intacte. 
Mais  ce  sentiment  de  vide  dans  la  tete  et  les  fourmillements  dont  j'ai  deja  parii 
ont  augmente.  Au  mSme  moment,  je  m'aperţois  que  le  bras  gauche  est  devenu 


(1)  Cette  pi 
ia  Daryom. 


Cette  pftlenr  a  qnelqoe  chose  despâcial  dans  Tintoxication  par  les  combinaisoas  solubles 
)ar7am.  D6}i.  elle  s'âtait  montrte  de  Ia  sorte,  et  m'avait  pâniblement  surpris,  chez  le 
plurmoden  a..,  qui,  comme  moi,  avait  goâtâ,  mais  en  plus  grande  quantitA,  le  liquide  sos- 
PKt  n  avait  beareusement  vomi  presque  anssit&l,  et  les  symptOmes  d'intozication  «vaient 
w  anez  16gen,  mais  en  tous  points  analogoes  k  ceux  que  j'ai  epronv^;. 
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lottrd;  ee  n^est  qa'av««  peiae  que  je  lai  inqMime  qnelques  aoavemeato  de  Walite; 

l'epaule  senle  semble  agir ;  Ia  imia  et  l'avant-bras  sont  paralŢses.  11  «Uit  aiors 
envirpn  quatre  heures  du  soir;  ii  y  avait  huit  heures  que  j'avais  iog^  la  suhstance 
toxique. 

Tres-alarme  d'un  elat  que  je  voyais  s'aggraver  de  plus  en  plus  â  cbaque  iostant, 
î'ai  voulu  quitter  le  Ut  et  je  me  suiş  promen6  dans  ma  cbambre;  mais,  au  bout  de 
moins  d'une  heure,  j'ai  senti  la  jambe  droite  flechir,  puis  la  jambe  gaucbe;  vers 
Ies  six  heures,  c'est  a  peioe  s'il  m'est  encore  possibie  de  me  soulenir  dans  ud 
fauteuil,  et,  en  ce  moment,  la  resoliili(»i  musculairedesquaţre  membresetaitaussi 
complete  que  possibie. 

A  sept  heures  surriennent  qnelques  nausees,  puis,  tout  â  coup,  je  suiş  sorpris 
par  un  vomissement  tres-abondant  de  bile  et  de  mati^res  branâtres,  proveunt 
sans  doute  du  chocolat  que  javais  pris  le  matin. 

A  neuf  heures,  nouveau  vomissement,  et  jusqu'â  cînq  heures  du  naatin,  le  19, 
j'en  ai  eu  de  semblables  assez  r^guliferement  chaque  heure.  Apres  le  premier 
vomissement,  la  resolution  musculaire  a  gagnâ  Ies  muscles  de  Ia  pârtie  postârienrt 
du  tronc,  je  me.suls  af&isse  dans  mon  fauteuil  et  j'ai  dt  me  faire  coucher. 

A  partir  de  ce  moment,  la  paralysie  a  gagne  rapidement  en  allant  toujours  de  bas 
en  haut,  d'abord  Ies  muscles  abdominaux,  puis  ceux  qui  prennent  des  altachesan 
Ihorax,  ceux  du  cou,  et  enfin  elle  a  atteint  jusqu'aux  sphincters  de  la  vessiealdo 
rectum,  sur  lesquels  la  volonte  a  de  l'empire,  ainsi  que  chacun  le  sait.  Des  lorsje 
ne  pouvais  ni  tousser,  ni  cnicber,  ni  articuler  des  mots  compoaes  de  plus  de  4m 
syllabes  (l'expiration  me  faisait  defaut),  ni  remuer  la  t6te  posee  sur  roreiller.  U 
respiration  s'ratravait  petit  ă  petit,  et  J'avais  une  incontinenee  de  l'urine  et  de$ 
liiatieres  fecales  presque  complete. 

£n  ineme  temps  le  pouls  etait  resle  assez  regulier«  mais  ii  s'etait  aotablemenl 
ralenU  (66  pulsations  au  lieu  de  70) ;  dans  des  cas  analoguea,  Lisfranc  dit  qu'il  1> 
vu  lomber  ă  25  (1).  Un  instant  ii  a  offert  une  lEregularite  assez  prononcee,  mu 
beureusenient  cet  accident  n'a  pas  dure. 

-  La  peau  etait  fratcheet  m^me  froide,  un  p<«  moite,  je  regrettede  n'avoirpu 
fiaire  constater  au  thermomelre  le  degre  de  la  tempesature  g^nârale,  qui  certaise- 
ment  etait  abaissee. 

La  soisibilile et  l'iBteUigenee  n'ost snbi  apcuneatteinte):  je.mq  seotais orarir. 

Quelqnes  botitons  d'acne  se  sont  montres  sur  ie  thorax,  ilsse  sont  dissipeseo 
qnelques  joursi  Rognetta  avait  d^â  signale  ee  sympttaie,  qui,  du  rest«,  n'est  {tas 
propre  aux  sels  de  baryte. 

En  somme,  rempoisonoement  dont  j'ai  ete  victime,  par  suit^  d'unş  improdenu 
que  je  ne  commellrai  plus  ă  l'avenir,  ne  m'a  fait  eprouver  que  fort  peu  de  doiileuR 
physiques.  ie  n'aurais  mame  pas  souffert  du  tout  si  je  n'avais  ete  ea  proie  ă  des 
vomissements frequents et rendus  tres«penibles  a oause.de Ja  paralysiedes  agents 
qui  favorisent  sa  production,  el  encore  n'ont-ils  pas  dure  plus  de  dix  heures. 

A  part  le  goât  dâleslable  que  m'avait  laisae,  dans  tout  l'interieur  de  la  bouelK< 
Ia  substance  loxiqne  que  j'avais  avalee,  je  n'ai  ressenti  aucune  douleur  a  l'epigasţit 
ni  dans  l'abdomen;  je  n'ai  eu  qu'une  selle  semi-liquide  vers  une  heuFe  de  relevee, 
le  18,  puis  eiles  se  sont  supprimees,  cârje  ne  puis  appaler  des  selles  le  peo  de 
matieres  fecales  qui  s'echappaient  du  rectum  par  suite  de  la  paralysie  passa^ 
de  son  sphincter  (2).  Pendant  quaraote-huit  heures,  j'a»  ete  tourmente  par  une 

(1)  Le  docleur  Babuteau  a  dfyaanlri  que  Ies  sels  de  potasse,  par  leur  action  sur  Ia  fibre 
musculaire,  ralentissent  le  pouls.  A  liaute  dose,  ce  sont  des  poisoâs  musculaires  qui  tueat  es 
arrâtant  le  coeur.  II  y  a  lă  quelques  analogies  d'Bctioh  avec  Ies  sete  de  baryte,  qui,  eox  ansi. 
tont  des  peteons  masculaires. 

(2)  Dans  un  empoisonnement  r^ent  produit  par  du  soufre  conlenant  6  1/2  pour  100  ii 
nitrate  d*  barţfU,  el  ayant  produit  la  mort  en  şix  heures,  parmi  Ies  eymplâmes  obsen^  (■ 
parle  de  pblyaltaes  sur  la  langue,  de  sensaliou  de  brCilure  le  loog  de  l'iBsophage,  violenlei 
douleur»  â  Testomac,  diarrhâe,  convulsiona.  Je  dois  rappcler  qu*avec  l'acâtate  de  bar^I^K 
nVd'riţn,  remarqu^  de  semblable.  Ce  n'est  pas  Ia  preouâre  Cois  qu'oa  sigure  .OM^iCQDTnltitx 
a  la  suite  de  rintoxiq^tioD  par  des  sels  de  barjrle.  II  a  d(^  y  avoir  ^rreur  dajd»  066  <<>>■ '^ 
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Boif  trâ-vive^e  je  m  pOuvais  âtaintiherqa'en  garda&t  toajours  dăas  la  boufille 
UD  petit  morceau  de  glace. 

]»  nsolntiob  mnsculaire,  qui  a'ili  Ie  sympt&me  le  plus^ailknt  de  rialcaiB&tion 
dont  j'ai  et6  atteinl,  a  eommence  ă  se  manifsrâter  vers  tniis  heures  de  l'aifHvs-Budi, 
e'est-i-dlre  «x  ou  sept  heoras  aprte.l'ingestioa  du  Ikţaide  soi-disant purgatif. 
AttinuU,  elle  etaitanssi  genârale  el  aussi  complete  qne  possible.  EUle  a  persiste 
ainsi  pendant  vingt-quatre  heures;  puis  elle  a  cede  progressivement,  maisassez 
mpidement,  en  commenţant  par  Ies  extremil6s,  suivant,  par  tonsequenf,  en  M  dis- 
sipant,  la  ra^mc  marche  qu'en  dăbutant.  A  partir  de  l'instaDt  on  j'ai  retrouve  quel- 
quesl^ers  mouvements  des  pieds  etdes  mains,  en  moins  de  vingt  heures  j'ai  eu 
assez  de  force  d'abord  pour  me  soulenir  dans  un  fauleuil,  m'asseoir  dans  moa  Ui; 
puie,  peu  de  temps  apres,  pour  fairequelques  pas  dans  ma  chambre. 

Les  &>utxaIUemeQts  si  incommodes  dont  j'ai  dcgâ  parle  n'ont  dispăru  qu'en 
demierlieu.  L'app^ttt  D'apastard6  ă  rep&raltre;  la  stAt  a  diminue  et,  en  m6me 
temps,  la  săcretion  de  l'urine  est  devenue  tres-eeasiderable;  pendant  quarante-huit 
heures,  elle  a  contenu  en  snspension  une  grande  qnantiti  de  muens,  nais  raBadyse 
n'y  a  pas  troiive  de  liaryte.  Le  spbincter  de  la  vessieavait  recouvre  ses  fondions 
assez  lentement,  c&mparativement  aux  autres  muscles. 

Les  forces  generales  sonţ  restees  languissantes  pendant  plus  d'un  mois  apres 
l'aceident;  ta  deooloration  des  tissns,  l'amaigrlssenaent  cat  persiste  lAOgtemps 
ausăi,  et  c'est  k  peine  si,  depuis  dix  jours,  le  sommeil  est  redeTenu  aussi  profond 
et  anssi  nsparateur  qu'avant. 

L'intirM  qni  s'attache  aux  deux  observations  qai  precedent  n'iehappera  sans 
doute  â  personne.  Dans  la  pretnifere,  la  quantite  de  poison  Ingeree  est  consideraWe 
(de  8  â  10  grammes).  L'ateorption  en  est  rapide  et  sa  localisation,  qu!  sfe  fait  en 
masse  et  presque  immediatement,  non-seulement  porte  ses  efTets  ă  leur  sumitiuih 
d'intensit^,  mais  encore  tue  le  malade  en  douze  heures. 

Dans  la  deuxienie,  au  conlraire,  la  dose  ingeree  est  minime,  l'absorption  s'en  fait 
lentement  et  sa  localisation  semble  avoir  lieu  â  d«set  /iUes;  les  symptdmes  qui  eţi 
sent  la  coosequenee  peuvent  âlre  aaalyses  el  etudiea  dans  leurs  moindres  detaiis. 

Ces  deux  observations  se  pretent  donc  un  mutuel  appui  et  se  eompleteat  l'une 
par  l'antre;  elles  pourront  servir  ă  telairer  Tbistoire  encore  assez  obscure  de  l^m>- 
poisonnement  par  les  combinaisons  solubles  du  baryum  chez  Tlioaime. 

Comme  l'a  fait  tr^jnstement  observer  Fonsâagrives  (1),  11  s)ftrait  liâdessăire  de 
pousser  plus  avânt  qu'elle  ne  l'a  et6  jusqu'ici  l'etude  experimentale  des  preparalions 
solubles  de  baryum,  pour  leur  assigner  une  place  rationnelle  dans  les  cadres  thera- 
peutiques.  Les  auteurs  ne  sont  pas  d'accord  â  cet  egard.  Pour  les  uns,  ce  sont  des 
poisons  hyposthinisanU,  pour  les  autres  des  irritants,  enfin  ii  en  est  qui  les  consi- 
derent comme  des  eonlro-stitnulants. 

Comme  l'a  dit  Wurtz,  les  sels  de  haryte  sont  venâoeux  moios  par  l'irritation 
locale  qu'ils  produisent  et  qni  est  peu  ioteose,  que  par  l'action  qu'ils  otercent  sur 
leseoitres  nerveux,  et  principalement  sur  la  moelle  epinl^  (2).  11  ajoote  qoe  l«s 
symptfanes  de  i'empoisonnement  ressemblent  ă  ceux  des  nareotiques  :  ce  n'est  pae 
lî  ce  que  nous  avons  observe.  A  haute  dose,  c'est-ă-dire  de  2  â  3  â  10  grammes, 
l'acetate  de  baryte,  —  et  sans  doute  les  autres  combinaisons  solubles  du  bar^rum,  — 
sont,  ă  propremenl  parler,  des  poisons  paralysants,  des  poisons  musculaires,  â 
aclion  Elective  sur  la  moelle,  dont  elles  paralysent  le  pouvoir  exciio-moleur.  Ces 
preparalions,  comme  celles  de  la  feve  de  Calabar,  ont  une  action  anliconvulsive,  et, 
comme  elles,  pourraient  trouver  leur  emploi  rattonnel  contre  les  accidents  si  graves 
produits  par  la  strychnine,  qui  âleve  rapidement  ă  son  maximum  la  force  excito- 
motrice  de  la  moelle.  Elles  trouveraient  aossi,  je  crois,  leur  indication  contre  le 

Usioos  cadav^iflues  sont  aoalogaes  k  oelles  qu^  ie  rapporte.  (Voir  Journal  depharmacologiii, 
juilfcll87i) 

(1)  Dict.  meyetopklique  du  scienca  midicaln,  i.  VUI,  1"  parUe,  pk.  396. 

(^  TrtdU  iUmmtairs  d*  cAţ'tşte,  t.  1,  p.  hii, 

Digitized  by  VjOOQIC 


542  L'IMON  MfiDIGALE. 


titanos,  et  elles  pourraieat  rtussir  Ia  oâ  Ie  cbloral,  le  «^orofonne,  Ie  eurere,  le 
nitrite  d'amyle  ont  âcbou6. 

Les  sels  de  bat7te,  admiiUstt^s  ă  deses  non  toiiques  et  pendant  longtemps,  doi- 
vent  avoir  nne  action  alterante  prononcee  surtoute  l'economie.  Leur  action  generale 
est  Aigitive,  lear  âlimination  est  rapide;  on  diraitque  ces  substances  ne  fontqoe 
traverser  les  couloirs  organiques,  eomme  Fonssagrives,  par  exemple,  en  bit  Ia 
^marque  pdur  le  bromure  de  potassium. 

Les  accidents  produits  par  î'acetate  de  baryte  tuent  rapidement  par  leor  aetiOD 
sur  Ia  moelle  epiniire,  ou  bien  guerissent  et  disparaissent  de  m^e,  ne  laissant 
aprto  eux  qu'nn  afTaiblissement  muscalaire  plus  ou  moins  prononce  et  une  decoio- 
ration  speciale  de  la  peau.  Lagarde,  d.-k.  p., 

MMedn  de  1"  dasse  de  Ia  marine  en  Tetniteidc. 
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TRAimnifT  BBS  OTiBIOTOltiniES.  w.  COirSID^RATIONS  PHTSI0LOCIQDE8  SUIt  LA  CASTKinOIM 

liA  nxia;  par  le  dooteur  Ctk  Bault.  In-8*  de  IIA  pages.  Paris,  imprimerie  Pilet,  187L 

L-auteur  de  ce  conaciencieux  travail  passe  en  revue  les  soins  chirargicaux,  midicaux,  hjgii» 
iiţaes,  moraux,  consâciitifs. 

1*  Soins  china-gicaux.  —  Aprte  Topâration,  pansements  sur  Ia  sntnre  et  te  padinile  aee- 
ti(HiDâ,  avec  des  compresses  d'eaa  froide,  de  la  ciiarpie  t6die  ou  imbibte  d'alcool,  de  m 
aromatique,  de  glycârine,  de  solution  avec  l'acide  phinique  ou  sulfate  de  fer.  Sur  la  sotmc, 
badigeoDoage  de  collodion;  sur  le  p^icule,  application  de  charpie  alcoolism,  reconrote 
d'ouate  et  d'un  bandage  de  flwelle  (Boioet).  Tous  Ies  jonrs,  pour  momifler  le  pedienle,  attoo- 
chemento  avec  le  percblorure  de  fer;  compression  graduejle  de  Tabdomea.  —  M.  Kaberdi 
eoKve  au  moyen  d'un  tube  muni  d*un  aspirateur  et  plac6  â  l'angle  int^rieur  de  la  {dale  tn» 
les  liquides  muco-purulents  du  petit  bassin;  moyen  qui  peut  conjurer  incomplâlement  lei 
accidents  septic6miques,  mais  qui  a  donnâ  lieu  ă  des  pâritonites  mortelles,  par  suite  de  b 
communication  âtablie  entre  ratmosphâre  et  la  cavit^  peritoneale  (Boinet,  P6an).  On  enlim 
les  flis  I  ligature  ă  partir  du  quatrifeme  ou  cinquifeme  jonr;  le  clamp  totr.be  du  buîtiime» 
quinziime  jour.  On  doit  pratiquer  plusieurs  fois  le  catUtârisme  vdsical,  le  cathet6risme  ^ 
Testomae  (Kmberie),  du  rectom,  pour  «vacuer  le  gaz.  —  Parmi  les  complications  ebiragi- 
eales,  ii  fout  dter  les  hâmorrhagies  primitives  et  secondaires,  Ia  pndnctioo  d'abote  dam 
r^paisseur  de  la  Ugne  blanche,  les  dtehirures  intens  et  extwnes  de  Ia  plaie.  Ies  adbArHKa 
k  la  parol  abdominale,  etc. 

3*  Soita  mldicaux.  —  L'anestbâsle  chioroformique  doit  6tre  complete.  Les  complications 
mMicales  sont  :  La  tympanite,  la  pâritODite,  le  tâtanos;  ce  dernier  accident  trăită  avec  taccii 
au  mpyen  du  curare  par  Spencer  Wels,  au  moyen  de  l'hydrate  de  cbloral  par  M.  VemeoiL 

3*  Soim  hygitniquti.  —  L'ovariotomie  doit  fitre  proscrite  dans  Ies  hdpitaux  de  Paris;  eDe 
peut  6tre  faite  avec  chances  de  succto  dans  tous  les  quartiers  de  la  capitafe  (Păan) ;  ne  pu 
eboisir  un  appartement  oA  une  malade  anrait  dtâ  atteinte  prăcădemment  dMnfection  puralent^ 
d'ârysipfele,  de  manifestations  diphthiritiques,  etc 

A*  Soin*  mar  oua;  6*  Soins  consiaitifs,  —  U  fant  aux  ovariotomisees  an  molns  denxoa 
trois  mois  de  repos  et  de  convale8<^ce.  Elles  doivent  ăviter  tout  effort  violent,  la  ataiioB 
^bout  prolongde,  les  marches,  les  courses,  le  colt.  On  leur  lait  porter  un  corset  contenii!  de 
Tabdomen  pour  prăvenir  Ies  ăventrations. —  Suit  nne  observation  intăressante  od  aprte  Textil^ 
pation  de  deux  ovaires,  une  femme  est  atteinte  ă  plusieurs  reprisesdepertesde  sang  sinralaat 
les  regles  (produites  par  la  congestion  utârine)  et  ou  cette  castration  fut  suivie  de  polysarcie  ooo- 
tid6r!d)le,  de  sădation  des  ph6Dom6nes  nerveux  et  des  d6sirs  v^năriens  aulrefois  Irfes-aceoste, 
de  modifications  dans  Ies  organes  de  Ia  vue  et  de  la  voiz,  d'alTaiblissement  de  la  mămoire. — E  B. 

ACADEIOES  ET  SOCIETES  SAVANTES 

ACADtlIE  DES  SCIENCES 

M.  H.  Bouley  prâsente,  de  la  part  de  M.  Bouvier,  une  note  sur  Tinvention  de  la  mffliifr 
d'aspiration  pour  răvacuation  des  Hquides  ip^uichâs  dans  les  cavităs  closes  du  cmps  1 
Cest  une  rtelamation  de  prioritâ  en  faveur  de  M.  G.  Pelletan;  elle  est  con^ue  en 
assez  prteis  pour  qu'on  pnisse  espărer  qu'elle  trancbera  une  question  autoor  de  " 
a  fait  deja  un  peu  bien  du  bruiU  Mous  en  donnons  le  texte  in  iatmso: 
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t  DanB  nne  lettre  adresare  derni^ment  k  rAcadămie,  M.  J.  Gudrin  revendique  l'inven- 
lionde  Ia  m^lhode  d'aspiration  pour  l'^vacuatiou  des  liquldes  ăpanch6s  dans  Ies  cavitfe 
closes  du  corps  humain.  Permeltez-moi  de  rappeler,  ft  cette  occasion,  un  fail  qu'il  serait 
JDjiute  de  laisser  dans  Toabli. 

«  n  y  a  quaranle  et  un  ans  (c'^talt  en  1831),  M.  Gabriel  Pelletan,  aujourd'hui  odog^naire, 
filg  d'un  ancien  membre  de  TAcadămie  des  sciences,  communiqua  ă  1' Academie  de  mMecine 
UD  mimolK  sur  te»  inconoinimU  de  la  prUence  de  Pair  dans  Ies  foyers  et  sur  ttt  moyetts  d'y 
rmidier.  A  ce  m6moire  ^tait  joint  un  instrument  â  l'aide  duquel  on  pouvait  extraire,  des 
cavit«s  splanchniques  et  de  lous  Ies  foyers  quelconques.  Ies  liquides  qu'ils  renferment,  sans 
qae  I'air  extirieur  p6t  p^nâtrer  dans  ces  cavitâs  et  ces  foyers. 

«  En  1836,  ă  la  suite  d'une  longue  discussion  de  l'Acad^mic  de  mddecine  sur  l'empyfeme, 
M.  6.  Pelletan  adressa  une  seconde  fois  son  mSmoire  et  son  instrument  ă  cette  Academie. 

•  U  est  fait  mention  de  ces  Communications  de  M.  G.  Pelletan :  1"  dans  le  Journal  de  chi- 
mie mUicale,  de  MM.  Chevalier  et  Julia  de  Fonlenelle,  t.  Vil,  p.  152;  2°  dans  Ies  Archives 
jinirales  de  mddecine,  t.  XXV,  p.  272,  1831 ;  3*  dans  le  BuUetin  de  l'Acadimie  de  midecine, 
1 1,  p.  237, 1836. 

«  Le  mdmoire  de  M.  G.  Pelletan  n*a  pas  M  pubH6,  mais  son  instrument  est  longuement 
dfcrit  dans  la  Table  ginirale  du  Journal  de  chimie  midicali,  1"  8«ric  (1831-1836),  p.  105, 
table  qui  a  pam  en  1836.  On  y  voit  quc  l'instrument  de  .M.  G.  Pelletan  est  muni  d'une 
pompe  aspirante  et  foulante,  destinde  ă  aspirer  le  liqulde  et  â  l'fivacuer  au  dehors  par  un 
conduit  latâral,  sans  laisser  entrer  I'air  dans  Ie  foyer  des  6pancliements  pleuraux,  des  abcto 
par  congeslion,  ele.  Le  corps  de  la  pompe  est  en  cristal,  afin  de  laisser  voir  la  couleur  et 
Taspect  du  liquide.  » 

On  se  rappelle  que  M.  le  docteur  Lorain,  ii  y  a  quelques  annâea,  injecta  de  l'eau  tifede  dans 
ies  Yeines  d'un  cholărique,  ă  l'hâpital  Saint-Antoine.  Le  malade  gu6rit.  M.  Nelter  n'injecte 
rien  dans  Ies  veines,  mais  ii  recommande  de  faire  boire  aux  chol6riques  des  quanlil^s  Snormes 
d'eao  —  dix  ou  vingt  lilres  —  coup  sur  coup.  Cest  une  mSlhode  qui  avait  d6jă  616  pr^conisăe 
parSydenham  contre  tous  Ies  empoisonnemenls.  M.  Netter  dil  avoir  obtenu  de  uombreux 
SBCCis  par  ce  moyen. 

Je  u'ai  aucune  peine  ft  le  croire.  Je  regrelte  seulement  de  n'avoir  pas  sous  Ies  yeux  let 
observations  qu'il  a  recueillies  ă  ce  sujet.  Non  que  le  diagnostic  d'un  cas  de  chol6ra  confirma 
puisse  offrir  la  moindre  incerUtude.  Quand  on  en  a  vu  quelques-nns,  on  ne  s'y  trompe  plus, 
mais  c'est  le  diagnostic  de  l'âpidimie  elle-mfeme  qu'il  importe  de  bien  poser ;  je  veui  dire  le 
diagnostic  de  ses  phases.  Dans  Ies  nombreuses  invasions  de  choWra  qu'il  m'a  iXi  donn6  de 
«nivre  de  pr6s,  j'ai  616,  en  efTet,  parliculifereraent  frapp6  d'un  fait  que,  d'ailleurs,  la  pinpart 
des  observaleurs  ont  8ignaI6,  ă  savoir  que  r6pid6mie  a  son  moment.  Ce  moment,  qui  corres- 
poDd  au  summum  d'inlensil6  de  r6pid6mie,  ne  dure  que  peu  de  jours,  et  ii  est  caract6ris6 
par  rinuli]it6,  on  pourrait  dire  aljsolue,  de  toutes  ies  m6dicalions  empIoy6es.  Quoi  qu'on  fasse, 
on  6choue,  et  ies  malades  meurent  rapidement.  Quand  Ies  cas  foudroyanls  deviennent  plus 
fares ,  quand  la  maladie  prend  de  la  dur6e,  alors  Ia  tli6rapeulique  peut  intervenir  avec  des 
chances  de  r6ussile.  Enfin,  lorsque  l'âpiddmle  est  ă  son  d6clin,  lout  r6ussit.  Esl-il  nâcessaire 


de  faire  remarquer  que  le  mol  6pid6mie  est  employ6  ici  dans  son  sens  striclement  6tymolo- 
giqueî  Je  dis  donc,  sans  rien  pr6juger,  que  Ies  mddecins  qui  ont  eu  ă  se  louer  de  l'emploi 
d'on  moyen  quelconque  doivent  pr6ciser  exactement  ă  quelle  p6riode  de  llnvasion  chol6rique 
Ies  (occto  ont  6t6  obtenus. 

Dans  ce  jouraal,  ii  y  a  longtemps,  j'ai  racont6  l'histoire  du  jardinler  de  I'h6pita]  de  S6zanne, 
qui,  seul,  de  22  malades  frapp6s  dans  une  nuit,  avait  gu6ri  du  choMra,  H  avait  bu,  en  quel- 
ques lieures,  huit  bouleilles  de  vin.  La  communication  de  M.  Netter  m'i(  rappel6  un  autre 
fail  observ6  par  moi,  en  Bourgogne,  pendant  r6pid6mie  de  1854-1855.  Deux  vieillards,  l'homme 
et  la  femme,  atteinls  en  mfeme  temps  du  chol6ra,  alors  dans  toule  son  «nergie,  flrenl  placer 
sur  une  chaise,  dans  l'^lroit  espace  qui  s6parait  leurs  lits,  un  grand  seau  d'eau  fralche,  avec 
deux  bassins,  pour  y  puiser  largement.  IIs  Ie  vid^rent  dans  la  auit,  et  tous  deux  guâriresU 

Puisse  cet  appoint  que  j'apporte  ă  H.  Netter  me  faire  pardonner  mes  r6serves  I 

D*  MaX.  LlGRARD. 


Mâdecine  Militaire 

A  roccaBion  du  rapport  dd  M.  le  Ministre  de  la  guerre,  que  nous  avous  publi6  dans  notre 
demler  num6ro,  et  d'aprfes  lequel  seronl  si  fruclueusement  utilisds  Ies  loisirs,  le  zfele  el  le 
talent  des  m6decins  des  r6giments,  ii  nous  a  păru  de  toule  justice  de  rappeler  un  passage  du 
toâmoire  de  M.  le  docleur  Gallard,  insârâ  dane  Ies  numeros  de  I'Uhioii  Medicale  de  juin  1870, 
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et  dans  leqnei  notre  collaborateurfoimulaitprteisdment  le  voeu  qtie  H.  le  Ministre  de  la  gnem 
vient  d'accomplir  : 

«  Je  vous  demaode  la  permission,  Monsieor  le  Ministre,  de  vous  parler  d'uB  vieeraAieal  de 
rorganisaiioD  :du  service  medical  cte  Tarm^e,  qui  vai'a.lnffi  pendant  ioute  la  durie  de  ia 
campagne  et  que  je  tiens  A  vous  sigoaler.  .... 

Tandis  que,  dans  toutes  Ies  localit^  oii  des  ambulances  avaient  itâ  âtablies,  oâ  ies  Uts  dei 
hftpitauţ  civils  avaieol  Hi  doubl6s  poar  recevoir  des  raalades  railitaires,  des  nnlades  âtiiest 
trail^s  par  des  Mădecins  civils  qui,  surcbargâs  de  besogiie,  flăcliissaient  sous  le  Un,  od  rtn- 
contrait,  â  cliaque  inslant,  des  Mâdecios  militaires  dăsoeuvrâs,  dont  la  seule  occupalioo  coo- 
sistail  k  morclier  ^  la  droile  de  leur  LatailLon. 

Celle  siluation  anormale  des  Mâdecins  de  l'armâe  a  iii  Ir6s-remarqu6e  pendant  t«u(e  U 
campagne,  ct  luiijours  d'une  maniere  d^sobligeanle  pour  nos  confr^res  miiitaires,  qui  setroo- 
vaient  ainsi  victiracs  d'une  organisalioh  «ux  inconv6nientsde  laqueile  ii  ne  leur  6lail  pas  per- 
mis de  reniâdier.  II  y  a  longtemps  qii'on  Ta  dit.  Ies  Medecins  mililaires,  insuQisants  ea  nombre 
sor  le  cliamp  de  halaille,  sont  trop  nombreux  dans  la  garhison  et  ne  servant  pas  i  graod'- 
cliosc  quand  ils  suivent  un  corps  en  marche.  Dans  ces  deux  deroiers  cas,  en  efTet,  ils  n'ont 
guâre  qu'ă  prononcer  Ies  admissions  &  riiOpilai,  car  rinGrmerie  rdginaentaire  est  raremeBl 
organisme  de  fafon  ăpouvoir  Ies  occuper  sârieusement,  et  de  longues  heures  leur  restenlque, 
fante  de  pouvnir  Ies  consacrer  au  travail,  ils  d^pensent  dans  Poisivetă.  Beancoup  g^misseol 
tous  Ies  piemiers  de  cetle  inaction,  qu'il  serait  trfes-facile  de  faire  cesser  eo  leur  procorast 
une  occupalion  medicale  permanente.  Cetle  occupalion^  c'est  au  service  special  des  ^vacaa- 
tions  cn  lemps  de  guerre,  et  aux  adnrinistrations  hospilali^res  loeales  en  temp^  de  paix,  qu'il 
appartiendrait  de  la  leur  donner.  Rien  ne  serait  pluş  simple  ă  r^gler  que  la  bţon  dont  elle 
devrait  Mre  demandâe  et  dislribude.  It  sufirait  de  dicic(er  que,  du  moment  oâ  ii  arriven 
dans  une  viile  oii  le  corps  d'ai'mie  qu'il  accompagne  doit  risider  un  certain  ttmps,  le  Midtd* 
militaire  sera  tenu  de  prendre  un  service,  suivant  son  grade,  dans  im  h&pital  ou  dans  iok 
ambulanct.  En  terops  de  paix,  11  n^aurait  qti^ă  se  mettre  ă  la  dfspositidn  de  PAdministralion 
hospilali^re,  laqnelle  aurait  re;u  d'avance  Ies  insiruclions  nâcessaires  -pour  pouvoir  atiliser 
ses  Services;  en  temps  de  guerre,  si  Ie  service  des  âvacuations  fonctionnait  convenablemesl, 
—  et  aprfes  Ies  ^prenves  par  lesquelles  nousvenons  de  passer,  ii  n'est  pas  possible  quedisor- 
mais  on  n'ait  pas  pris  ses  mesures  &  l'avance  pour  le  faire  fbnctionner,  —  H  se  prâsenleni 
au  Chef  de  service  qui,  centralisant  dans  ses  mains  la  direction  medicale  de  tons  les^abIiss^ 
ments  hospitaliers  d'une  râgion  d^lermln^e,  pourrail  l'employer,  soit  dans  un  hApital,  toii 
dans  ane  ambulance  sMentaire,  soit  dans  une  ambulance  de  passage,  dans  une  gare  de  cbe- 
inin  de  fer. 

Cette  simple  raesure  răglementaire  safBrait  pour  emp^cher  que  jamais,  ă  aucun  moment, 
Ies  m^decins  de  Tarm^  pussent  rcster  inoccupis  qoand  Ies  tnalades  et  Ies  bless^  aboodtnt 
autour  d'eur,  comme  cela  s'est  vu  trop  souventsous  le  râgime  du  r^lement  encore  en  vigneur.  > 

FORMULAIRE 

PiLULES  ANTISCKOPCLEDSES.  —  BOSSU. 

Ijmaille  de  fer. h  grammei. 

Gentiane  pulvârisâe 1  gr.  26  centigr. 

Rhubarbe  pulvârisâe O  gr.  60  centigr. 

Cannelle  pulv6ris6e O  gr.  60  centigr. 

Extrait  d'absinthe q.  s. 

P.  8.  a.  des  pilules  de  0,10  cenligrammes. 

Trois  ă  cinq  par  jour.  Răgirae  tonique;  bains  solfureux  ou  baios  iodâs;  insolation.  —KG. 

Ephim^ride*  MMlealeB.  i—  5  Octobkk  17M. 

Hagnan,  mâdecin  orddnaire  du  roi,  fait  porter  ses  bijoux  d'or  ă  la  Monnaie.  II  y  en  t 
2  onces,  1  den.  6  gr.  Le  roi  avait  donnâ  l'exemple  en  sacriflant  ainsi  i30  marca  A  «■<>■ 
Lavoisier,  alors  fermier  g^nâral,  en  fut  pour  7  marcs,  1  ooce,  13  den.  12  gr. ;  Le  Moaaier, 
premier  roâdecin  du  roi,  pour  35  raares,  h  onces,  18  den.;  DeVermont,  accoucbeu^deli■^^ 
Antoinelte,  pour  119  uiarcs,  7  onces,  3  den.;  AndouiUâ,  Grandclas,  Guilbert,  tous  trouaide- 
dins^  sont  aussi  portâs  siir  cette  curieuse  liste,  qu'a  publife  le  JminuU  d»'  Pvit^  şfiOi, 
20  octolre  1784.  —  A.  Cb.  , ' 


'  U  Gh-ant,  G.  ft» 

,       ..1..     ..    'I    II  I  UI  MII  III  iijii   iiiiii   L       I      I  m)  <ri>ii< 

Piais.  —  Tjrpocnptala  Fkku  Maltwts  et  O,  nw  4c*  Dcui-PoriM-Salnt-Sauvuir,  SI 
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Lut  k  la  $oel£t(  midieale  des  MpRattt,  dans  li  siance  da  Vendredi  38  Ji)ia  is^i,  '  ' 

Par  le  docteur  FJREOi.,  m^decia  de  rhdpital  Saint-Aâtoiae. 

La tres^lntdressante eommmliaktaon fkita par M. Brouanld k lademiere  sâabce, h 
pnipos  de  la  tboraeeiiltoe,  a  appeDi  l'kitention  sur  trois  points  pt-incip«ax  t  le  pre^ 
i&ier,  et  le  plns  important,  est  l'âţucto  d'uae  fiorte  do  soleroM  du  pdumoa  qul  se 
prodirfrait  asscB  vspideaxent  daas  eertsdnw  picurteies  et  am^beralt  conteouUye* 
neiitla  dilatatioti  dee  brooebce  et  le  retnAt  deja  parei  ttteraeiqKe;  de  U^  ponr 
M.  B(ioan<dels  ceriaines  doaB^qaeneee  an  point  de  me  de  ropâtiUoii  de  lalhont-^ 
ttntise.  Quabt  au  proeedi  opâratoire,  li.  Brooardel  parattae  pas  ittre  prâoisimetit 
br^pariiean  de  l'aspiration,  sans  y  6tre  aon  plus  tiis^oppose ;  et  ii  demande  si  la 
Buceion  operee  sur  Ies  fousaesmembranesde  ia  plirrre,  eu  dâternrinantl'iânM  d'one 
bwtaine  quadtite' de  sang,  «'«spote  pas<quBlque  peu  a  la  tcansformeltieii  paraleote 
de  l'âpanchement.  . 

A  cette  derniere  question,  MM.  Potain  et  Raynaud  ont  di^  râpondu  per  la 
negative;  je  partage  eisotiipienl;  leur  maniere  de  voir.  Depiiia  le  inois  de  janvier, 
i'ai  foit  â  Saint-'Antoine  18  fois  Ia  panotion  de  la  p(»triae;  sur  cel  Ifl  pbnotiotts^ 
i'ai  trouve  deut  ibis  du  puE  dans  la  pt^rre  au  premier  coup  de  trosart.  Dans  Ies  16 
antres  cas,  une  seule  fois  la  tfansft>nnatk»i  purulente  a  ^  obs(Rir6e. 

Je  ne  pense  pas  que  cette  proportion  de  1  sur  16  soit  au  dâsavantage  du  proeM^; 
en  s'en  tcivtat'  aui  nooibres  seuls.  ii  y  a  dâjâ  presomption  pour  l'innocuitâ  du  Riode 
operatoire,  et  je  crois  que  Ia  cbnule  de  Reybabd  n'aurait  pas  ât^  plus  heurause,  selon 
toate  prdkaJDitite.  Ceia,  du  raste,  t)aralt  enoore  pios  etideot  si  oa  etudie  las  eircon- 
stances  du  iiil.  U  a'agit,  en  eflfot,  d'an  bomme  de  54  ane,  entrâ  ă  l'liopllal  aprds  six 
aemaiiues  de  maladie,  tres-anâmique,  tres^amaigri,  M  prîseidarit  uti  souffle^mpho* 
lupe  (pleareftique)  au  aommet  du  pounion.  Le  poocUoit  pilatiqQfe  dte  son  entr^ 
donne  issue  â  2  litres  1/2  de  liquide  citrin,  qui  te  trouble  un  peu  tfers  la  fin,  et  se 
n6ltt*9e^le  ffritmettai:  klana&ătres;  jesais  oblige  «Le  aospeaidre  Tcpifatioji  aMint 
i'ivaeuation  totiale  du  liquide,  â  caose  des  douleun  extrâmeiMilt  vives  qiCaocuie 
le  nuilade,  aansqu'il  ;  ait  pşurtant  de  quiatas  d«  ttna.»  Je  n'offlnMrai  pas  qu'ii  *'j 
s^  — I  ■  ==^=^i^BaBaBa»  nil  miiilUiii  iliiuti 

FCUILLETON 

«■«eniOBB  $vaaM«MB 

IttoUrtt  Ko\)Sri  «a  AMglMMte ;  llJntM  d«s  prof^sseurs  avec  Ies  ilNeS ;  deuk  Morts.  —  Naut^IU  ^i<i6 
nktotctifi^t.  —  litnstncKoa  raidicale  dw  ttxtmm  en  Rutsie.  •-  Organisation  mMttaM  TtpaMl'- 
caine.  —  Riforme  des  h6piUux  portugais.  —  HApital  flottant  sar  la  SMiterVaste.  —  OoMhtBie  «Mr« 
Madrid  «t  Berlin.  -»-  Un  Jug«MeBt  esptCDol  entte  la  Fratm  A  rAUenacnai  «-  (fouMl  imţial  de 
l'huil«  de  orotoa  ţour  l'âvation  des  pţiseiuuens> 

VrrenT  Ies  vacanees,  k  bas  la  rentr^e) 

Ce  refrain  favori  de  tous  Ies  âcoliers  du  monde  et  mame  de»  âtodiaaU  ne  peut  plus  s« 
cbanler  de  l'autre  cdlâ  de  la  Maoclie,  sioan  &  rebours.  XodUs  ies  âcoles,  leş  col^ges.  Ies  Uoi- 
versilâsoDl  rouvert  leiirs  portes  et  repris  leurscouos  Ie  l"<ictobre,  et  cela  avec  Ies  Lradilions 
d'usage,  sansen  qmetlreua  iota.  Tandis  que  cbaţue  auDâe,  oavoit  disparattre,  de  ce  q&U  du 
diiroit,  uoe  coulume,  ua  usage  el  Ies  tiens  enlre  profesşeurs  et  ildves  se  relicber  de  plus  en 
plus,  la  vieilie  Angleterre  resle  t&kk  h  ses  iraditions  aveo  une  t^alarilă,  une  penctualU^ 
toules  l^jjales.  Ău'.jeur  dit  —  el  qui  est  invariablemenţ  ]p  mama  d'oonâe  eu  aanâe,  de  semestre 
en  semestre  — professeurs  ^t  ăl^ves  en  mâdeci'ne  se  rasşembleat  soleDoeHemeal  daţis  leurs 
to)les  respeoUveş;  un  dfscours  ou  Address  est  proooncă  pat  Pua  des  professeurs,  «'ad^essanl 
^idemşnl  ă  la  raison^  k  ia  râOexion  des  âtudianLs  ptuldt  ^u'i  leur  egprit  et  k  knt  cant,  et, 
d^  le  iendemain,  Ies  travaux ,  recomneacent.  La  presse  mâdicale  s'associe  k  cette  solenoit^ 
pardes  articles  adressâsaus  ^tudiants  et  en  consacraiU  ud  numâro  special,  ,</ie  Sludmt't 
foanber,  ă  pap|ie)ţr  ies  leis  el  rfeglemenls  de  dugue  £cole,  Coll^  et  Univcrsilâ.  aiosi  que 
Tonie  XIV.  —  Troisihne  $irie.  ăT 
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aii  pas  eu  â  la  fin  de  la  su^ion  apparilion  dans  lln^ex  d'un  liquide  rose,  sangui- 
nolent;  je  ne  me  le  rappelle  pas ;  mais  cela  est  fori  possible,  car  c'esl  un  phenomene 
prcsque  constant;  toujours «st-il  que  le  njalade  availde  la  (Icvrc  au  moment  desoQ 
entree,  que  celle-ci  continua  apros  l'operation,  que  i'epanchement  se  reproduial 
assez  leritenient,  et  qu'un  mois  apres  une  seconde  ponction  donna  issue  ă  du  pus. 

Si  on  a  6gard,  comme  ii  convient,  ă  l'âge  de  la  maladie,  â  l'absencedetraitemenl 
pţndantsix  semaines,  ă  l'aspect  du  majade  lors  de  son  enlrâe,  ă  laquantitede 
î'epancbement,  ă  Tştat  dupoumon  refoiile  en  haut,  le  long  de  la  coloane  votebcale, 
aux  sigaes  de  condensation  (souQle  amphorique)  au.sommet,  :aux  qualites  ăa 
liquide  lors  de  la  premiere  operatkni,  et  â  la  preseoce  des  gnuoeaux  blanchătnes, 
on  sera  porte  â  admettreque  I'epanchement  ^tait  d^âen  voie  de  transfomution 
purulente  quand  le  palade  est  entrââ  l'bdpital,  et  que  la  suceion  op6ree  surla 
plevre  n'a  eu  aiicune  iniluence  sur.  la  manche  de  la  maladie;  du  reste,  le  pus  est 
reste  blanobălre,  n'a  eu  aucune  odeur  pulrlde,  et  la  transformalion  s'est  operee 
lentement.  II me  semble.donc  impossible  d'admeUre  que  la'sucoion  operee  surla 
plevre  aii  eu  .dans  cecasune  aclion  nocive,  et  ii  me  paralt  au  contrsdre  ewdent 
que  Ies  choses  eussent  marcho  absolument  de  meme  en  l'absence  de  loute  inler- 
vention  chirurgicale. 

Tel  est  le  seul  cas  de  transformalion  purulente  que  j'ad  observa  depuis  six  mois 
â  Saint-Anlojne.  Dans  Ies  aulres  ponclions  que  j'ai  pratiqu^es,  j'ai  souvent  obsene 
â  Ia  fln  de  Toiperation  que  Ie  liquide  qui  arrirait  dans  l'index  etait  plus  on  moins 
rose,  ou  m4me  rouge;  mus  aucun  de  ces  cas  n'a  passe  ă  purulenoe.  En  ce  qui  me 
concerne,  je  partage  dono  enlieremcnt  l'avisde  MM.  Raynaud  el  Polain,  et  je  pense 
que  ce  n'esl  pas  lă.  une  objeclioa  serieuse  â  foire  au  proceda  de  raspiraUon,  aa 
ffloins  quand  le  liquide  conienu  dans  la  plove  est  de  la  scrosite  fraoche. 

J'arrive  mainlenanl  au  poinl  le  plus  important  de  Ia  communicalion  de  M.  Brouar- 
del,  l'etude  de  ce  que  l'on  pouitait  appeler  la  sclerose  pulmonaire  dependant  de  la 
pleuresie.  Ce  cule  trcs-original  de  la  queslion,  el  tres-neuf,  si  je  ne  me  tnunpe, 
appelle.evidemment  de  aouvelles  recherobes,  el  c'est  â  ces  recherches  qaenous 
convie  notre  colleguc. 

Je  n'y  mauquerai  pas  pour  taa  part,  ayant  6l6,  je  l'avoue,  fort  sedult  par  Ia  des- 
eriplion  piltoresque  qui  nous  a  616  fiiile,  et  par  Ia  tentation  que  j'oprouve  ă  fure 
enlrer  dans  le  cadre  qui  nous  6lail  mis  sousles  yeux,  qaelques-uns  des  faits  qui  me : 
soulreveaus  en  memoire. 

Theure,  la  matifere  et  le  prix  des  cours.  A  la  mulliplicitâ  de  ces  inslitutions  et  ă  la  divenitt 
des  lilres  et  grades  qu'elles  conferent,  on  comprend  que  ce  numâro  soit  trfes-volumioeux,  snr- 
tout  doublâ  qu'il  csl  de  i'anDonceâe  iOns  Ies  livrea  elassiques,  iastruments,  cours  parlicaliers 
ci  toul  ce  dont  l'^tudianl  en  mădecine  pcul  aroir  besoin.  Le  uum^ro  suivaut  reproduil , 
Ies  discours  pronooces,  el  le  Graphiq,  jouroal  illuâtrâ,  «st  all4,  celle  annte,  jusqu'a  tepro- 
duire  le  porlraii  des  orateurs. 

Quellfi  diUârence  aveo  nos  habiludes!  La  s^nceâe  reâtr^,  quand  ii  y  en  a  une,  varie 
suivanl  la  convenance  de  la  FacuU6  pour  dăcerner  Ies  prii  de  rannte  prftcMenle  el  pronen- 
cer  un  âloge  funebre,  l'uis  le  nouvel  âludianl,  iaissâ  2i  lui-m£|ue,  rentre  dans  risolemeat, 
connaissant  ă  peine  Ies  noms  des  professeurs  ckargis  de  rinstroiie.  En  Anglelerre,  au  con- 
trăire,  ii  e$l  iminâdiatement  mis  en  contact  avcc  cux  dans  leurs  teoles-hApilaux,  et  ce  coid- 
nierce  de  mallre  h  (SIfeve  continue  tous  Ies  jours.  On  comprend  Tunion,  le  respect,  Tamitii 
qui  doivent  s'ensuivre  de  part  el  d'autre.  Vdlâve  de  Saint-Thomai  oa  de  Guy  en  connalt  aassi 
bien  tous  Ies  professeurs  que  ii6i  inlernes  leur  chef  de  service,  c*esl-ă-dire  beaucoup  mieui 
que  nos  eztemes.  De  lă  leur  respect  et  leur  docilit&  llapprocher  I'il^ve  du  mallre  dans  Ies 
leţ^ns,  Ies  exercices,  Ies  rdp^titions,  par  des  demandes,  de  queslions,  nous  seniLIe  le 
meilleur  moyen  de  faire  naltre  le  Iravail  sârieux  el  efficacc  de  part  et  d'aulre,  de  mame  qae 
la  bienveillance  et  le  respect  râciproques.  / 

Ies  morls  soni  ordinairement  mis  de  cdld  dans  Ies  sianccs  de  rcntrâe  en  Anglelerre;  ce 
moyen  artiflcicl  d'inspirer  la  reconnaissance  el  le  respect  anx  âl&ves  est  ndgligâ  par  nos  pod- 
tits  voisins ;  ils  ne  s'Occupent  que  des  vivants.  De  \k  le  silence  garda  sur  deux  chirurgitDS 
câlfebres  qui  viennent  de  disparallre.  Skey,  profesaeur  renommâ  d'analomie  et  de  cbinuiie 
an  CoU6^  des  chirurgicns,  prâsident,  conseiller  et  cxaminaleur  i  celle  instiluUoD  câMb 


Digitized  by 


Google 


L'UNION  MfiOlGALE.  $47 


Meaamoins,  et  qadque.tendanee  que  j'aie  ă  croire  &  la  realite  des  aperţus  inge» 
oieux  qui  nous  oat  ete  exposes  ici,-  je  serais  surpris  qae  Ies  faita  de  selerose  pul> 
monaire  depeodant  de  la  pleuresie  fussenl  tres'froqucnts;  et  jesuis  lente  d9  croire, 
si  je  m'en  rapporte  ă  mes  impressions  d'ampbillieâtre,  que  l'oedoine,  la  congestion, 
cet  etat  decrit  par  Legendre  sous  le  nom  de  retour  â  l'etat  foetal)  par  d'aulres  sous 
ie  nom  de  carnification,  jouent  un  r&le  bien  plus  important,  par  leur  frequeţice,  au 
moins,  dans  Ie  defaut  d'elasUcite  du  poumon,  dans  la  resistanco  qu'il  opposa  â  se 
iaisser  inaufDer  soit  sur  la  table  d'autopsie,  soit  sous  l'-acUon  des  tubes  aspirateurs 
de  la  tfaoracenlcse.  Je  sais  bien  que  Ies  lesions  qu'on  ne  cberche .  pas  ecbappent 
presqoe  toujours,  et  que  Ies  observations  ne  sont  jamais  si  mulUplieesqu'au  lende- 
main  d'une  decourerle.  Mais  enQn  M.  Brouardel  ne  nous  apporte  qu'un  seul  fail, 
e'est  bien  peu  pour  ediiler  une  Ibeorie ;  et  on  se  denande  involontairemcnt  si  l'au- 
teur  ne  s'estpas  unpeu  bâte  de  geaerallser  ce  qui,  en  realite,  n'est  peut-ietre  qu'uae 
exception,  surtout  si  on  fait  altention  que  le  malade  de  M.  Brouardel  n'avait  sa 
pleuresie  que  depuis  peu  de  temps,  trois  semaines,  si  j'ai  bonne  mâmoire. 

Si  Ton  suppose  une  pleuresie  ancienne,  le  poumon  6tant  entour6  d'une  coque 
fibreuse  deja  rcsistante,  et  condense,  revenu  sur  lui-m6me,  on  comprend  que  la  pro- 
liferation  eonjonctive  se  (ksse  non-seulement  &  l'ext^rieur  dn  poumon,  mais  ă 
l'int^rienr,  enlre  Ies  lobules,  et  qu'il  se  produise  alors  un  Iravail  de  Scl^rose  ana-i 
iogue  k  celui  qui  nous  a  ete  exposâ  ici ;  mais  on  a  quelque  peine  h  s'imaginer  qu^an 
pareil  processus  puisse  se  faire  dans  Ies  premiera  temps  de  la  maladie.  Et  pourtant 
c'esl  precisement  sur  la  precocilo  de  ce  travail  morbide  que  se  fondo  M.  Brouardel 
poor  eenseiller  Tintervention  chirurgicale  batire  dans  Ies  6panchemenls  thoraciques. 
Et,  si  je  me  trompe,  sa  conclusion  irait  jusqu'ă  Ia  cohseiller  dans  tous  Ies  cas,  en 
UD  mot  ă  reprendre  la  thtee  soutenne  par  Aran.  Ici,  11  se  rencontre  avec  notre 
collegue  M.  Potain,  qui,  sans  aller  tout  â  Mt  aussi  loin,  elargit  Ies  indications  dt 
la  tboraeent^c,  telles  qu'elles  etaient  generalament  acceplees  hier  entorfe,  el  Ies 
eteAd  â  une  cat^orie  de  cas  oîi  Tepanchement,  sans  hire  Ires-abondant,  se  rcpro- 
duit  avec  une  tenacite  extrâme  et  toujours  dans  Ies  limites  oii  ii  a  cto  primitivemenl 
obsord,  c'est-ă-dire  dans  Ies  deux  tiers  inOârieurs  envlron  de  la  cavit6  pleurale. 

Nousvoilâ  ici  un  peu  loin  del'apprecialioadu  precede  de  l'aspiratioa,  et  ea  plein 
dans  Ie  chapitre  des  indications  et  coatre-lndicalions  de  la  tberacentesa.  Sans 
avoir  la  pretention  de  traiter  ă  fond  une  question  aujssi  raste,  et  etiicore  moinş  de 

laurtal  de  la  Sociala  royale  pour  son  m^moire  sur  la  Fibre  mvaauUure,  auteur^le  la  Chifurgiţ 
opdratoire  et  de  tant  d'aotres  puvrages  classiques,  a  succomb^,  le  15  aoât,  ă  73  ans.  Sans 
avoir  atteÎDt  le  rang  d'Abernelhy,  son  maltre,  ni  de  Lawrence,  ii  en  avait  Ic  marile.  Son  indd- 
pendance  seule  Tempâcha  d'en  obtemr  Ies  bonneurs,  Ies  distinctions  ct  Ies  richeeses. 

Quoique  beaucoup  plus  jeuoe,  Alfred  Poland,  de  I'hApilal  Guy,  râdacteur  de  ses  lleportt 
aDDuels  et  collaboraleur  dislioguâ  de  plnsicurs  journaux,  laisse  cocore  un  vide  plus  didicile 
i  rcmplir.  Laurâal  des  plus  grandes  institutions  professionnelies  pour  des  Iravaux  reoiar- 
quables  en  chirurgie,  ii  pouvait  aspirer  aux  plus  hautes  distinctions,  lorsque  Ia  mort  est  veau«, 
le  21  aoCit,  dâtruire  toutes  ces  belles  esp^rances.  II  n'avait  que  M  aog. 

Uoe  crdatioD  nouveJle  a  marquă  la  reotr^e  cette  annto:  c'est  la  fondatiou,  &  Londres,  d'une 
nouvelle  SociiU  midicq.U  dt  microscopie  par  Ies  âludiants.  Le  meeling  pr^paratoire  a  dăjă 
eu  lieu,  et  il  ne  s'agit  plus  que  de  savoir  si  oette  nouvelle  AssociatioD  d'ăludiants  restera 
s^parte  ou  se  fondra  avec  Tuue  des  deux  Sociâtds  de  microscopie  d^ă  exislantes  et  qui  lui 
font  de  pressants  appels  d'union  pour  en  former  une  braqcbe  mâdieaie  spMale.  Cest  un 
exemple  pour  nos  iludiantş  laborieux. 

D'^Uidiants  ă  itudiantes,  ii  n'y  a  plus  de  transition,  depuis  qu'ils  «e  confoadent  edsemble 
pour  6tudler.  Cest  lă  prâcisâment  ce  qu'il  y  a  de  plus.....  $hoking,  maigrâ  la  dteision  souve- 
raine  de  TUniversitâ  d'Edimbourg  qui  a  consacri  n§cemment  celle  oonfusion  des  aexes  en  m6- 
decioe.  Heureusement,  voici  un  ordre  du  czar  de  toutes  Ies  Russies  qoi  râToţmC  en  droit  cet 
aboa.  En  crâant  un  cours  sp^ial  d'instruction  medicale  ppur  Ies  femines  qui  se  destineotanz 
accoociiements  et  aux  maladies  de  leur  sexe  k  T Academie  de  mddeeine  de  Sainl-[>6ter8booig, 
le  gouveroement  a  stipula  expressăment,  que  Ies  cours  seraient  distincls  de  cenx  des  itudiaata, 
auăaţbieu  ă  rampbitbâitre  qu'ă  Ia  cUuiquo.  Si  ce  n'est  pas  du  Nord  que  nous  \dent  la  lomiâre, 
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poser  des  lois  dans  im  sQjet  enoore  ă  l'etude,  au  raoins  poar  ntoi,  je'  me  pWmeUrai 
âo  prâsenter  quelques  objeetions  i  mes  ooUegues,  ne  f&t-oe  que  pom  «^lailnr. 

]«  demanderai  tout  d'abord  ă  M .  Potain  si,  dan^  Ies  cto  dontil  nous  a  entretenus, 
et  oix  UB  epanchement  m^oere  se  reproduit  arec  persldtance  et  toujours  dans  ses 
proportKMts  prîmitives,  ii  penise  qu'll  soit  walment  utile  de  poiirsaiTre  cjit  ^n- 
diement  â  coups  de  trocart,  â  mesure  qu'il  se  relbi'iBe.  Qn'il  s'agisse  \k  d'rtnei  stle- 
rose  pulmonaire,  ainsi  que  nous  l'a  dit  M.  Brouctrdel,  ea  d'une  sorte  de  paraljrsie  de 
ţa  flbre  âlastlque  du  poumon,  comprime  au  dehors  par  l'eţtaneheiaent  et  ta  pseodg- 
menibrane  de  la  plfevre  epaissie,  comprime  au  dedans  par  IVfidfeme  et  Ia  coilgeslioB 
pulmonair^  J'adhMv  pleinement  â  la  tb^orie  du  vide  virtnel  qui  noua  a  M  expos^, 
et  k  l'attion  de  ce  vide  virtuel  feisant  en  quelque  sorte  ventouse  dans  hi  pKvre  jwar 
y  nubefner  le  llquide  ă  mesufe  qu'on  l'en  exţrait.  Mais  j'avoue  que,  dans  ces  condi- 
tiohs  anatbraiques,  qu|  me  paraissent  aussi  r6elles  qu'eilesoht  eteUen  exposte,je 
trbnverais  plul6t  une  contre-indieation  qu'une  indication  â  rq)eration.  A  qaoi  brâ 
enlever  avec  obstination  ce  liquide,  s'il  dolt  fatalemfeht  se  reproduire?  Le  moindrt 
iA9onv«ffui«Dt^ui  eu  piM«se  r^aulter,  c'est  ^  fellguer  le  roalJMJe,  En  94m«UaiiKiiie 
votre  trooart  capiUaire.iie  U  i^sţ^  fa»  ^OuC^ir,  etque  ces  ponctions  repeţeos  a'ateat 
AUQUQ6  influşnce  wr  Ia  ţţaoşCprmatiQp  purul«Dto  de  l'epanoheineRt.  o'eet  une  sortt 
de  8?jgn4e  Uanche  que  vQus  fwtesşubir  aup^Uşnt;  etsl  la  ventouse  iirteraeigii 
fl9WDe  YQU8  le  diteş,  «t  camme  je  Iş  peijse,  jq  ne  vois  mame  pas  ce  que  vous  aarei 
g«gq^:«n  qu«lque9iiwiw,kl)<)iil4e««s«i!ar^produU;  Ucompressioadupoanui 
R'aura.  pns  vario,  ni  aueuQQ  ((« ee»  cqQşequ&pco*. 

P'fţiUeHTş  âtea-vQW  hm  atr  «w  volr«  Xromrk  al  paBiUftireqa'il  soit,  ne  psisaei 
la  longue  irriter  Ia  plavre^  Ia  pcussear  ă  Ia  swppuration?  Je  sui»  wRwioou  qa'aoei 
9gar^,  M.  Potain  uaedetpus  Ies  temperştments  que  «omporte  sa  pmdenoebici 
wnom,  eţ  qu'il  espace  et  mena^  le  plus  posaibleaes  eoupa  c^'aigniUee.  Maisalon, 
e<icore  unefois,  qu'^nre^-vousfiagne?  VotromnUdeaurM^ll  guiri  mieoi  etplm 
viţe  que  si  yoiis  Vvi'm.  trăite  par  lea  irâsieatoires  et  Ies  badigeoonages  de  UinfaM 

C'e^  e«  que  je  prende  to  libwte  de  detBBsder  â  M.  Pat«in^  en  1»  priant  d«  tm 
apporter  ici  une  statistique  raisonnee  de  son  experience  qui  doit  £tre  grande  en  iiit 
de  thoTacentfese,  el  de  nous  mettro  â  m6me,  par  l'erpose  de  sa  pratiq[ue,  d'appreeier 
Ies  avantages  qu'elle  peut  avoir. 

A  M.  Rronardel  qui  nous  recommande  de  pratlquer  de  bonne  heure  roperation 

c'est  dn  moios  la  morale,  et  c'est  quelqufe  chose,  en  ce  temps  of)  la  d^pravatloo  est  si  ^tit. 
Celle  râglementation.....  honpâte,  devrajt  ţtien  6tre  prise  coinţne  moct^le  en  pluşieurş  autns 
pays. 

Gomme  la  Suisse  pourrait  se  croire  incrlmlD^e,  Je  sljnaleraf,  au  cont;-aire,  rexcellenle  oiţa- 
nisalfon  instituâe  depnis  pen  h  rhApital  cantonai  4e  Geneve.  M^decins  et  chirurgiens  j  sool 
nommâs  au  concours  par  lears  pirs.  NommâB,  ils  ont  k  fhire  nn  stagede  quatre  apnies  comiK 
aiBblants  «t  soppifante,  tout  ă  la  fois,  du  cbef  de  service  qulls  doivent  remplacer.  S'agil-J 
d'vn  cas  grave  on  d^ne  op6rstion  dIfficiteT  iis  interviennent  eomme  aîdes  ou  consulunts.  Kp  cas 
d'absence,  ils  remplacent  leor  chef  dans  ses  Ibnctions,  moyennant  le  roodlque  honorarium  k 
800  [mea  par  ao.  Mais  ce  stage  «dooM,  ils  devieanfest  ehefs  de  service  a  leur  tonrirK  m 
honorarium  wmoel  de  l,#oe  franes,  ponr  c^det  la  plaee  ă  lew  snccesseur,  apr*s  qnato 
•nafei  d'eaereloe,  sans  pouvoir  ftire  rwlas  ensatte.  Alnsf  se  ftrft  le  service.  Les  liilenw 
ne  topt  Bommte  qae  pour  deux  ans;  ils  re^lvent  une  indemnUâ  de  ^00  franes  la  premiOt 
UDâe,  M  de  600  la  ceconde,  ostre  tes  autres  a^■anlage8  de  lenrs  fonctfons. 

Gette  organisation  toute  r^publicaine  ofTre  Tavantage  de  permellre  â  la  phipart  des  pnti- 
oiens  de  Ui  viile  d'asplrer  i  l'honneur  d'«lre  mfedecins  de  11i6plta),  en  se  renouTclMt  mi- 
grakment  tons  les  dii  ans,  sok  deux  am  dMntemat,  quaire  annâes  de  suppiâance  et  qaaiR 
anntes  eomeae  iitulaires.  Ce  stage  lSmil£  au  dâbut  de  leur  earrl^re  leur  permet  de  consxm 
ia  pbn  grende  pârtie  de  leur  temj»  aux  malades  de  l'hdpital,  et  leur  ea  &it  mame  an  denxf 
pour  nieux  rdussir  ph»  tard  dans  la  pratique  privăe.  Leurs  devotrs  sont  ainsi  en  pi»*'' 
«oeord  avec  lenn  int^rMs  et  oeui  des  malades,  sans  que  la  c*16tffU*  que  1\»b  aequiertioow* 
Jk  l'hApital  tes  oi)llge  k  n^ger  ensmle  les  malades  pauvres,  comme  eeSa  arrive  parfeiş.ţ"'' 
««vietnita  »*flplW.  Hottt  fWtexte  ,de  monopele,  de  privil«ge,  tombe  «bsI,  puhţrt  «« 


Digitized  by  Vj(J(jy  IL' 


L^hnON  M&niCKUî;  sm 


de  la  thoracentese,  avec  ou  safi^J^fpfnELţlJarjft  deţţxnderai  qu'il  veuille  bien  nous 
foire  savoir  si  ce  consail  g'appliqueiutous  le8-ftpanr.tip.mp,nf.s,-0u,  s'il  I'aime  mieux, 
qu'il  Dous  fasse  connaitre,  ă  son  f^ip^.4^ yv^i  (eş^oţindilions  d'opportunite  de  I'ope- 
ralioB,  aina'quo:  1,'a.feit  M.  Wolllez.  II  n'y  a  pas  bien  longtemps  que  l'on  conseillait 
denepsu<(Băi!frM;«PWeil9W«iUSiPl*iH"et4(i»W3  lorsţu'ils  etş^epţ  4ansJ£^  periode 
ascensionnelle  et  qu'il  y  avait  de  la  flevre;  on  considerait  alors  qu'il  y  avait  toute 
cifance  pou;*,  qye  le  liquide  şe,reprqduisjt;.et  c'estainsi  que  le'  feWi^  de  onze  â 
qiiinze  Jours  ă  it^llxl  paf  M.  Wblllezi'tddi  de  vingl-cinq,  si  je  ne  me  trompe,  par 
l(,  MarwjttţivM-  JţOi^tard-)Ifli;"tjiî  nous  a  appris  que  dans  certai  ns  epanctiements 
îşipi^es,  wgwş,.  fptrilţssi  arriyar^ten  quelques  jours  â  des  proporliohs^e  plus  d'^n 
I|tf9,  et  caueţiQt  gnş  dyşgpie  ţQosiţleirable,  ipQ  pouvait  operer  de  Ires-^onne  heuce, 
et  obtenir  des  guerisons  par  une  seule  ponction  faile  au  luiilieme,  au  siţicm^  eţ 
a»m6tn  qualriems  jour.  GeUe  ttotioii  importante  a-t-elle  infirme  absQlumei!Lt.,la 
regkqui  est,  pour  Ies  âpancbements  â  marche  noins  aiguSţâ  croissapoeipUi» 
lente,  d'aţtendre  qiie  la  pSriode  ascensionhfeUe  flţ  ftbrlle  âoit  tflpmihee'?  Poop  ma 
part,  et  jusqtt'ă  preurfcs  contraîpes  ă  l'appni,  je  ne  le  pense  paă,  et  je  crois  qne  Ia; 
lemporisatiop  dans  ces  cas,  qui  sont  Ies  pluâ  fi^quents,  est  uliltiţ  et,m6me  nâces-» 
saire-  qu'en  operant  li'op  tftt,  oii  risque  d'operer  ipulitement,  parce  que^  dans  pM 
caş,  I9  repiclive  est  ,1a  reglej  et  jtş  crams  que  Ies  poricHons  repelees  alore,  soit  avpq! 
ia  canale  de  Reybar<l,  soit  avec  le  tube  capillaire  aspirateur,  n'aient  yne  inflilepcţi 
imikUniW  la  traţnslomiation  purulente  de  repa»«lî«ţ8ent.  AqtrQfois,  paipş  prPOP- 
cupait  peul4tre  trop  de  cette  influence  fâcheuse,  lorsqu'oa  ymilaăt.ea  faire  un 
argument  absolu  coiitro  la  tiioraoent^e;  je  pense  iju'aujoarcTbui  oni  lie  s^en  preoc- 
cupe  pas  assez  quand  on'  propoee  de  rep^ter  Ies  p«notionB  aspiratricM,' tOBtes  flt 
qnant^  feis  quie  le  liqoide  se  reprodnira.  Sans  rienexagerer,  ii  est  evident  qu'il  y 
aura  toujours  pour  le  malade  avantage  sei-ieuţ  ăleponctionner  Ie  moins  possible; 
et,şi'|e.  crois  qu'un  coup  detrocart,  tti6rtie  de  tnjcarlassezgros,  bien  place  el  donne 
en  tempş  opportnn,  est  uhe  medicalion  souveraine  parfois,  et  utile  toujours,  je  ne( 
syis  point  du  Ipiit  convaincu  de  l'inriocuit^  (Je  coups  d'aiguilles  donnes  trop  tot,  ou 
ripe^s  â  fie  trop  «ouf(^  ixitprraţl^,  Si  je  mş  tronfipe,  je  suiş  tout  preţ  ă  me  rendre 
a  de  Ji)Qnnf;ş  iiiMşpP&i  ţ'eg^'Mir^ 9^  dqs observations  eq  sulfisante  quanlite  et  topiquee; 
«lQ'eela0quQJe49nRnd«â  lous  poacoUegues,  et  ea  parliculier  a  M.  Brouardel. 


accessiblQ.li  ţool'inâdec|ii  et'  chirur^ien  de  merite.  Cq  gyst^tnea  doDC  di  ^ands  avantageş' 
pour  fe  Corps  mSdieataatant,  qufe  pQijr  Ies  malades. 

Cest  par  la  'k'fomt  deş  hdpiţaux  que  les.mMecinS  de Xisboniie  vleodent  dese  distinguer. 
QQâti^  jg  d(8  Ies  m^decit^,  ii  serait  plns  etact  de  sp^ciQer  que  ce  şonl'  Ies  membres  de  la 
SocieetMe  ftasscieMiof^  mfitlcas,  en  parţîculier,  c'est-&-4ire  iMitmxA  jetme,  âctif,  eriirepi'e- 
nant,  r^Mla  de'la  etirpioratit)o,  qai  ont  engagâ  cette  gtierre  de  haute  Tutte.  L'adminîstration 
ayanl  maladroilement  et  imustenieot  r^primand^  un  des  n^eiAbres  de  laSociât^.pourquelqiies 
•bservaiions  fond^s  sur  Ies  dSîaqts 'du  service  hospitaller,  tous  Ses  collfegaes  sont  venas  ă  son 
secoort,  rip  appnyanţ  ses  assertiofls  par  des  discussions  pnbliques  iur  l'encombremeDt,  l'endfi- 
mfţită  et  la  (uorţalit^.  Chacun  a  diiposă  sa  plainte  en  râvălant  Ies  Tails  ă  sa  connaissance ;  une 
rtriliWe  einquftfe  sCientiflquc  eri  esl  r^snltde,  enqa6te  qui  s'est  lerm^năfe  par  une  adresse  an 
«I,  (ioiltfep^pt  t6u8  Ies  grjefs  et  It^dlquarit  Ies  remfedes;  cequj  rend  hr^fbrme  immanqoablfc' 
Malmenant  que  l«js  grand»  pduyoirt  publics  et  le  pays  tout  enlier  soht  avertis,  1}  ne  dâpeşdra, 
piu?  de  Tadininfelratloh  ho^ftâRfere  d*en  empficher  Ia  rfiallsation: 

Enesp9gnp,  ce  sotitpljas  que  des  r^fpmaţs  qui  s*accompIfs$«nt,  ce  «Ont  de  viritablei  inno' 
ratioDs.  Sixtk  ciler  toQtes  celKs  de  JM;  ZoHlIa,  en  voici  une  qtti  nous  intâresse  ptirticuli^rement : 
Le  projet  d'âtablir  un  nqvire  de  santt  pu  hdpt'teU  flottant  sur  la  cAte  espagnole  de  lit  Miditier-' 
tmte  ayaMt  «t^^iimisă  PA<»d<mie  de  m^decine  de  Madrid,  le  d'octeur  Mendez  Alvaro,  au 
nomdtla  SCcHonid'bygîe'fte  ^ublfqoe,  a  fait  un  rapport  favorablo  d'oti  flcondut  :  «  qae  el 
Bafto  Salnd,  projetă  pai"  M.  Cabt^ra  de  la'  Hori-a',  peut  ftlre'  utile  comme  moyen  hygiSnique 
^tUia  cM  diiteiriniQes  ţldfur  Miriger  ţHHf'  la  ndvigalion  sui'  fa  tt^diieiran^e,'  ă  une  cerlaihe. 
Aninie  Hi  I(r  cM^.^  id'MfbfcsfM!'  dts'derţafn^s  conttilaţions '  orgattimies  prMIsppeant  ă  diverseţţ 
maladies  graves,  et  notamment  Ia- tufeerct^iMfon-  ptrtmonaire.  »  ti  i'a^t-de'fondw  d^ieM 
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THfeRAPEUTiaUE 

Sra  LA  GHICaORIRt 

Ptrii,  S  oetokM  187S. 

A  MotaUwr  U  âoeteur  Atiidte  Uion,  rtdaettur  m  ehef  i$  lUnoH  IftoKiU. 

Mon  cher  t^aetenr  en  chef, 
.  Je  lis  dans  runioir  U^picuc  de  ce  jour,  &  Tarticle  BulUUn  ifi  Ia  sâance  de  rAcad^mie  de 
mâdecine: 

«  La  cîncbonine  possfede-t-elle  Ies  ni6ines  propriâtds  tbârapentiqnes  que  la  qninlne?  Michd 
«  Uvj,  M.  Bouchardat  et  M.  Moutard-Hartin  ont  absolament  condamna  cet  alcalolde;  3  K 
«  prăsenle  pas  Ies  qualilte  de  la  pinine;  11  en  a  tous  Ies  dâsavantages,  II  en  possMe  mtait 
«  de  particuliers. 

«  C'est  contre  cette  condamnation  magistrale,  et  qui  jnsqu'ici  âait  restte  sans  appel,  qne 
«  M.  Briqoet  est  venu  hier  pr^ntor  un  plaidoyer  bien  fait,  mâthodique,  appuyi  sar  de  M»- 
«  nombreoses  (dnervations  emproolâes  soit  ă  la  pralique  civile,  soit  et  surtoot  k  une  eipi- 
«  rimeDlation  ofScielle  prescrile  par  le  ministre  de  la  guerre  et  faite  par  Ies  mâdecint  mili- 
ş  taires  dans  difT^renls  pays  palustres  el  priocipalement  en  Algărie. 

<  De  Tensemble  des  fails  et  des  documents  prâsentăs  par  M.  Briquet,  ii  r^sulle  que  la  clo- 
«  chonine  et  son  sulfate  ne  mărilent  pas  Ia  proscription  k  laquelle  ils  ont  iti  condamn^  qne 

■  Ies  proprMtâs  tbdrapeuliques  du  sulfate  de  cinchonine  sont  &  peu  prtis  ^gales  ii  celles  dn 
«  sulfate  de  quinine,  etc.  » 

«  Il'paralt  que  M.  Briquet  a  oonvaincu  son  anditoire,  oar  son  dund  plaidoyer  n^a  trvni 

■  ancun  contradictear.  > 

Permettez^noi  de  vous  ikire  observer  qne  la  cause  plaidfe  avec  tant  de  saocto  dans  la  de^ 
niire  sâance  acad^mique  est  instruite,  gagn^e  depuis  bien  longtemps. 

Jo  Irouve  Ies  docaments  ci-aprto  dans  le  DUtiotmmr»  wuversel  de  matik-t  mtdieok  it  di 
thirape\aiqu»da  M6rat  et  Delens  (L  II,  1830)  : 

.  «  Quant  â  Taction  niâdicinale  de  la  cinchonine  et  de  ses  sels,  elle  se  confond  teUement  avee 
«  celle  de  la  quinine  et  de  ses  sels,  qu'il  nous  serait  difEcile  sous  ce  rapport  d'en  isoler  rhis- 
«  toire.  Les  observations  de  Dufour  {flevtu  midicaU,  VI,  \.bZ),  Petroz  {BulL  de  la  Soc.  mU, 
«  d'lmuL,  nov.  1821),  Potier  {Thise  iur  Pemploi  du  tulfate  de  cinchonine.  Paris,  1831), 
«  Bailly  (/Vouv.  bibtioth.  mld.,  IX,  189),  C.-J.  Nieuvenhnis  (Distert.,  Amsterdam,  1833), 
«  P.  Mariani  {Osserv.  tutia  pratica  del  solfato  di  einconina,  1836),  Bleynie  {Nouv.  bibUo^ 
«  mid..  1838,  IV,  836)  ont  prouvă  que  lears  sulfates  peuvent  rfeUement  se  su{^>l(Ser  Fon 
«  Tautre,  r«  que  tendait  d'ailieurs  â  6lablir  refficacitâ  connue  du  quinquina  gris,  oii  abonde 

■  la  cinchonine.  M.  V.  Bailly,  qui  a  publiâ  37  observations  sur  Temploi  du  sulfate  de  da- 
une SociâM  par  actions  pour  la  navigalion  de  Barcelone  ă  Malaga,  dans  les  .meiUeun^  oondt- 
tions  sanitaires,  pour  les  personnes  faibles,  anămiques,  prâdisposâes  ă  la  phthisie.  Ce  aera  U 
une  ezp^rience  dâcisive,  si  elle  se  rtolise,  sur  les  bons  efTeta  de  la  navigation  maritime,  doot 
on  a  tant  parl6  jusqu'ici,  sans  pouvoir  r^soudre  cette  questlon  importante  de  thârapeutiqne. 

Une  ddcision  moins  heureuse  est  la  suppressioQ  du  Cooseil  de  salubritâ  et  d'hjgitoe 
publique  du  royaume  qui,  par  mesure  d'âconomie,  dlt-oQ,  est  râsolue.  Q  se  s'agit  plotqoede 
faire  approuver  ce  projet  radical  par  les  Cortte. 

Cest  le  contraire  ă  Berlin,  od  Ie  chancelier  de  TEmpire  vient  de  propoaer  au  conaeil  fddfril, 
soit  spontantoient,  soit  forc6  par  les  vives  râclamations  de  Topinion  publique  contre  ie 
dâfaut  de  mesures  sanitaires  indispensables,  Tinstilution  d'un  Comite  pentral  sanitaire  k  Ber- 
lin. Unifler  tout,  est  le  cooronnement  de  son  astucieuse  polilique.  A  cet  eCTet,  ii  y  ann  des 
membres  râstdants  dans  Ia  capitale,  chargâs  de  la  surveillance  des  mati^res  mâdicales,  «t  de 
Texamen  des  institutions  semblables  dans  les  autres  £tata,  de  la  statistique  et  de  TâlahanitiM 
des  lois  et  r^lemenls  sur  la  matifere.  Les  membres  non  râiidants  ou  eztraordinaires  na  iţnnt 
appelds  que  pour  donner  leur  avis  dans  Ies  discussions  gdndrales,  Les  dăpenses  nteeaniRi 
seront  provisoirement  prâlevăes  sur  le  budget  de  la  Chancellerie,  c*e(t-ft«diT«  de  raotgcate 
aUemand.  Qui  veut  la  fin,  veut  les  moyens. 

On  voit  combien  Ie  gouvemement  de  Madrid  difT^re  de  celui  de  Berlin.  On  peut  mtaw^ito 
qo'ils  sont  tout  ă  fait  antipathiques.  L'opinion  eo  Espagne  se  montre  de  plus  ea  i^JnB- 
rable  k  la  France,  comme  les  tâmoignages  publica  rendns  par  des  mâdecins  deţpoia  ffinflM 
temps  en  sont  la  preuve.  A  ceuz  qui  ont  €ii  reproduits  ici,  j'qouterai  le  suivanl  ^  Ck^KĂ 
lacUnique  ftanţâtoe,  exprimă  dans  le  Sigla  nudico  k  propos  de  Ia  biduction  en  fişoţiIlĂ 
TraiU  iUmmUdri,  de  Vogel,  nir  Ut  maMm  dt  Cmfmoe, 
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«  ehonine,  avait  mame  6td  condtiit  k  le  regarder  comme  moins  irritant  et  prâfSrable,  en  cer- 
•  Uins  oas,  an  snlfote  de  quioine.  * 

Le  DietiooiMire  de  Nyaten,  ^Uon  Bobin  et  Uttrâ,  1858,  n'est  pas  moins  explicite,  qnand  k 
refficadttf  de  la  dncbonine  et  de  ses  sels. 

Oaaot  k  M.  Boachardat,  ii  ne  condamne  pas  le  sulfate  de  cinchonine,  bien  au  contraire ;  f ai 
sons  Ies  jeuz  son  FormuUdre  magittral,  1&*  âdition,  1867,  j'y  trouve  1  apprâcialionsuivante  : 

«  Sulfate  lU  cinchonint.  U  jouit  des  mâmes  propriătâs  que  le  sulfate  de  quinine  ponr  gnâ- 

■  rir  la  fifevre.  II  supprime  moins  rapidement  l'accis,  mais  ii  ne  determine  pas  de  bourdonne- 
(  ments  d'oreilles.  Les  prâparations  et  Ies  doses  indiqu^es  ă  Tarticle  sulfate  de  quinine  sont 
c  Ies  mteoes  pour  le  sulfote  de  cinchonine.  »  (Page  333.) 

M.  Gubler,  dans  ses  Commtntaires  thirapfutiqtus  du  Codex,  ouvrage  tris-ji&tement  estimă 
pDbliâ  en  isiss,  s'appuyant  sur  les  travaux  de  M.  Monlard-Hartin,  terit  ceci ; 

■  Au  lieu  de  laire  preodre  75  centigrammes  en  une  dose,  ou  bien  1  gramme  et  1  gramme 
«  50  centigrammes  en  deux  doses  seulement,  ii  faudrait,  pour  bien  faire,  ne  pas  donner  au 

<  del4  de  20  centigrammes  ă  la  fois,  sauf  ă  râpâter  dix  fois  cetle  prise  dans  les  vingt-quatre 
«  heures.  D'un  autre  c6td,  cette  inslanlanâitfi  d'aclion  prtsenterait  un  avantage  rtel  dans 
« les  cas  pernicieux  ă  forme  comateuse.  En  tout  cas,  cet  alcaloîdc  est  efflcace  contre  la  fifevre 
«  intermitlente  et  dans  les  maladies  auxquelics  convientson  congân6re  (Bonchardat,  Delondre 

<  et  Giraalt,  Moutard-Marlin) ;  mais  ii  ne  marcite  pas  ă  l'^al  de  la  quinine,  mame  lorsqn'il 
I  ne  s'agit  que  de  fi6vres  intermittentes  non  pernicieuses.  »  (Page  596.) 

Răsmnant  tous  les  travaux  antârieurs,  je  cherchais  moi~m6me  ă  caractâriser  Tetret  thâra- 
peulique  du  sulfate  de  cinchonine  dans  mon  Formulaire  officinal  et  magistral  internaţional 
pabliâ  en  1870  : 

«  Fâbrifoge  ă  un  moindre  degrd  que  le  sulfate  de  quinine  dans  le  rapporl  de  &  ă  3  environ; 
I  OD  en  peut  espărer  les  mfimes  etfets  Ihârapeutiques,  ă  condilion  d'en  6Iever  les  doses  dans 

■  ia  proporlion  de  l/A  environ.  »  (Page  663.) 

VOfficine  de  Dorvault,  qui  est  dans  toutes  Ies  mains  (8*  ădition,  1873,  p.  380)  Tutgarise 
noe  appriciation  analogue  en  ces  termes  : 
«  La  cinchonine  possâde  les  propriâtăs  de  la  quinine,  mais  k  un  moindre  degr&  » 

Je  conclus  de  tont  cela  que  la  cinchonine  est  un  vâritable  succâdană  de  la  quinine,  nn  snc- 
t&daxA  efficace  el  ^onomique,  mais  unanimement  reconnu  un  peu  infărieur,  et  dont  ii  faut 
forcer  la  dose.  Par  cons^uent,  c'est  un  succ^dană  dont  les  savanta  travaux  de  rhonorable 
M.  Briquet,  pas  plus  que  ceux  de  Dufour,  Potier,  Petroz,  Bailly,  Nieuvenhuis,  Mariani,  Bleynie, 
Caron-Duvillafd,  Waho,  etc,  ne  dătermineront  Tadoption.  Jamaisle  praticien  ne  se  dăcidera 
ă  donner  la  prâfdrence  k  un  medicament  inf^rieur  ă  celui  qui  possâ  de  le  maximum  des  pro- 
priit^s  thârapeutiques.  II  faudrait,  dans  Tesp^ce,  que  la  raretâ  de  la  quinine  en  rendtt  le 
prix  inabordable  aux  malades  et  aux  hdpitaux.  Or,  ii  s'en  faut  bien  que  nous  en  arrivions  k 

«  La  rivalitâ  enire  les  Allemands  et  les  Franţais  existe  aujourd'hui  jusque  dans  Ies  sciences 
«  midicales,  et  l'on  peut  dire  qu'ils  se  disputent  l'empire  de  la  mâdecine.  Toutefois,  câdant  k 
«  la  noaveantă  on  se  sentanl  d^Uir  sans  raison,  les  Fran^  accueillent  les  doctrines  alle- 

•  fliaiides  etcherchent  ă  imiter  Ies  Universitâs  allemandes  dans  leur  âcoles,  laissant  dans  Tou- 

■  bli  leur  mâdecine  naţionale  pour  s'assimiler  celle  de  leurs  vainqueurs  [dominadQres).  U  est 
I  certam,  tr6s-certain  que  la  science  n'a  pas  de  patrie  et  appartient  k  rhumanită  entiâre ; 

<  mais  ii  est  douloureux  de  voir  la  mddecine  fi-anţaise,  sans  profit  pour  personne  et  au  prâ- 

<  judice  de  tous,  perdre  cel  esprit  clinique,  vraiment  medical,  que  lui  ont  donnâ  les  Pioel, 

<  les  Chomel,  les  Andral,  les  Trousseau,  les  Velpeau  el  aulres  professeurs  non  moins  6mi- 

•  oents  de  ce  sitele.  U  est  ă  craindre  que  la  m^ecine  abdique  imprudemment  son  pouvoir 

•  enire  les  malns  des  sdences  qui  ne  peuvent  en  6tre  que  les  uliles  auxiliaires,  vive  long- 

•  temps  dans  le  vague  jusqu'ii  ce  qu'elle  rencontre  de  nouveau  la  voie  si^re  et  digne  qa'elle 

<  abandonne,  et  hors  de  laquelle  ii  n'y  a  pas  de  legitime  progres.  » 

Oette  apprMallon  est  trop  juste  et  conforme  ă  celle  de  rUnoH  MinicAU,  bien  souvent 
exprimăe,  pour  ne  pas  la  faire  connailre  k  ses  lecteurs. 

Le  mot  de  Ia  fin  nous  est  foumi  par  un  curieux  moyen  d'ăvasion  qui  a  râussi  ă  la  prison  de 
Tombs,  k  New-îork.  Un  prisonnier  se  frotta  la  figure  avec  l'huile  de  croton,  et  l'apparition  des 
pustules  Ie  faisant  prendre  pour  un  varioleux,  ii  ful  envoyă  ă  rhdpital  o(i  ii  ncheva  rapide- 
ment sa  guârison  en  s'<Svadant  Cet  exemple  a  provoqud  une  vâritable  âpidămie  de  celle 
nrnie  artificielle;  mais  ces  nouveaox  soi-disant  malades  ont  Hi  bien  et  dâment  traitte  dans... 
)<«neeUDleB. 

P.  GAUOUU 
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celte  eitrgmit^ ;  bien'  ao  c6ntrilnâ,'  Ies  irdccis''cOBfirii>6s  de'ki'eftRaţ^  -des  âMe*«m,  ăna 
riqdţ,,  daqs  ]es  Des  du  PaciSqge,  ă  Haurice,  etc.^  pennettetat  d'^apârer  «(ne'ie  pMK^Q  «dINI» 
de  quintne  ne  Urdera  pias  &  subir  iiiie  biisse  consiâ^rable. 'D^siHetin,  ii  ne  Ai^ttse  p«s  aD)«^- 
d'iJPi3{tQfrf  lekjlog..  , 

'  '  I  '  •'  ■     ■     I   ■        —»   >■■!  U..I.III.    I.»  .âi.         "..  t     .■  aiJ^. 

—•^^1       IPII         IM    FBI*  II'    llll      ■!■*  t  >  ■  ' »  _  ■■■—  ..1  ^1  I  I  ^^^^_^>^^^^B_^_.^ 

PATBoeJNiE  DB  L'timLTRATioN  DE  ţ,'.Q]iijiB,  pv  Je.  doctew  A.  HDA9if>.>QiărQ«  da»  li4ipiUo( 
de:  PariB,  etc.  in-i'  de  72  pages.  Păru,  1873.  Adrien  J^liliaf  e. 

qe  Uavail  cootient  72  pages  bien  remplies  et  conţues  dan;  le  njeilleor  espriţ  scientilqoe. 
Nous  eu  conseilloiis  d^]De  f^ţon  toute  parlicqltere  ia  lecture  aut  mddecins  qui  veulent  6(ndter 
le  mteanisoie  de  rinfiUration  nrineuse. 

L  L^urine  s'^panche  au  deli  de  ses  voies  oatnrelleţ  iMir  nn  ţranmătlsme  ou  k  la  salte  d*pfl 
i^tr^ssemenL  Dans  <se  dernier  cas,  Texamen  endoscopique  montre  en  ărrifere  de  Tobstade  oo 
raaioUissQment  ou  uo  6lat  granuleux  de  lamuqueuse  urăihrale,  deux  complications  qni,  eon- 
siicalives  h  h  slagnation  et  i  rall^ration  de  Turlne,  se  terminent  par  uq  abcte  bQ  dne  nlc6- 
ratidn.  Lorsque  Ie  râlr6c)s»en)ent  slegeau  mtot,  toute  la  maqueuse  nr^thrale  est  altiirte;  de 
sorte  ()ue  larupture  de  la  muqueuse  peut  avoir  son  point  de  d^part  dans  la  portion  musen- 
leuse.  L'urine  s'âchappera  4e  ses  voies  natarelles  avee  d'autant  plus  de  force  ^\k  h  r^nreir 
vâsleai  aura  acquis  plus  de  puissance  contractile  par  suite  de  rbyperlrophie  seoondslre  d 
compensalrice  de  la  vessie,  gui  survient  dans  tous  Ies  râtr^cissenienţs  urâthraux. 

ÎL  Turine  commettra  des  d^ordres  divers,  suivant  isa  coraposltkm  diffârente  et  l'^tat  de 
son  pouvoir  osmotique.  Par  suite  do  coDtaot  de  Purine  avee  Ies  parote  des  pelitu  misseiBi, 
11  $'âtaJI>1ir!ţ  uix  courant  qui  pourra  f^ire  pâDâtr(;r/snivant  sonioteniitâ,  pins  ou  notnsde  prin* 
cipes  septiques  dans  le  liquide  sanguin.  M.  Moron  Ti  d6montr6  en  injeclant  Boos  la  peau  des 
animaux  des  urines  ă  pouvoir  osipolique  variable.  ^  D'nne  faţon  g^nârale,  plus  Ies  urisH 
sont  ricbes  en  sels,  plus  elles  sont  ă  craindre.  L'nrine  acide  infiltra  dans  fes  llSbuB  est  nu- 
silkie  p«rc«  q^u'elle  reaferopţ  une  graude  quantitâ  de  sels;  mais,  iQrsqu'elle,^^  trqoşparenle, 
limpide,  taibiemeut  acide,  qu'eUe  renferme  peu  de  sels,  elle  peut  6ire  ihnooţnle.  L'urlne 
alcaline  par  d^ompositioja  îat,  tr^s^dat^gereu^e;  ellţ  anfene  parelle-m^me  la  snppuralioD  el 
la  gangrfene- 

IU.  Viafillratjonsera  plus  ou  mmf\  coţisidârable,  suivant  la.qaantitâ  i>Iu8  <n)  jgoins  fraude 
d'wioeeţ  la  force  plus  «u  noios  yive  qui  pr^ide  h  la  prapulsion  du  liquide,.. 

rff  |«'âtat  de  ronţapisme  4  aossi  uoe  grande  inClueiw;»  sur  Ies  r^uUats  d'une  ruptwre  ori- 
tbrale.  Squs  riqilAiencţ  d^  l'affaibiissi^eot  dţ  l'toonoinie,  qu'i}  soit  sponlaoâ  par  tţ  fajt  de  la 
yieillesse  ou  acquis  par  Ie  fait  d'une  cause  gâhdrale  (alcoolisme,  etc),  el  encore  d'une  catiK 
locale  retenlissant  sur  le  reste  de  răconomie  (n^phrite,  suppuralions  r^nales  dfe  lodgue  dorft 
consâcutives  k  un  rftr$cissement  ur6fliral},  le  tlsstt  cellolalre  dwiitel  IMm  et'a»  fieiiArle 
tlssu  muscnlaire  et  Ies  Vateseanx  s'altferent. 

Alnsi,  dans  l^alcoolisrae,  Ies  l^tions  des  iHintta,  des  artârioles  «t  d«i  oapttlairM,  lei  alUra» 
tions  da  liquide  nonrricier  dans  toutes  lest  maladies  gân^rales  doitent  demdMaeM  ttoirat 
grandeinfluence  snr  la  maKhe  d'nne  iâiltralfon  nrineuse.    ' 

De  tous  ces  Ikits  si  bten  analyses  d^touMot,  dftns  one  ^od»  sfitMIiqae  de»  WH  cKaiqui» 
Ies  trois  propositlons  suivantes  que  l'&uteur  a  ainsi  formultot  '  ■ 

1*  Leş  pocb^s  iirineuses  n'existent  et  ne  penvent  exister  quMataet  qne  lestisansolintMiv, 
et  que  le  liquide  urinaire  lui-meme  ait  nn  faible  pouvoir  osiliotfque. 

2^  Lcs  abces  urioeux  ie  produîseni  ehaqne  fbis  qn'irne  faible  qoaotili'  d^uriiw  tas*  tam  \» 
tift/a  celhilalre  soos-mnqueUx,  k  la  Mndltioo  que  ce  liquide  soit  rtehe  M  wii  «cldet  oa  akalitt. 
'  8'' L'iiiflltratMn  urineuse 'r^lte  d'bbord  d'uoe  hypertrophie  vislcatofiii  pcdsM  eipaM» 
avee  force  le  liquide  urinjiire.  laie  seht  âe  moyeme  intensUii  (d  le  liqnide'est  arMciBlt 
ilKiMM des  pi«#eMi4Nftk  cmsid^mbfiss,  au  contiMre, sf >l«  4iqiHdjs  «sttalo»Uii.|^ 
anunoniacale  ou  bien  si  Torganisme  lui-mtaie  est  alt6r&  "^  H.'>  H. .  >  .1 

P^  ţ4.:l>0|fCTION,  PS  LA  TESSIB  A  iTaIDE  DU  TaOCAnTCAPILLAIRB  IeT  dIs  L^iSIţtkiţlilK  tnO- 

«AHQDS,  par  Je  .^QQleur  4.  "Wateiet,  Paris,'  i871,  chez  Parent,  fmtprimefiiţ';  fl>^  '* 
,  45  pages,  .  .  ,  '    ,'• 

Oette  thbsif  «igMle  ies  tvantage*  r^eb  db  I'aipiration  pMtiautiqttft<âan8  Ie  oM  da  HtMiiat 
d'urine,  sur  tous  Ies  moyens  propos^  jusqu'alors  :  ponctions  p^rin^ale,  recto-vâiiCili^'4Nf' 
pubieni»,  dmugasttlque.  La  ponction  capUlaire,  faite  avee  Ies  appareils  Potoin  oa  DiMMf, 
«tonne  lieu  k  peu  de  douleur;  elle  produit  sur  le  p^ritoine  ou  rintestin  ane  blessure  lori^ii- 
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i»Dle;  ell«  o'ţxpj»^ ţas ^u^înfiUrsiions  urineuşes  et,  aui  fisjules ; «Ue  peni  ftire,  ,4e ,,plu;ş. 
ip4l^'pli4si9tirţ  fqjs.  ^  ţe  propps,  noas  lisons  une  observftlioB  ffx.  Ia  jwndion  c»pi)la}rip|  a  6t«^ 


iraljqmte  işur  ,Je  jnfime  indiviiju.  25  fgis  en  douze  jourş,  el  oîi,  ă  l'auVpfi'ei.ftu  maladş^jinort 
Tune  malâaie  intercurrente,  on  ne  trouva  au  niveau  des  piqâres  Mpiltajfts  ni  abCi^S>  ţ>i  ipRI,- 
ralioDs  sanguines  dans  Ies  parois  Ttelcales. 

Pana  Ies  ws.de,  r^ţenliop?  d'urin^  prpţtw'iw  W  w  r^răoisaenueiu  jnlraţiclţişsabie,  ii  «st 
)rouv^  (ÎVie  ViwpossibilUd  de  şoodw  k  malade  e^  aotivent,  njAnienlap^e  ţ .  la  ponctjon  ripiii^ 
le  la  vessie  permet  de  gagner  du  teţopş  ei  de  porler  ■  rejBfede ,  «  poaaible,  am  gau&esgf^i  qqI 
IdierQiivi  \»  râtepliop  urii>aire.  }\  en  e$t  de  v^tmi  ponr  Ies  vâtenliOns  dam  Ies  airecUoaa  pl^o- 
liques  de  la  prostate,  el  dans  Ies  plaies  contuse»  et  Je»  contuswns  de  i'urfctlire, 

II  est  des  cas  oA  I'aspiration  pourrail  iţtre  daqţereuse  :  c'est  lo^^que  )e  ţ-eseau  ^şoţis- 
nuqaeux  de  la  vessie  est  tr^s-d^veloppâ,  qrie  la  vessie  est  fongueuse  el  prompte  â  produîre  des 
i^morrbagies.  —  H.  H.  ' 

:k)IimiB.DTIQR  A  L'ETODE  t>t  QDELQţlCS-DH$   .DES   VBivOW^tS  Vf  tÂ  «IGIDlrt  CADATiRIQOB 

CHES  L*HOiiiit,  par  Ie  docteur  NioERţORN,  avec  d3  pa^  de  tableaux  ayooptiques  ii  la  fin. 
Grand  in-S"  de  98  pages.  Adrien  Delahaye.  iParis,  1872. 

Travaii  ţrfc^swflsciepqşux  ba»6  sur  «b  noonbre  conşid^rable  d'oJMervations.  Vauteur  a  exar 
pniu*  4e  .deoM-)ianra  eq  deroi-heure,  par  luiHţnftme  ou  avec  uo  ajde,  la  lemp^raţure  aiillaire 
et  re<:lal9  sur  plgş  de  500  cadavres  jusqu'au  inouieat  de  leur  entevement.  detlş  ^liţde  est 
consacr^e  principalement  k  Texamea  de  la  ţem^aliv-e  el  de  l'âtat  comparalif  de  la  ri^diU 
articulaire.  —  H.  H. 

iGAI>EMIES  ET  SOCIETBS  SAVANTKS 

«OliTi  aiOIAfiLe  DfS  «ONTAUl 

Stenee  da  14  jain  1872.  —  Prisidence  de  M.  IfoissBMR. 

SOMJt^MRE-  -  Cţtwesţţondance  roanuscfile.  Lettr?  4"  Prâsident  et  du  Secrttaire  dala  Spciifi  d«s  pl«^ 
maeiens  en  cbef  iii  ta6pitaux.  —  Correspondance  imprimte.  —  Remarques  ifi  Ij^Mpi^efletaiir  l«s 
itODTeltes-materoitfe.  —  Prisentation  d'un  malade  a;ant  subi  Vopiration  d»  {'«mpytoM,'par  U.  Du- 
j«r4m.BesnMNt8>  PiAtqwQ» )  MX.  CtalM«qilioa.  Potaio.-r-  Coşple  rwdt  d«  IHtejdtM.  WoUl«»-sar 
l«»  4fafff4<l^  ^iimŞ*  ^  V<HM  r«v«fa(<Hr«ţ.  paf  W.  Baynaud-  -^  ff"!*  <wr  'o  fmwwati»  ifltvtdr 
ti«{l$  ţui  (iţ69<w>air«M  la  r^rim  «( lM4n«Ue<M*oni  qvi  ţţi  rw<>r<«r»t  f^^  point  itvtutdtla  tho- 
raeentit*^  par  |I.  prpijardel.  Di$cuss|(w :  MU-  ţlourdon,  Rajqaud.  Potalft,  Guyot,  prpuarţlel,  C«miJ, 
Honurd-Hartln. 

U  pn^c^ifţibal  d« )«  fi^qpf  1iţM4sRt«  wl  Iu  et  li4op|4. 

La  correspondance  acrite  se  compose  d'une  lellredqPi^idţXit  St  du  ţşţf^rv  de^ia9ooiâl4 
deţ  pliailMCieos  en  cbef  des  hdpitaiu  de  Paris;  oello  letlreeatacf;oim;ii9gn4ţ  d'pţt.ş^ejnplaire 
i»prifl)6  i\i  r^jlemţAţ  de  ladile  Spci^ifi,  Celle  letire  est  aiosi  copţue  ;  ^ 

A  M.  U  Pritident  de  la  Sociiti  tnldicaU  da  hâpUaux  de  Parit^        , 

■  Monsiettr,  '•.,,',.. 

«  A  propoţ  du  rapporl  pr^sentS  par  M-  f*  Pat'  *  voire  honorable  Soci^tâ,  et'  surtolil  'en 
prtsence  des  commenlaires  dont  11  a  M  sulvi;  nous  croyons  utile  de  vous  informer.qu'il  existe 
nne  Societ6  an^logue  ă  la  vfltre.  formtfe  par  tous  Ies  pharmaciens  en  chef  des  hOpilnux. 

«  SOnbnt  prlncîpal  <lant  d'6tudier  Ies  ara^lioralions  qul  pourraifinl  fitre  infroduiles  dans  le 
servipe  nharmaceutiqije,  elle  ^ccueillera  toujoiirs  avec  empressement  Ies  Communications  que 
la  SocMle  medicale  pourraît  avoir  ă  lui  feire,  dans  rini^rtt  des  malades  et  de  la  science.  ' 

«  Lm  nbtiuaetens  des  ta6pltaux  D'entenilent  pas  d'ailleurs  râpondre  pour  le  moqaent  aux 
atlaqoes  dont  Fiaternat  en  pharmaefc  a  €tt  Tabjet;  ii  leur  suflflt  de  savoir  que  la  majorii*  des 
■nMecins  se  platt  h  reconnallre  Ies  services  răels  reodus  par  celle  institution,  el  ils  sont  con- 
«laca»  qn»  tOMlas  bons  cuprits  lerotit  d'aocerd  pou»  «kAreber  dan*  iiiW'«M«iitie"ctommtine 
Ies moyens  d'amMorettnr  Ies  plus  efflotcM.  >P  v   ' 

•  Qant;eett6caDfiaaee,  nous  vqub  pritas,  Manu«ui<  la  Preaidtnt,  ie  donser  k  ia.  âocUtă, 
daMia  prathaina  liance,  leclui«d«  oetta  lettre,  k  la^alle  noul  joigoMia  \u  es«aapljMre  4ie 
Mtra  riigleBiOTl,  et  itous  avQDB  rkoBDeur  d*  vouă  prâteniar  nos  saiutati«M.    l .  :    '; 

«  Aa  boBB  da  ia  fiosietâ  dea  pharmaeieM  an  chef  des  b«pitaux  elboq)ioe»cisiil8  daPaiaa..' 
«  L»  i*aritain,-9igni  :  L^' Patrodiua»».  Le  prisiâmt,  «ignâ  :  €&a#ir.'  * 

la  correspondance  imprimie  «e  compose  : 

Do  Mwrseittt  medical,  bultieme  apn^e,  h**  9,  iX,  12.  et  neuvifetu^  ann*e,  n"  1  et  ii.  —  DO 
MUlin  dt  la  Socîhi  de  iMdecAu  de  Paris,  tome  T^,  1870-1871.  —  Des  Ărclitves  de  tiaa4- 
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cine  navale,  tome  XVII*,  1872,  n*  8.  —  Dn  CompU  rendu  des  travaux  de  la  Soci6t6  de  mk- 
decine  de  Tonloase,  1872.  —  DMoe  brochore  sur  tartiniate  de  sdade  et  iCcadimoitu,  par  le 
docleur  Papillaud.  —  D'une  traduction  fhmţaise  des  Lifoni  de  ctinique  midicale  du  profo- 
senr  Gnido  Baccelli,  de  Rome.  —  Du  Report  of  surgictU  caset  in  the  Army.  (War  d^art- 
ment,  3*  circular.)  1865-1871. 

AU  sujet  du  procte-verbal,  H.  Hoisscirn  fait  obsetter  qu'il  n'7  aura  point  de  maternită 
6tabUe  ă  Necker,  mais  seulement  une  salle  de  travail  de  deux  lits,  situâe  ă  cAt6  de  Ia  petiU 
salle  d'atoonchements,  composâe  de  diz  lits,  qui  a  toujours  exista  ă  Necker. 

A  ThApital  de  la  Charilâ,  Ies  salles  ont  âtâ  refennâes  aossItOţ  qn^on  a  appris  que  des  cas  de 
flfevre  puerp^rale  s'^taient  ă6c\axia  dans  l'âtablissemeDL 

II  en  sera  de  m6me  dans  tous  Ies  cas  ă  Tavenir. 

Pritentation  de  maladet. 

M.  Beaumetz  prâsente  un  malade  qui  a  subi  Topâration  de  rempyfeme. 

Get  honime  est  porteur  d.*UDe  fistule  qui  est  bouchâe  par  un  morceau  de  diachylon;! 
6prouve  des  âtoufTements  dfes  que  la  plaie  est  diboucliâe,  et  ne  peut  plus  parler. 

M.  Chahpodillon  :  Je  ne  comprends  pas  pourquoi  Tourerture  de  la  plaie  peut  dătermioer 
de  la  dyspn^e  et  couper  la  parole  au  malade;  je  serais  tenta  de  croire  i  la  simulation. 

H.  POTAiK  ;  II  se  prâsente  un  fait  analogue  dans  le  cas  de  paralysfe  du  diaphragme ;  Tair 
entre  en  quantitâ  sufflsanle  pour  la  respiration,  mais  insuffisante  pour  permettre  la  parole.  Je 
ne  crois  donc  pas  k  la  simulation  dans  le  cas  actnel. 

îi.  Chahpodillon  :  La  dysphonie,  je  Ia  comprends ;  mais  Taphonie,  je  ne  la  comprends  pai. 

H.  Lailler  annonee  i  la  Sociătâ  que  M.  Marrotte,  atteint  d'un  ârysipfele  de  la  boe,  te 
trouve  actuellement  en  convalescence. 

M.  R&TNADQ  communique  i  la  Sociftâ  le  cen^  renda.  du  Trmtt  des  nudadiei  aigult  ia 
vaiet  respiratoiret,  par  H.  Woiltez. 

M.  BROnARniL  lit  une  note  sur  Ia  pneumonie  interstitielle  qui  accompagne  la  pleoră^e  et 
Ies  indications  qui  en  ressorteht  au  point  de  vue  de  la  thoracentgse.  (Voir  rUniON  M£diuli 
du  1"  octobre  1872.) 

M.  BoTODOH :  Tai  pratiqnâ,  ii  7  a  huit  jours,  une  tberacenldse  avec  rinstroment  de  M.  Po- 
tain.  A  Ia  ffn  de  Popâration,  ii  est  sorti  un  peu  de  sang.  Une  ponction  faite  ce  matin  mfime  > 
donnă  issue  &  du  pus  phiegmoneux,  ofliant  une  odeur  alliac^e  tr^fitide.  D^aprte  ce  fait,  ii 
semblerait  que  r^panchement  d'une  certaine  quantiti  de  sang  dans  la  caviti  pleurale  peat 
provoquer  la  suppuration. 

II  Rathaud  communique  ă  la  Sodâtâ  Ies  modifieaUons  tp^ik  a  apport^  au  ^meifiA  op^n- 
toire  de  M.  Potain  pour  Ia  ttaoracentfese. 

M.  Potain  est  heureux  de  voir  que  M.  Bronardel  pense,  comnţe  lui,  que  Ia  thoraeentiie 
faite  de  bonne  heure  emptehe  la  r6traclion  du  poumon,  qui  est  un  obstăcle  &  la  râsorptioado 
liquide  ipanchil 

Quant  ă  I'hâmorrhagie,  M.  Potain  croit  que  Ies  fousses  membranes  n'y  jouent  qn'oo  HHe 
trto-aocessoire.  II  Ies  attribue  plutdt  ă  l'dpaississement  de  Ia  plfevre  ou  du  tissu  plenraL 

Quant  au  danger  que  peut  oflrir  cet  accident,  ii  faut  distinguer  deux  cas  :  dans  Ies  pleo- 
râsies  dont  le  liquide  est  purement  sâreux,  rh^morrhagie  ne  prâsente  gufere  d^inconTinientaL 
II  en  est  tout  aulrement  dans  Ies  cas  ovi  Ie  liquide  est  plus  ou  mcuns  purulent.  Ici,  Ti^dilioii 
d'une  certaine  quantitâ  de  sang  peut  facilement  devenir  funeste. 

II  est  donc  trfes-important  de  s'arr^ter  ă  temps  dans  IMvacuation  de  rgpanchement  plenraL 

M.  GcTOT  a  6t6  tr^frappâ  de  la  pneumonie  interstitielle  que  M.  Bronardel  a  signalte.  Cest 
lâ  un  fait  qui  ezplique  Ies  accâs  de  fi^vre  qu'on  attribue  si  volontiers  ă  Ia  reproduction  dn 
liquide. 

Quant  &  la  carapace  pseudo-membraneuse  signalâe  par  M.  Brouardel,  ii  semble  assei  difl- 
cile  qu'elle  puisse  se  former  dans  le  court  espace  de  deux  ou  troia  semaioes. 

M.  Brodardbl  :  Tai  fait  une  autopsie  au  treizitaie  jonr,  dans  laquelle  ii  n'âtisdit  9W  de 
fietites  nto-mes^ranes  faciles  ă  enlever;  mais  i  rinsafllaliOD,  le  ponmoa  ne  poaraitiptoiR 
divelopper;  et  ă.la  ojupe,  on  constalait  une  bypertrophie  du  tissu  interiobniaire  du  poooMi 
Ainsi,  la  pneumonie  interstitielle  s'ătait  assez  rapidement  dăveloppte  pour  amener  lariiMiK- 
lion  du  tissu  pulmonaire  au  treizifeme  jo»r.  Je  nepuis  dire  s'il  en.est  souvant  ainsi,  ettes 
quelles  condilions  celte  râtraction  se  produit ;  Ies  occasioos  de  faire  une  autopsie  de  ptav^ 
aigue  an  treiziifne  jour  sont  rares,  et  j'appelle  I'aUention  de  mcts  coU^es  siir  ce  flkktf^ 
mes  rechercbes  perâonnelleş  seraieut  iusuIQsantes  k  6Iucider  compUtement.  ...',> 
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M.  BouRDOs  pense,  Comme  MM.  Polain  et  Gayot,  qn'aprfes  l'opâration  de  Ia  thoracentfese, 
le  poumoD  est  susceptible  de  se  dilater,  alors  que  le  dăbut  de  Ia  pleur^sie  remonte  ă  plus  de 
trois  seinaines.  II  cite  deux  exempics  ă  l'appui  de  son  opinion. 

M.  Moutard-Hartin  a  praliqud,  avec  lui,  la  thoracentfese  ă  un  malade  dont  Ia  pleur^sie  avait 
dijă  quaraute  jours  de  durie.  TroU  litres  de  sârositâ  furent  estraits  el,  immâdiatement  aprfes 
l'opdralioD,  on  entendit  le  murmure  respiratoire  dans  toute  la  hauteur  de  la  poitrine ;  aucun 
ipancbement  ne  se  reproduisit,  et  ce  jeune  homme  gu^rit  ţiarfaitement,  sans  pr^senter  la 
moiadre  dâformalion  du  tliorax. 

Le  second  falt  est  encore  plus  probant  H.  Bourdon  a  pratiqud,  avant<-hier,  la  thoracentfese 
i  00  malade  de  son  service  dont  la  pleurisie  remontait,  poor  son  dtim,  k  deux  mois  et  sept 
joun.  11  se  servit  de  l'appareil  de  H.  Dieulafoy.       .     .  . 

Deux  ponctions  furent  faites  ă  vingt-quatre  heures  d'intervalle.  Le  premier  jonr,  peu  de 
temps  aprfes  Ie  commencement  de  ropdration,  le  malade  âprouva,  k  la  pârtie  antârienre  du 
tborax,  une  sensalion  de  constriclion  qui  alia  en  augmentant,  au  fur  et  ă  mesure  que  Ie  liquide 
^lait  aspiri,  sensation  qui  devinl  tellement  pănible,  qu'on  fut  obligfe  de  suspendre  de  temps 
en  temps  Taction  de  l'appareil,  et  mfeme  de  Tinterrcmpre  complâlement,  alors  que  la  s^rositâ 
Borlail  encore  avec  une  grande  facilita.  On  en  avait  extrait  deux  litres  et  deml 

Le  lendemaiu,  c'est-ă-dire  hier,  une  seconde  thoracentfese  fut  pratiquâe  et  un  litre  et  demi 
de  liquide  fut  ^acui,  mais,  cette  fois,  sans  que  le  malade  alt  feprouvâ  la  moindre  sensation 
de  serremcnt  tlioracique.  Aprfes  cette  double  op6ration,  le  murmure  respiratoire  devint  apprâ- 
ciable  dans  toute  la  hauteur  du  cdt6  atTeetâ,  en  avânt  et  en  arrifere. 

M.  Bourdon  avait  d6jă  observi  cette  constriction  douloureuse  dans  un  aulre  cas  de  thora- 
centfese pratiqute  ă  l'aide  d'un  appareil  aspiraleur,  celui  de  M.  Potain.  II  Taltrihue  k  la  trac- 
tion  exerc^  sur  lepoomon  plus  ou  moins  flxfe  par  des  adh^remies,  car  avec  la  ponctioo  simple, 
cette  sensation  ne  se  montrait  pas.  n  d&irerait  savoir  si  ses  collfegues  qui  ont  praliquâ  son- 
vent  la  thoracentfese,  ii  l'aide  des  nouveaux  appareils,  ont  observi  souvent  ce  phinomfene 
insolite,  et  dans  qnelles  condiUons. 

U.  CoBKiL :  II  faut  tenir  compte,  ă  cet  igard,  de  la  structure  des  fausses  membranes  et  de  Filat 
de  U  plfevre  ipaissie.  Les  fausses  membranes,  puremen  t  fibrineuses,  n'ont  pas  la  mfeme  influence 
rar  ta  rMraclion  du  tissu  pulmonaire  que  celles  qui  renferment  du  tissu  coojonctif.  Quand  elles 
De  sont  constituies  que  par  de  la  flbrine,  les  feusses  membranes  peuveni  se  rfesorber  compli- 
temeut,  et  le  poumoa  peul  repreudre  toute  son  ampleur;  mais  quand  ii  existe  dans  la  plfevre  du 
tissu  conjonclif  qui  se  rfelracle,  ii  en  est  tout  aulrement.  Cest  lă  ce  qui  peut  se  prfesenter 
dans  des  cas  d'ipanchemenis  puremenx  sireut.  On  peut  noter  alors  un  ipaississement  de  Ia 
plfevre  qui,  bien  que  trfes-liger,  sufflt  pour  empfecher  le  poumon  de  se  dilater  de  nouveau. 

M.  Cornii  rapporte  un  cas  dans  iequel  l'autopsie  a  montrfe  le  pwmon  comprimi  par  nn 
uaeau  pseudo-memhraneux :  aussitOt  aprfes  l'incision  de  cet  anneau,  le  poumon  a  fait  hernie 
aa  dehors. 

U.  PoTAiK  :  Cette  hiextensibilili  du  poumon  que  signale  M.  Cornii  pent  expliquer  les  don- 
ieurs  si  vives  qui  sucofedent  quelquefois  k  la  tboracentfese.  Tai  vu  un  cas  dans  lequel  Ia  dou- 
leur  occasionnie  par  Ia  sorlie  du  liquide  itait  lellement  vive,  que  la  peau  du  malade  rougis- 
sait  subitement. 

Quant  k  ia  cripitalion  pleurale  signaiie  par  M.  BouiUaud,  11  est  probable  que  ce  phinomfene 
D'est  pas  Ie  risultat  d'un  simple  frottement  pleural,  comme  on  l'avait  d'abord  supposi,  car  ii 
ne  s'entend  Jamais  pendant  Texpiiation,  mais  seulement  pendant  rinspiration ;  c'est  un  viri- 
table  rile  cripitanl  d'une  grande  finesse;  je  crois  donc  qu'il  s'agit  d'une  pneumonie  trfes- 
■operficielle,  oa  d'une  congcslion  des  vidcules  Ies  plus  voisioes  de  la  surface  du  poumon  et 
de  l'oreille  de  Tobservateur. 

M.  Modtars-Maktih  :  Je  disire  ramener  la  quistion  sur  le  terrain  cUoique  et  pratiqne.  II 
est  diflOcile  de  lavoir  d'avancc  si,  chez  un  malade  atteint  de  pleurisie.  Ies  feusses  membranes 
•eront  fibrineuses  ou  formies  de  tissu  conjonctif;  mais  ii  est  permis  de  privoir  ce  que 
ileviendra  le  poumon  aprfes  la  thoracentfese. 

Si  vous  attendez  longtemps  pour  faire  l'opiratlon,  ii  arrive,  en  giniral,  que  le  poumon  ne 
se  dilate  plus.  Au  contraire,  si  vous  opirez  dfes  le  dibut ,  11  y  a  presque  toujours  retour  du 
poiunon  k  scs  dimensions  normales.  Je  parle,  bien  entendu,  de  la  pleurisie  franchement 
aigufe. 

Dans  les  cas  oâ  la  thoracentfese  n'a  pas  iti  pratiquie,  fl  y  a  presque  toujoars  nn  retrăit 
momentani,  mfeme  quand  la  poitrine  revienl  plus  tard  ă  sa  conformation  primitive ;  mais, 
dao»  tet-eas  mbaigus,  les  choses  peuvent  revenir  ă  l'itat  normal,  mfeme  quand  la  poncUon  a 
«li  bite  UBtn  tari 

Bus  kt  os  d'hidro-tboitt  liiiqile,  la  dilalation  da  povmon  s'opfere  presqne  loajonn. 
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quelle  que  soit  r^poque  ă  lupelle  la  pooction  a  ^t^.fajte;  nu\i8  s'il  s'agit.d'anepiniUe 
aigui,  vous  aurez  presque  ţoigours  un  lietrait,  si  vous  opi^rez  ţardivemeiiL 

Lt  secritairt,  ty  Becj.  Biu. 

FQRMULAIiUS 

f  9T10N  lODUR^B. —  B0G|109.    . 

lodure  de  polassium. ■     i  l^ftnuM*. 

ţPeinlin*  dedigKtle^  ;...>...>..       9'    "^ 
B;dh)lat  d«  tîHenl.  .>,..:.  ^  .:..«.    !50     -^ 
Sirop  de  morpbine.  .......  1  ..•  ^  .  .      3S  '   «-^  •    '• 

F.  8.  a.ttfte'p6tîon  dobton  donnera  âhe  cuiner*;,'tont«8  Ies  treîs  Wujies,  ihns  le  riiam»- 
tîsine  artidoTafre  a^d.  -^iTninrem  tiartartiqtre  snr  Ies  jbiottrrfes  dmrt6Urtn«eă.  —  N.  Q. 

'  •     ''    '•'"   -    '  .'■'     ■-' '  ,  ''■      -     ■•...>.■  ^  I  . ...  .■  .      •     ■    ■  '       ■ 

Eph^merliţeş  M^dhsaleii.  —  8  OdtdBBE  1795. 

Jean-Georges  Zimmermann,  Tun  des  plus  illustresmidţpiQSJu.xvm*  sidcile,  meurt&Bragg, 
^ans  le  canton  de  Berne,  ăge  prâcisâment  de  70  an$,  6(aot  ni  le  8  oclobre  172&  Parmi  ses 
ouvrages,  lous  mârqu^s  au  coin  de  roriginalitâ,  on  lit'sur'loul  avic  bonheur  sa  SoUttuU,  tn- 
duile  en  franţais  par  Mercier  (1790,  2  volumes  in-l2^,  et  şqn  l*rail6  de  YBaipiriiaut^  quf 
Lefebure  de  Villebrune  a  donn6  dans  nolre  langue  (078).  —  A.  db. 


— ,M.  Rose,  viqe-cQDSul  anglais  ă  Şan^-R^nao  (Mpes-Maritimesi),  appelle  raUentioa  «or  le 
rl^aut  de  garderinaMdes  poiur  leg  inyalic|es  qui  s^journenţ  sur  leş  bor4»  d^  V«r,  duMlesons 
<l'biver.  li  est  questfPD,  k  cet  efTţţ(>  d'âtablir  une  iwlMMţion  4&i.BaTd|$-mţ)MM  ă.Niqe,iifiD 
d'en  pourvoir  Ies  diffârentes  stalioas  climatâriques  du  voisioaget  VeftUieşnse  Mrwl  «tflt  el 
profllable.  (Jlf«rf.  T«m«»  du  28  sepleipbre.) —,T. 


Oallelia  hebd«mad«tr«  des  Dee^d'apr^B  le*  d^cl«nUii)BB  â  V^i^klM 

da  38  ăeptembniat  A.  oclobre  i87EL 
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Variole 

Bougeole 

ŞpflrlaMne. .;.... ,.,...... 

Fifevre  ifpholde .4...^.,.. 

typhus '. .'J. 

'Erysipcle.  ...'....'.'...•.■.'.. 

Bronchile  aigu& 

'Pnetiuionii ..'...;..,.;... 

•by8cnlM'te....i.' i... 

DiarrMe  chaUrifotme  des  .jeu*' 
nes  enfanto. ........ .w;. 

iChojl^ra,  Hostra» , .  ,<  ^..  ^ , .  ^ , , . 

Cbokra  a^ialique 

Angine  coueniiecse 

.Ciovp '.■.: 

--AiieQliomB  puwpânsle«..i . . . 
JMTW  «OeiMiepsaigiitev . . . 

AiTections  chroniques. 

, AŞ^Clions  cbiruisinaloa. ... 
,  ,Cai^es  ţcci(|[e9jLer|ea..... . . . . 
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ti  Moup  est  Ifl}jp6sslJJle  de  rtsumer  rfe  aMrf//«  la  nouvelle  communicalion  faite  par 
H.fiiâvalne  sur  ăşs  expâriences  d'iiioculation  de  sangputrcfid.  Autant  qu'îl  nousa 
^  possiblâ  de  cpmprendrt  d'apr^s  une  lecture  faite  ă  voix  bâsse  et  compliqude 
d'nne  quântită  considfirable  de  faits  ci  d'exp6riences,  M.  Davaljie  a  voulu  rechercher 
dans  ce  travail,  -.  1°  si  Ies  resullats  de  l'inoculation  elaient  semblables  sur  diverses 
espţbces  aalmalesj  5'*'  Buelle  est  la  duree  de  l'acllon  loxique  du  sang  putrefie. 

Sur  le'  pfemier  pDtdt,  ii  setnblfe  rdsulter  des  6xp6riences  de  M.  Davaine  que  toutes 
Ies  Qspeces  ^nimales  neşoqtpas  cgalement  impreasionnees  par  le  poison  septice- 
ttiqod.  Leatatş  y  terapeut  plus  râfVaclaires  que  Ies  cobayes  et  Ies  lapins,  Ies  pigeons 
fitlespouleS  tebnţralebt  Indemnes  de  ces  expdriences.  M.  Davaine  n'a  pas  encore 
eipiirittient6  itlf  d^^pş  Stnlniaux,  maîs  on  verra  au  compte  rcndu  de  la  seance  que 
M.  ik)aley  4  ăniioncfi  quft  des  exp6riences  dont  Ies  rdsultata  n'etaient  pas  engore 
connus  avaient  ete  faites,  Ia  veille,  sur  cinq  chevauk. " 

Sur  le  second  "potnt,  Ies  experirâceş  de  M.  Davaine  semblenl  prouver  que  l'actioii 
toxique  du  sang  putr6fie  n^  «fk'ntie  ddceeliteitA^^ţ  is'affaiblit  et  s'eteint  avec  Ie 
temps. 

Cnp>«e(M)«tafiMhdtot  de  didfeuiisloti  a  sttiVl  eettfe  ^Mnttunicatîon.' t'Aeâdeniie 
semble  se.  -ran^iiţre  un  P«u  de  l'eSst  stnpefiuit  qu'anit  produit  la  premiere  lecture 
de  M.  Davaine,  elle  veut  s'enquerir,  exaniiner,  raisonner.  Non  pas  assurement 
qu'elle  metle  eh  dOtite  Ies  ftJti  dbsefvds  par  un  colleigue  si  hablle  et  si  exact  dans 
iiş&  deoaomţpU^Qf,  ^s  ei^,  eu  preieuce  de  raetivile  t»rrible  de  oeţ  dUiltipns 
k  Ia  eenţ  milliotţieiqt,  k  la  trillipnieme  et  quadrillionieme  pârtie  d'une  gautta  dv 
huUqţie,  jl  eet  ţie^  permis  i  TAcademie  de  se  dire :  ii  y  a  peutr^tre  quelque  chose 
lârdesşQiM,  ua  eiemexit  du  iait  qui  pe^tavoir  ocb^pp4,  U  lui  est  bien  pwnus  de  ee 
rappeler  .l'unmort^ţ  et  milaiwiliiiue  aphorisqae :  Euperientia  faUam. 

Touţjonrs  eşt-U  qţiş  Iqş  eompun^patjoiu  de  ¥■  DavaiAa  produisent  un  gi^nd 
trouble  fet,  \m  Wţ^  cU  desairoi  d»Q&  1' Academie.  Seul,  M.  Vemeuil  ea  «^Npouvţ 
satisfactioq.  por  eUes  donneat  nu^OQ,  dit^il,  9  sa  theorie  du  viruA  traumatique  doat 
l'existfipciţs  iul  fut  8l  eQntestee  ily  »  de\ix  ««a«.  Maift,  «etJte  sfttisfiietioii  n'est  peutr 
itre  pas  aussi  legitime  que  le  pense  l'bonorable  cbirurgien.  D'abord,  M.  Davaine, 

fiuiUetqn 

'    «t^nlISI  A  un)  —  tllttll  A  IA  BIBLlOtBiOtB  aAYBI. 

ItBiQi  atMv  char  Siaplfan,  }M  fUt  oumme  toiu  et  chacan;  une  chemise  daM  Une  poehe, 
4eok  pairea  dtbas  dau  rantr»,  j'ai  otmni  ă  la  prs  de  fOuest,  et,  zestel  sept  heures  apria, 
dina  ies  hr^  de  ma  fanille,  }c  tenais  A  Gud  la  cief  dea  ohamps. 

ainguliera  ohaaJtia  que  lea  pavte  d'ofae  grande  vUIe  I  me  dit  votre  tourire.  Qiie  Toulez-voual 
ks  mMfacIna  de  ioni  gvAre  terrarum  domini)  n'ett  pat  non  plAs  qoi  veni  p^chenr  on 
Bamrod  da  vetre  ftMn»t  mab  ii  «st  permit  d'atoir  sea  godU ,  et  mfime  dea  Jambes ;  Ies  miennes 
tfontpaa  meiii.  Apita  ut  talut  auxatalues  d«  Malherbe  «t  de  Laplaoe,  un  regard  admiratif  A 
ia  iMia  de  flalBl-Pierl««  uns  vttite  t  non  anoien  tron  dans  l'hApifalj  f ai  revu  avec  bonhenr 
te  «Mas  d'UD  pittoKsque  oo  d'a&e  itiftjeat^  inAnarrablea  :  la  Valide  eh  d'Orbigny  compta  de 
4i  etaHuK  Atagea  gMogiques  t  MaRot,  ador6  da  malhenreux  Dnmont  d'Urville ;  la  longoe 
^btrare  pQrphyriqve  ob  TOne  filtre  aes  eaus;  et,  enfln,  la  pointe  du  8Mge  o6  elles  t'âlalent 
^t  la  ma.  Poor  Inilt  Joun  d'ecole  bttisBonnibre,  vouă  vo^z  tpe  oe  n*e«t  pas  mal  eraplo|e» 
letflbitift 

Akl  tlAAUPel  K  pN^ws  de  la  pdnte  Aii  el6ge,  J'allals  eommettre  un  bien  gros  onbIL  Qoînme 
t  tootes  Ies  «tnboacbulmK  de  HvKres  dans  la  Manche,  II  nalt  IA  deux  plantea  enliaaiMs  excelp» 
Mas  I  la  (iritt*  martu»  {ŞMMrnU  IurtatM)  el  la  Mtt  marithtu.  Ce  q<ae  e'eti  que  l'Inat- 
taiUflBt  Tandis  qo'OB  vlsnl  d'aller  jtisqn'en  Chine  ^elllir  latttragone,  qtit,  certes,  ne  la  vaut 
PUt  on  WAe  onz  Hmiets  Ia  Bette  maritime  qfni  croit  sous  la  main.  Le  premier,  J'eas  autretcda 
t'iiU»  ia  mt  Wlsstsr  ds  «s  IsiaiM  laaolaleaUMk'  F«ttef-«B  dA  bAuM)  ridutaeA^es  eu  pvaite,  at 
Tone  XI?.  —  TnitOm  ttrU,  AS 
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trâfr^iscret  et  tres-reserve  sur  la  natura  de  lacbose  qu'il  injecte  dans  le  corps  des 
malheureuses  victimes  de  ses  exp^rieflces,  d6clare  qu'il  ne  sait  pas  trop  ce  que e'est. 
£st-ce  un  poison,  un  TÎrys,  un  forment?  II  ne  se  prononee  pas.  Pnis,  comme  le  Im 
ont  &it  obser»er  MM.  Ghau^urd  et  Gosselin,  M.  Davaine  n'apas  decrit  lasjmptwia- 
tologie  des  accidents  qu'il  produisait;  el,  enfln,  rexperimentateur  declare  lui-nşiţe 
qu'â  part  une  certaine  tendancc  des  globules  du  san^  â  perdre  leur  maliere  c(dft- 
ranle,  l'empoisonnement  provoque  par  l'inoculation  du  «ang  putrefie,  neprodut 
aucune  alteration  palhologique  appreciable. 

Nous  voilă  bien  loin,  bien  loin  de  la  septicemie  traumaţique  et  de  rinfeetion 
purulente,  dont  Ies  caracleres  anatorao^thologiqueş  peuvent  fitre  pr6vus  et  decrits 
des  le  frisson  iniţial. 

On  peut  voir,  des  aujourd'hui,  combien  est  grosse  et  grave  la  quesţion  souleree 
par  Ies  experimentations  de  M.  Davainie.  Nous  suivrons,  avec  l'interet  qu'elle  merite, 
la  discussion  qu'elles  ne  peuvent  maaquer  de  provoquo',  et,  pour  que  nos  lecteurs 
en  puissent  avoir  sous  Ies  yeux  tous  Ies  elements,  nous  publlerons  Ies  meneiras 
presentes  ă  l'Academie  par  M.  Davaine. 
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I>ar  E.  HoMOLUt,  &.-M.,  et  G.  BouoiAst,  interne  des  bOpilanx  de  Paris. 

FORHE  grave;  — EUPOISONNEIIEMT  PAR  LA.  DIGITALE. 

La  lectura  des  observations  montre  que  Ies  sympt6mes  de  l'empoîsonnemeDt  ne 
se  produisent  pas  sous  une  fbrme  constante;  mails  ii  en  est  de  mSme  pour  la  plo- 
part  des  subslances  v6neneuaeâ.  C'est  donc  d'apres  l'ensemble  des  feuts,  en  nigli- 
gesnt  Ies  phenomenes  exceptionnels  qu'on  en  peut  donner  une  description  exaete. 
Ce  n'est  pas  immedialement  (un  cas  de  Taylor  fait  exception),  maiş  en  general  nne 
ou  plusieurs  beures  apres  ringestioh  de  Ia  digitale  qu'apparaissent  Ies  premien 
ţ^6nomenes.  Un  sentiment  de  roalaise  pbfond,  des  naiis^to,  des  vomissements, 
marqfuent  ordinarremenl  Ie  d6but  de  l'empoisonnement,  et  persistent  Jusqu'ain 
approcfaes  de  I'agonie.  lls  sont  accompagn6ş  de  douleurs  gastralgiques  ou  entM- 

(I)  Suite.  —  Volr  Ies  nomiros  des  6, 13,  37  jnillet,  32  aoM  et  31  septembre. 

V0U8  m'en  direz  des  nonvelles.  II  y  a  K  ub  sncro-salin  k  titiller  dâideusement  Ies  papiDei 
linguales  du  plus  fietTâ  gonrmand,  a'appeiat-41  m6me  le  docteur  SimpUce.  Qnut  k  la  Criite 
marine,  si  vons  l'igooreţ,  permetlez-moi  de  votus  apprţndre  gve,.  detBnt  eUt,  le  oomichon  se 
sera  jamais  qu'un  insipide  condiment. 

Au  sujet  de  ce  s'mgutier  vig^tal, .—  je  parle  de  la  Oriste  marine,  —  oyei  noe  hWorieKe.  II 
7  a  quelque  cinquaole  ans,  up  vieax  bonhiminie  l'apporlait  ftla  viile  sur  nne  niaigre  baii- 
delle.  Jamais  ii  ne  criait  sa.  marchandise  que  dans  Ies  rues  du  centre;  aux  q>prodieti(i 
fiubourgs,  ii  calfeulrait  şes  deux  paniers,  s'entonrail  de  prteantions,  et  affiwtait-aB  mnfinie 
qMi  niMolriguaient  foţt.  Un  jonr,  qu'il  s'âiaii  un  peu  trop  ajrâtâ  deirant  Toeil  blond  dfes  ddra 
du  Vaugueux,  ne  Iul  6chappa-t-Hl  point  de  crier,  dâs  k  bas  de  ce  BelleviUe  ooauuis.:  Gnie 
li^rinel  Ce  fut  un  branie-bas  gânâral;  en  nn  din  d'oeil;  paniers  et  marchaAdiaeifareiit  niteo 
piăces;  d^jă  nidement  nulmenâ,  ie  pauvre  diable  n'eut  que  te  temps  de  te  hitter  turn  Mie 
et  de  la  lancer  ă  tours  de  triqae  vers  la  poissonnerie ;  quelqnes  minutes  de  piua,  ii  iM  am- 
sacri,  Vous  me  demandez  le  motif  de  cette  soudaine  exasp^ralioa  popnladâre.  Deviimt.Hoa, 
vous  n'y  arriveriez  jamais.  La  Criste.  marine,  plante  d'arriire-saiseD,  anwnct  Chiotr;  et  OMP" 
ţertaine  presse  affecte  d'appeler  exclusivement  le  peuple,  ne  peut  accoutunur  soOitKeuet 
cette annonce-iă.  Est-ce  assez  beteli  Frais  cydamens,  briilants  aslersi  joiis  panaches de•.tl^ 
santhtoes,  rose  tendre  du  colchique;  bleu  coqoet  des  pelites  acifles,  vous  aurtoat  oovglBeia 
peigne  de  l'qndine,  refermez  vite  vqs  corolles  tatdiyes;  elleţ  .ofTensest  b  mideeţâ  du  pei#' 
.-  Jene  pouvaisalleră  Qaen  sans  visiter  la  bibliolbeqae  Rayec  Vous  mv«s  qoel.  iiM||il^ 
piable  cădeau  la  gânăreuse  b^ritiâre  du  maltre  a.Iait  au  cbef-Jieu  duCalvados;  ea  4ii»:BNi 
ignorez,  ce  qu'il  importe  d'apprendre  ft  rAssociation  gâlgâie  des.  raMeans  de  RtaMet  jM 
gue  Ta  rictte  collec(ioii  de  aoq  lllusţre  |6adaiflur  est  fpjonrA'iiuir  griee  k  n.  fflle  «irii^lli 

•j'i    ,1. ..."       -l/-  vti'or 
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giţpesvde -ooaaMpationou  40  âisrrheedouloureuse,  un  sentiment  d'angoisse  des 
plus  peniUe»,  uoe  cephalalgie  int«nse  arecvertiges  et  eblooissementssurviennent; 
la  Tue  est  obscurele,  Ies  pupiUes  dilatees  le  plus  souvent.  Peu  â  peu  se  manifestenft 
dos  troubles.gnTes  de  Ia  circulation ;  Ies  battements  du  coeur  augmentent  d'energie 
au  debut,  puis  diminuent  progressivement  de  frequenee,  leur  rbythme«e  modifle, 
devient  desordonne,  tumultueux.  Le  pouls  {uresente  un  ralentissement  graduel  et 
ppifaîs  extreme  (25^  pulsations).  Plus  tard,  ii  devient  irregulier,  intermittent  et, 
au  plus  fort  de  l'einpois^aenieDtjil.est  faible,  petit,  depressible^âlifome  eţmSme 
insensible. 

La  re^iratio^  reste  normate. oa  s'aecelâre» en  mfima  temps  qu'«Ue  devient 
penible. 

L'lnteUigencşiB  est.conservăe,  parfo>ia  vakat  ii  y  a  d'abord  une  certaine  excitation 
suivie  bţeouţ  d'ui^  sentiment  de  &tigue  profonde.  Les  vertiges,  l'insomnie,  des 
hallucinations,  Qu  meme  un  delire  passager,  sont  des  pbenomenes  â  peu  preş 
wnstanţs. 

La  prostration  rapide  des  forces,  l'aphonie.  Ies  ^ueurs  fnndes  et  visqueuses,  la 
rarele  des  urines,  l'alteration  des  trăits,  la  face  gripp6e,  Tabaissement  de  la  tem- 
pârature/  t^moîgnent  de  ratteint|;  portee  â  l'organisme.  Apres  une  perturbation  si 
grande,'le  reioiir  k  la  sânte  est  generalement  lent,  et  divers  symptdmes  persistent 
souvent  pendant  plusieurs  joiirs.  Hutchinson,  â  la  sulte  de  sa  premiere  experience 
(420  gouttes  de  teinturţ  de  digitale  en  deux  jours)  dut  garder  le  lit  quinze  jours,  eţ 
ne  revint  &  la  sânte  qu'au  bout  de  deux  mois. 

Si  la  terminaison  est  fatale,  on  voit  la  prostration  faire  des  progres,  les  vomisse- 
ments  se  inultiplient,  un  elat  comateux,  du  hoquet,  des  evacuations  involontaires, 
quelqoesWouvements  convulsifs  annoncent  la  mort. 

L'observalion  de  M.-  Oulniont  (Union  Medicale,  1851),  celle  de  M.  Golleville 
(Uniok  UtoiCALE,  1848),  ceile  de  Bayle  ou  le  pouls  devint  si  lent,  qu'ă  ce  seul 
Bigne  râmpoişonrieltnent  avait  ăte  reconnu,  sont  des  exemples  oît  l'pn  retrouve  avec 
plus  ou'iâoins  de  details  lep  traits  generaux  de  la  deseription  que  nouşayons 
donnee. 

Mais°  ii  est  des  caş  exceptionnels  oii  tout  un  groupe  de  sympldmes  disparalt 
presque  completement,  tandis  qu'un  autre  devient  predominant. 

Com^e  i^emple  d'ţmpoisonnement  ayant  suivi  une  marche  insolite,  on  peut 
citer  Tobservation  V  de  M.  Tardieu,  ou  l'on  voit  signaler  un  appareil  febrile,  des 

viriţaUe  meryeille.  Tous,  nous  nous  sommes  assîs  dans  le  cabinet  de  travail  de  k  rue  de 
Londret ;  II  ălait  littiralement  tapissâ  .de  livves  scieptiQques ;  mais,  şi  je  ne '  me  trompe,  la 
plupţrt  de  cea  ouvrages  âlaienl  simpiemeat  brochâs.  Aujourd'hui  c'est  tout  autre  cboee.  Sur 
Ie  seuit  du  saDcţuairie  vous  restez  en  ext^se  devaot  la  lUjagnilteeDce  de  reliures  saas  prix.  C'est 
d'une  fralclieur,  d'un  luxe,  d'un  goftt,  d'uoe  beautâ,  d'uo  coquet,  d'UD  briliant  ioouls.  A 
cetfe'vâritable  corbeillede  fleors  un  aveugle  reconnaltrait  de  suite  la  main  delicate  d'une 
fcfflde  disUngu^.  Merci,  Madame;  flite  souvenante,  feioioe  d'esprit  et  de  cceur,  digne  chârr 
telaine  de  Saint-Agnan,  merci ;  miile  lois  merci  1 

La  biblioth&que  Bayer  fait,  ou  plulât  fera  suite  ă  celle  de  la  viile,  dana  un  vaste  purall^ 
logramioie  gaucbement  subslituâ  ft  Tabside  d'une  ancienne  ^glise,(l}.  U  a'y  dresse  deux 
portes  (Tun  grand  style.  Le  ciotre  de  Ia  premiere  oflire,  en  lettres  â'or,  celte  inscriptioD : 

BIBUOTHECA.  BAIEBIANA 
Au-desaua  it  la  aeconde  on  lit; 

FILIA  PIA  DONO  DEDIT 

Au  pwţrtour  de  <Iti  salte,  d*opui«ntaet  profonde  caaiers»  ofa  TexieeMve  abondaaiiie  Ibrdb  ă 
maaqaer  un  deuxifeme  rang  de  volomes.  Au  centre,  une  table  de  service  oâ  ils  atteoâent  leor 
plaoaBte^t  Ll«  ŞdAle  I  la  pensie  de  son  ptoe,  seule  et  recueiUie  devant  son  busta  yta6r€, 
cb^e  joiar  une  Bile  d6von6e  vient  bonorer  sa  mâmolre,  et,  ricbe  a  milliooa,  âtiqnete  et 

!i)  Autremâil  artiste  q/ie  1'arcbitecte  de  la  viile,  Vintelligente  donatrice  a  sa  ritablir  daas  la  bols<rie 
necot^e  k  s»  tnis,  c'omine  tout  le  restc,  l'ellipse  ab&ldienae  primitiTe. 
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cdmpl6te,  dipidpie),  nais  «iir  r«m  et  1»  gottt  «VM  l'abwM  MiBfMte  ^  tfknMa, 

«•t«niki«toMit»<ledouIe»*ipig(lBtrtqu«<  .^         , 

G'Mt  «nooreă  an  autra  tttM,  VobsePThUoia  de  FMfet  (^M.  «Mtfs  '«M^SînM.,  ai||w 
Mmbrc»  1868),  oii  l«â  tetiU  Me)d«nis«fgiiti««  oat  Mâ«k  i)onii6«MiMfr«t-4ati4tM 

ttoiivMfientd«mviil«ifiiăra{(pra«&6  4l«  IftUiDfti      ■'■■''■■■'■         

'  L'observătiou  VIII  â6  M^  DueKilx,  «mpfiintte  &  ImyiO^,  MtM^ili^'^ittbl«|MrV^ 
tence  d'aoMâefato  «omfttetix  et  eoavtildtffi  et  robbemi£tofi  KII  ptlt  tmUi  d6  ţpKapH^ 
repetees. 

h'tbiemâbH  de  Sstiiâft  ţ&  PttpfumiM  itpMe  fle  in«lh(flened  lUtM  «oatttUtegs 
toniques  et  cloniques. 

■■'■Hm  mhtMi  pMnbtâities  ddihalelix  et  toavtilMb 'ăve^  )U)estlli$6)«.«ata^,  se 
«tfoOTeht  dans  rj^enfattoii  lleltton  (VierteljahrtehHft  VM  Phig.,  liM).  Illi 
11  s'agit  dans  ees  deux  «as,  de  malades  attetnta  d'anaâayqtib,  et  itiai^  Ie  valdMt- 
sement  du  pouls  (40)  eţ  Ies  vomisşements.  qous  ne  pouyoiţs  accorder  SQ  faţlt  de 
lielcon  un  caractere  dMiilheiitlciti  Irr^cuSMle. 

'  H.  1^  profbssear  BouiUaud  {Dktionnatre  âe  miitetne  praHqiie)  i&pppfte  nq  &it 
dafas  lequel  rinioxicathm  ti'a  (It6  earactâisâe,  outre  le  ralentisâa&Qţit  du  pouls, 
que  par  des  troublfes  iţitellectuelii  (hallucinations,  dellre)  (ţiă  dispbifiiiJeBt  en 
mSme  tetnps  qae  s'accil^t  le  pouls.  Dent  bbsefvatioiis  ainaidgae^&oat  ebnsigneet 
dans  la  thiise  de  M.  6alkn'{1862).  !>atlB  Vune  d'£ll^d,  ik  d^Urt)  est  bonipar$  ţi  ţ^iii 
de  la  manie,  aigue.  .     ,    , 

L'empoison&eineht  paf  lă  dlg!talirie,  r^rtduit'  1^  tr^ls  ^rînpipiudţ  4e  V^ji^iM^ 
symptornatiqne  que  nous  VeUbn?  de  decrire.  II  faut'  tktdtoiţMf  cep^)ţ^j9^t.,WI  ti* 
vomisşements  ont,  dans  tous  Ies  cas,  et6  prec6des  paf  certai^d  Ifoubl^  ţenefaqi : 
fierte  de  connaissance,  ffişsân,  malaîse  extrâme,  cephalalgie,  vertige  eţ  ţ^fb^e  de 
la  vue.  L"ânxi6t*pr6cordiale  cit  excessive,  des 'douleurs  gasti^lgiqueâ  ei  deăxwuisetş 
annoneent  Ies  votnissemenţă  qui  sonttres-pânlbles  et  rJ^pât^.  ţ.!9ipr6ătratioh  ^eViqi 
itpidement  eompl<ftte;  toift  mouvement  d^termhie  viii  ^t  sincopat  et  provot^ue 
le  retour  des  vomisşements;  la  voix  s'eteint;  rintelligence  reşte  longteqipş int^; 
tbtou  tard  elle  est  troublâe  par  des  halţucinalions;  lepoiil^,  ralentigrâdueltcmeiit 
jusqu'â  30-25  pulsatiohs,  devlent  petit,' ifrăgiilifer,  â.pelne  seiţsibie  j^lâ  peause 
heflrbiâlt  et  se  enuvM  d^utte'ăueur  visqâeuse;  Ies  ttrineâ  !i^^pprlme&tf  dâetaapes 
te  font  eentir  daas  I«ă  theiâtibres  infiSrleurs.  f .  .   .  , 

rânge  comme  iiM  rimple  ouvriire,  ne  »'eo  nfppoHlittqit'ii  islIe-iii^nfe'diffB  (ipro'|[djbaţ;  liint 
eMmple  de  pKW  filteli,  HoM^  et  d!gne  emplol  iPute  grande  fortune.    ^*'  •', 

^r^MMeaieAt,  apita  Ia  dMtHbntion  et  le  casement  definitib,  ia  Mie  tlsfâ  )[>Ia6e  att  )il^ 
ae  rJBfâtigitble  tntVAf'neur,  do  fondateur  iitatiortet  de  rAssOciatioti  ginârale,  ii'jHlţiiMBMitf 
aureole  4e  ses  ffiuvres  persounelles.  Et,  af^je  besoin  4ti  findfiţaşr  &  la  I^Dakiasaj^'  ^  la» 
wm^tfioteB? ee Mralt saperflu;  si'^ i^est  d^jk  fatt, le eteof  ^yn.  lei))'  dictef  Ufteftiin 
ft  la^uelt»  }e  vm  ]o!»k  respeetueiisement;  Rayer  tb  peilt  phis  6tre  ă  Caeii.s^pat^  iSe  lU  Ue 
adoree.  Liee  sans  retour  ă  sa  gloire  par  cette  lib^ralite  priaeiblţ,  râltitnebie'  d6n^iricţ  tdd- 
dtk  Um  oempreadA»  Me  le  boste  dti  iFAiisJ^Vaiid  m^/^pm  sorţt  llte  1^  Ba^e-Norlji{b4iţ  m 
peati  M  diAt  ateotoan  rayoutter  kettl  an  nrineti  des  ^leqdeuh  sur  ie^âles  «a  ţiX 

FtLIA  WA  boilio  DEDIT. 

Agreez,  cher  Implice,  I'assuraîiee  ^  tixitt  d^Votiâiielli' 
Paris,  U  octobre  1872.  ,,.,,,.. 


i!«Mpilia«)Nnt4B«*ViKl%d«ieiUi  '     >       .  '  .' . 

i«dfcrfi'«!MM»;  ^  M.  l»«MMa('  OMifDlnfU't  eA  tHmrii«  MMeiiiA  {Itt'Mti  de  t>N> 
{mtpM  itou««M)<   .  '       •  1  .;,;■• 

—  M.  le  docteur  Cb.  Abadie,  apcien  Interne  des  hApitaux,  cpmniiencera  ses  lecqos  cliniqao 
â'opiithaliBel6g(e,  luadl  14  oetobre  pyochatn,  ă  1  beure,  ft  son  tlispeusalre,  tue  S^i»,  Wi 
et  Ies  continuera  Ies  lundis,  mereredu  et  vendredfs  suivanis,  4  la  meme  heure. 
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Hiţm  re»to  â  ^pt  qH«lqHq&  mpU  de  }'«W9<4a}DBQmepţ  por  l'acii^Q  digitolâiqua 
dont  l'observation  a  et6  publiee  (Ărehivei  de  midecine,  juîllet  186l){  nouB  en  doui 
nerons  un  tres-court  resume  :  La  substance  veneneuse  (matiere  acre,  presque  entie- 
nUellt  pritâd  du  principe  ahier)  flit  pH36  â  Ia  d08e  de  O  gfi  45  cetttigr.  1»  matin  ft 
jeub.  Pendant  leii  huit  preifii^res  lieures,  ii  n"^  eut  ^uâ  poa  dflm&l&ise,deteDsioa 
^Igsstrique et  de e4pfaalalgie;  AlonsurviUreât  dM  vomiaMUHdiits qui 6S r^t^rant 
bient5t  tous  I«s  ((uarts  d'heure,  tootes  l«s  dik  ninuted  «t  «nenerant  rapidemcnt 
une  proştratlon  extreme  sans  cephalalgie  et  şans  aucun  trouble  de  riiţtelligenpe. 
ies  forces  etaient  aneanties;  la  voix  eteinte;  l'urine  rare  et  sâdiijientcuse;  Ies  Selies, 
rares  et  molles,  causaieat  une  cuissoii  vive  au  passagâ.  Chaleur  acre  ă  Ia  ţtanme'dejş 
mains  et  &  la  plante  des  pieds;  battements  aortiques  trfes-p6nibles. 

Le  lendenţain  seuleiţţent,  1^  vueise  troqbla;  Ies  vomissements  coatinuatetit,  tott- 
jours  suivis  d'angpisse  precofdiale;  la  prostration  persistait,  mals  Ia  t€te  restait 
llbre,  nou  douţloureuse.  Le  pouls,  apres  une  legere  acceleratîon,  descendit  ă  48, 
conservant  un6  plenitude  tres-grande;  ipaiş  ce  ctiifijre  ne  fuţ  atteint  que  le  qua- 
tfjemejour, 

tţ  retabllssenoifiDt  ne  fut  complet  qu'apreş  quinze  jours;  Ies  a^pt5mes  qui  per- 
sisterent  le  plus  furent :  le  trouble  de  la  vue,  Ies  dâuleurs  gasţralgiques,  la  tout, 
3vec  jnspirations  sidlanţşs  et  crachaţs  rouiUes. 

I]  Qous  ps^ralt  tres-difQclle  qu'on  puissa,  en  debora  de  toute  donnee  eliologique, 
etablic  le  diagnostic  exact  d'un  empoisonnement  par  }a  di^tale  ou  Ia  digitaline.  Un 
mlentisseipent  graduel  de^la  (requencq  du  poula  cOîncidant  avec  des  Tomissemenls 
repetes,  de  la  cephalalgie,  des  troubles  de  Ia  vue,  devrait  faire  regarder  rempoison- 
iţpoţent  conme  probahle;  janais,  ipependa^ţ,  cea  ejmptpmşâ  no  pourraient  devcnir 
un  slgne  de  certitude  au  m^oie  titre,  par  exemple,  que  leş  ^ccidenls  tetaniques  pro- 
duitftpar.leş  «îlrycluiees. 

Oq  ppurrait  âtre  eloigne  dip  l'idee  d'un  «şmpoişpqnemeQt  par  Vanalogie  des 
troubles  observes  avec  6eux  ele  diverses  maladies. 

Dans  Ie  cas  celebre  de  Mi»  de  Paw,  M.  Bl^e;  ţomparait  l'eţat  de  \d^  pialade  ă 
celqi  qu'on  observe  che;:  Ies  sigets  qui  succopibent  î^  une  hâmorrbagie  interne, 
brusque  et  abondante.  Dans  d'autres,  oîi  Ies  vomissements  sont  le  phenomâne  pre- 
dominant,. oQ.pQurrait  croire  9  une  indIgestioQ  grave*  â  une  perfqrâtlQQ  de  ţ'intfs- 
Ua,  au  cbolera  mame. 

Cbaz  un  si;yeţ  atteint  d'an^siuogue,  et  sQumis'â  uţ  ixaitement  par  Iţi  digitale,  deş 
Widept^  uremique9.pourr^ent  etire  regardes  caquae  des  signes  d'lntoxication. 

Dws  le  dours  d'une  affeotioa  du  cosur,  clua  un  sujet  soumis  d^puiti  quelqus 
tempe  «  un  traitement  p«r  Ia  digilAla,  pn  9era  paribia  puibarFaseâ  pour  afflrmer  que 
oertaina  sy&ptâme*  (lipotitymies,  sjncopaa,  vomisgementfl}  doiventâtroAttribuwft 
U  m6dioşitiâO. 

La  brusquerie  des  accidents,  debutant  au  milieu  de  Ia  «ante,  6aoa  que  rţen  puişşp 
ea  rtndre  eompte,  tel  est,  en  general,  l'indiee  qui.fait  oaltre  dans  iWprU  du  n)e- 
dedia  la  peniee  d'ua  empoieonnement.  Dana  oe»  circonstanoes,  ai  i'oa  exoepta  Ia 
cas  d6  riicntissement  graduel  et  considerable  du  pQuU«  qu  poumţ  Witer  tur 
la  natura  du  poiflon< 

Od  soupfeqnfar»  l'emploi  des  solaudea  vireuses  Ou  de  l'opium,  s'il  existe  un  etat 
comateux;  celui  du  tartre  stibie  ou  de  I'arsenic,  si  I'aelion  âmetO'-eatbactique  eMa 
depreasioa  profonde  des  foţoea  sqnt  Ies  phenominea  predominants. 

L'iageation  de  ebampignon»  vdnăneux  produit  parfois  des  troubles  eomparables  ă 
ceux  que  determine  la  digit^e.  L'ellâbore  vert,  enSn,  et  la  aoille  maritime,  {^utaat 
qu'on  en  peut  juger  par  Ies  experiences  faites  sur  Ies  animaux  (Fagge  et  StevensQn)* 
QBt  uae  actlon  toKique  presque  identique  â  celle  d«  la  digitale. 

On  n6  peut  pour  tous  oes  oas  formuler  t^rieusemont  Ies  elements  d'un  diagnostio 
diflinvntiel. 

La  digitftle,  au  point  da  vue  toxieologique^  a  ât6  clasaee  panni  las  hjpostiitoi- 
sânta,  maia  on  n'est  peka  autorise  ăpanoluro'  de  I'actien  toxique  â  l'action  phjaiolo- 
giqnOi.Bt i'«ii  iwp<>usrait,4  juBtatitre>  donseTle  nott  d'hypoalhâHisaBtÂ  uaagept 
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therapeotiqae  dont  VtOei  principal  est  de  regnlariaer  i'aetion  da  eoBor  et  d'fieicria 
tension  arterielle. 

DaHS  QOILUB  KESCU  raOT  KT  SOIT  âTBE  IIVTOQOtE  L'KXPfonODrrÂTtOR  SDt  ut 

.Aiinuox  MS  lUTEteBs  yarnas,  ve  cellbs  xBoirvtES  bânb  l'estmuc,  od  db 
raooorrs  mc  l'aiult«b  coiofs  ikmck  oo  coniB  pieotb  db  l'existsrck  do 

rOUOR,  BT  DB  L'HPOUOMIBHJWT  PA&  LA  DIGITAUC  Elf  PABTICDLm? 

Le  chimiste  expert,  consulte  dans  une  affaire  crîminelle  ou  la  Justice  soapţonne 
an  empoisonnement,  doit  s'efibrcer  de  moatrer  d'une  &ţon  decisive  l'existence  oa 
l'absence  du  poison,  soit  dans  Ies  matieres  vomies,  soit  dans  celles  qu'on  troint 
dans  l'economie. 

n  estaujoordliui  possible  d'arriTer  â  des  râsul tats  tres-precis  dans  Ies  cas  d'em- 
poisonnement  par  Ies  suhstances  toxiqoes  minerales,  mais  la  science  est  beaucoop 
moins  avancee  quand  le  poison  apţârtient  â  Ia  classe  des  principes  organiqoes 
Tegetaux,  eminemment  altărables  de  leur  natnre. 

Gette  insofBsance  des  ressources  chimiques  a  conduit  Ies  experts,  dans  Talbire 
La  Ponunerais,  â  experimenter,  sur  Ies  chiens  et  Ies  grenonilles,  l'extrait  alcoolîqw 
des  matieres  recueillies  dans  l'estomac  ou  foumies  par  le  grattage  da  parquet  qui 
avait  re(u  Ies  Tomissements,  afin  d'en  comparer  Ies  effets  toxiques  avec  ceux  de  la 
digitaline.  Ce  mode  de  proceder  exigea  des  masses  de  matieres  qui,  selon  noos, 
auraient  permis  disoler  le  principe  actif  en  quantită  sufflsante  pour  en  6tudier  Ies 
caracteres  chimiques  et  Ies  effets  sur  la  grenouille,  qui  constituent  nn  veiritable  reaetif 
phjsiologique  de  la  digitaline. 

H.  le  professeur  Tardieu  conteste  Ia  nfieessit^  d'isoler  le  poison.  Cert^nement,  U 
n'est  pas  n^cessaire  de  mettre  sous  Ies  yeux,  de  faire  toueher  du  doigtluivbstaaoi 
ventoeuse  en  natvre,  dans  le  but  d'ajouter  nn  Clement  superienr  de  convictioii; 
mais  nous  sommes  persuada  qu'on  doit  eliminer,  autant  que  possible,  toutes  Ies 
substances  etrangirrâ  .- 

10  Parce. qu'elles  peurentmasquer  on  modifier  Ies  reactions  chimiques; 

2»  Parce  qu'elles  apportenl,  dans  l'experimentation  physiolc^que  on  anîmde,  des 
causes  d'erreur  grave  dont  on  n'a  pas  tenn  compte  jusqu'ici. 

11  n'est  permis  d'aceorder  une  entiere  confiance  ă  une  exp^imentatioti  ou,  ponr 
mieux  .dire,.â  une  riaction  animale  que  lorsqu'on  a  amene  le  poison,  sinon  â  l'etat 
de  puret6  chimique,  du  moins  ă  un  etat  tel  que  Ies  matikes  etrangeres  y  soient 
dans  une  proportion  năgligeable.  Cest  assez  dîre  que  nous  rejetons  absolumeid 
l'emploi  <f  extraits  alcooliques  bruU  des  matieres  vMnies  Oo  recueillies  snr  le 
cadavre.  Dans  ces  extraits,  en  effet,  la  sabstance  que  I'on  est  parveno  i  coneoitrer 
se  trouve  encore  perdue  an  milieu  d'une  proportion  plus  ou  moins  fbrte  de  produtto 
dits  extractifs,  qui,  lorsqu'ils  proviennent  surtout  de  matieres  animaies  potrides, 
sont  toxiques  par  eux-mftmes. 

Dire  que  Ies  extraits  alcooliques  de  matieres  pntrides  sont  v^neneox,  e'est,  nou 
le  savons,  se  mettre  en  opposition  avec  Ies  doctrine»  que  profisssent  Ies  m^decint 
legistes  Ies  plus  distingues,  M.  Ie  professeur  Tardieu  en  particulier;  mais  si  per- 
sonne,  plus  que  nous,  ne  rend  hommage  au  savoir,  ă  I'experience  de  ce  maltm 
eminent,  nous  connaissons  trop  Ia  liberalitâ  de  ses  vues  seientifiqoes,  poor  b^sitar 
ă  lui  soumettre  nos  objecttons. 

Citons  d'abord  Ies  paroles  du  savant  professeur,  en  appelant  seulement  l'atte»- 
Uon  sur  une  distinction  qni  ne  nous  paratt  pas  indiqo^,  malgr6  sa  grande  impor- 
tance;  nous  voulons  parler  de  Ia  difliărence  Enorme  qui  separe  Ies  vifus  et  Ies 
venins  des  mati^es  putrides. 

«  Les  agents  antiseptiques,  tels  que  l'alcool,  detruisent  Ies  virus  et  Ies  rendflrt 
«  inaetift;  Ies  poisons  ne  sonten  rien  modifles  par  leur  contact  avec  cette  substuM 
«  et  restent  toxiques,  aucun  corps  organise  ni  ferment  putride  ne  se  dissolviiit 
«  dans  l'alcoid  &  95».  Nous  n'hâsitons  pas  â'  dire  qoe  l(ă  dxtralts  alobolitpw  ae 
«  ponvaient  renfermer  aucun  virus  ni  ferment  putride  eapaUe  de  donner  fai  BMit 
c  par  infeetion  locale.  L'expirience  directe  confirme  «itiireiDent  eeB  obeeratHaVi 
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t  la  Tiande  la  plus  putdde  ne  eide  &  l'eau  ou  ă  l'alcool  aueun  principe  soluble 
f  capable  de  determiner  une  intoxication  quelconque,  qu'on  administre  l'extrait 
(  de  ees  solutions  int^rieurement  ou  par  Ia  voie  endermique.  Theoriquement  comme 
c  experimentalement,  cette  presence  de  fermente  ou  de  matieres  toxiques  solubles 
(  ezistanl  dans  une  solution  alcoolique  de  viandes  putrides  n'a  pas  le  moindre  fon- 
t  deoient.  >  (Rapport  medico-legal,  af&ire  La  Ponunerais,  p.  41 .) 

Nous  avons  fait  cette  longue  citation  pour  bien  faire  connaltre  Ies  opinions  que 
nous  derons  discuter  et  Ies  foits  sur  lesquels  elles  reposent. 

Les  experiences  de  M.  CI.  Bemard,  de  M.  Vulpian  (Societ6  de  biologe,  1854  et 
1855)  sur  le  venin  du  crapaud  et  de  la  salamandre,  Tempoisonnement  produit  par 
ringestion  de  ces  venins  dans  Testomac  et  leur  applicatlon  sur  la  peau  saine  ont 
modifle  l'idee  qu'on  s'etait  faite  du  mode  d'acUon  des  virus  et  demontre  qu'ils 
peuvent  agir  par  absorption.  Hăis  ces  faits,  qui  venaientebranler  unethâorie  reţue, 
n'infirment  nuUement  les  assertions  de  H.  Tardieu. 

II  en  est  tout  autrement  des  recherches  faites  par  MM.  Fagge  et  Stevenson  (Oft  the 
ttpplieaiioa  of  phţfsiologieal  tests  for  certain  organic  poisons  ană  espeeially  digi- 
taline).  Ces  experimentateurs  ont  essaye  sur  les  grenouilles  des  extraitsalcooliques 
etacetiques  de  matieres  vomies  par  des  malades  ou  trouvees  dans  Testomac  de 
cadavres  humains  ou  de  chiens,  et  les  ont  trouves  toxiques. 

Nous  avons  rerifie  ces  resultats  dans  les  experiences  qui  suivent : 

1*  Nous  avons  Mt  evaporer  l'alcool  afMbli  d'une  macăration  anatomique.  Le 
residu  fut  repris  par  l'alcool  a  95<>  centâsim,,  et  la  solution  evaporee  â  l'air  libre, 
puls  ă  l'eluve,  pour  ebasser  tout  l'alcool.  L'extrait  obtenu  fut  administre  ă  une  gre- 
nouille  (par  injection  sous-cutanee) ;  celle-ci  mourut  apr^  avoir  pr6sente  un  ralen- 
tigsement  progressif  des  battements  du  coeur  et  une  diminution  considerable  du 
pouvoir  musculaire; 

2«  Cet  extrait  toxique  fut  alors  trăite  par  Ie  chloroforme,  dans  Ie  but  de  savoir  si 
I'on  pouvait  eHminer,  au  moyen  de  ce  dissolvauit,  les  matieres  veneneuses  dissoutes 
par  l'alcool,  ă  95»  centisim.  La  grenouille  perit  encore  rapidement  (introduction 
:  soQs  la  peau  de  la  cuisse  de  O  gr.  015  milligr.  de  cet  extrait  mou).  L'empolsonile- 
ment  fut  caracterise  par  la  production  de  secousses  convulsives  avec  roldeur  t^ia- 
nique,  et  par  l'arrSt  du  coeur  en  contraclion.  Nous  avons  encore  essaj6  sur  la 
grenouille  : 

3°  L'extrait  alcoolique  du  contenu  de  la  caiUette  d'un  veau  (commencement  de 
putrifaction); 

4*  L'extrait  alcoolique  des  parois  de  cet  estomac  deja  putride  (les  liqueurs  alcoo* 
liques  avaient  h\Â  traltâes  par  Ia  litharge) ; 

5*  L'extrait  alcoolique  de  bile  de  boeuf. 

Dans  ces  trois  demiers  cas,  la  grenouille  mourut  (ralentissement  des  battements 
du  coeur,  depression  de  la  contractilite  musculaire). 

Dans  l'experience  quatrieme,  deformation  du  coeur  analogueâ  celle  qu'on  observe 
80US  l'influence  des  poisons  cardiaques. 

HM.  Fagge  et  Stevenson  ont  experimente  l'extrait  d'urine  humaine  et  la  pepsine 
sans  provoquer  d'accidents  graves. 

Les,m6mes  experimentateurs  ont  essaye,  sur  un  chien  et  un  lapin,  Ies  extraits 
qu'ils  avaient  reconnus  toxiques  pour  les  grenouilles,  et  n'ont  observ6  aucun  acci- 
dent. Quatre  experiences  faites  sur  des  souris  ne  permettent  de  rien  conclure. 

Nous  avons  essaye  nous-memes  sur  un  cochon  d'Inde  l'extrait  alcoolique  ds 
caillette  de  veau  ă  demi^putrâflee,  et  l'animal  a  rapidement  succombe  (une  heure 
dix  minutes)  sans  avoir  prâsentâ  de  convulsions.  Oix  minutes  seulement  avânt  la 
mort,  Ia  respiration  devint  suspirieuse,  p4nible,  convulsive ,  se  ralentit  (20  inspt- 
rations  par  minute),  et  les  battements  du  coeur  devinrent  insensibles. 

(ta  suit*  â  tmfrbchoin  nvmtro.) 
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-  Bfuunm  Ln  iCM(ttiBi'inumnn  n  iiinxxEiv  pbr  UopoU  LAmn.  PfHBt  Un^i 

ifriB'  de  «9  pag«8, 

ticilum  Ihfefifc  sa»  ţiu  sbjet  tort  diffldle.  ii  s'agtasâlt  dVxprlquer,  dfe  localfe»,  d'iprt» 
donnăes  actnelles  de.la  ficitmce,  «s  «mnl>reustt,  siDgdfieiw,  el  80tiv«nt  «sy«t6riettB»a|" 
uita  wnivâiş  qae  Ies  andeiM.  rattaohaietit  h  des  CAUses  plqa  hUarrea  lesi  un«N  que  Ies  wl 
Avec  le  travail  de  M.  Lafilte,  op  veit  i  p^D  prâs  clair  dans  ca  qui  4t4it  nagii^  1» 

3e:^liiţue,.Ie  mie^x  pişsşible,  rttsjoergie  vocale,  c'eBt-ă-dir&  le  d^faut  de  coordination  dj 
dn  de  cnacun  aes  muscles  du  larjnx ;  ies  Iroubles  vocaux  flâpendant  de  la  pattdyale  de "' 
ou  de  plusienrs  des  illets  nerveux  qnl  vont,influencer  Ies  muscles  du  merreiUeux  aj 
1*8  trerables  de  lâ  volx  păr  contfâbftiife  des  ioi^es'  WcaJM ;  Ies  ij)httilM  DBWMseii  d'i 
ttSeie,  aphonies  hy«t6riques,  cataleptiques,  âpileptiqUts,  ^lamptiqTieg,  Brpbilttiqries,  etc.  II 
Umt  est  pr6eiăi  ă\ib6  dtode  sur  Ie  «McAUlsmede  la  toix  normaie'  Je  reoimmiaiida  ni  teoM| 
ce  chapitre  particalier ;  cela  est  claie,  net,  Cftippint;  et  M.  Lsâtte  dlSmoBice  trta-inaa,  a  H 
l)9Wpt(80F  l«s  iQ9gBffigu«0  ejQi^iifieeţ  i^a  Cl«itd9  j^nard  et  4^  irOQşiet, 

0^  la  Yoix  e«(  {>rod)4iţe  dan^  le  larynxj 

Que  la  glotte  InteţligameDtouse  est  le  sţ^e  exolusif  de  Ia  producţion  du  son; 
\  Que  leş  Ifevres  de  la  glotte  vibrent  pendant  cette  produclîon;  , 

'  Ou'QO  tuyau  sonore  et  rStonaant  estindlspensable  pour  donnţt-  au  son  prodoit  Ies  qoalila 
de  la  voix  humaine.  —  A.  C.  ' 

^^==^^;!^?.-w.rj4**>t— U>^.-fcj<ii  ...  i'.ii^.|^  11^ II  iiii fii  riT  ■■■  I  1    r     iHinii  -ir 
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' '  doiiit'^spoiiDiitcx  omătLti. 

..^jţCQrreşpflndaiji;^  •pcjpllecqmpreodf .      .,„,,>,    ,•  )■  .  •: 
..jţr.Un  mi^ort  de  M.  le  iocltm  Oodeffpyt  ţar  pie  îipiAâţpic^  de  V^ţioie  qoţ.ifi r^gţi^ ea  isnj 
4fu?ş  I'af)[opdis»ein«i)t!de  Vieune  (Istoej.  ^     ,,        .    .       , 

ţ"  Ia  (<Qropte  nendu  4«s  paaMieB  ^idâmiqqei  qui  opt  tigni  en  (871  daps  liss  dâpartemenli 
4ş.{A  Somme,  des  Basses-Alpes,  de  la  Crease,  aţ  la  PrOme,  de  I^Aveyroo,  ((f!.  r^^'^ 
Fipi^fere  pt  du  Nord.  (Corn.  des  ăpiddmies.) 

iĂ  correspondânce  non  officielte  compr^ud :  ' 

1°  Des  lettres  de  MM.  Ies  docteurs  Bercbon  (de  Pauillac)  et  Haillâ  (de  Cbâteau-CMiliel^fri 
*•  J)t^s«aiteilt  cbmtoe  oandidats  Mi  titre  de  rtetobre  cwfeâjJAttdJmL   <. 
.  2*  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Rique,  sur  Ies  vaccinations  des  soldats  du  tniU  dM  işfi- 
paţ^4e  IlemiM  d«  VersailIMi  (QMU.  devacOn^) 

.  •    '  I  ■      ■ 

~T*      '-■(,*  .    I    -     i'       '  •  '    . 

M.  Amâd^e  Utodr  prdsente,  de  la  part  de  M*  kt  doclsaţ  9owrdio,  ua  TOf^iQ»  h^uH'- 

«  SJus  ce  ti'lre  modeste  :  Stuttes  medico-psychologiques ;  Cirtsţ,  ţa  i)U  et  set  atwnt,  & 
M.  Am.  Latour,  M,  le  docteur  Bourdin  (de' Chdlsy-le-Rof)  al'hotmetir Toffrir  ă  l'Acsiânle 
iJWe  bîogrăpbfei tres-atlăchatttfe,  line  shalys^  et  une  SiiprăciaH*» «a*4nieset trtihlflt^rdi«aut 
prisenttes  de  r<BUvre  du  colibe  regrettă  auquel  la  ottă  â'ADM'4  u  TiHa!  natale,  tleitMrf* 
gW'i»e'|it«tqB>    'i-.    •■     •:■•    i,  :  .  ■■     .  '      1  .-     ■    - 

M.  Bourdin  a  Ui  Tun  des  nombreux,  mais  des  plus  partjcuUers  aiftu  df!  Cerifţ;  amp  k4ri 
^ţ  ^  vie  si  remplie  de  bţll^  ţi\.A^  booqes  qsuvreş  avec  l<i  m^moire  du  coeur  et  l'tttfiodn»- 
semeut  ^e  TalTection.  Cependăbţ,  Ia  vâ^itd  liistorique  n'aura  rlfen  ^  retranchâr  ^&tii  oitttltiiv- 
graphte,  Oti  terlse  estţeţnt  ce  qu*!!  ii&i'i:  bo&tme  iţiUiable  et  boti,  tndfiecln  compatisibi d 
charitaHe,  faisant  îervir  tontes  ies  ressources  de  Ia  sclence  ftt  de  l*art,  et  toutis  Ies  rfchMW 
dfr  TMprit  et  du  cosur  au  «oolaţkifbent  ăi  tes  maladei. 

'  aiL'tnuBie  solutiâqiie  de.Oeiisb  eiti  simtte  M  gt-alid^  A, la  foi*,,dit  Bf.  !B(iurdfli;elli«t 
sidipto  pout  Tindifârent  qui:n'«nvia«te  q«o.  IM  IţrjpeaiellQ  «st;{p'4|ide.,au  «outnirt* d  1^ 
cop(udiârerffiqrrp.enellermâme.  (>  . 

Cette  CBuvre,  M.  Bourdin  en  a  p^'âs^ţ^  i.'analy»^  şvec,  una  ««tenta  parXaite  dq  sţyel;  3  ri 
appr6ci6e  avec  ta'lept,  une  grande  61$vation  d'iaees,  avec  la  sympathie  que  reflfetent  des  ao- 
victiotiS  ăHâlogUel  (Jufelqiie  nota  que  Ton  donne  ă  la  philosophie  dont  Cerise  s'ilailWle 
propagateur  eioquent  et  convaincu,  de  quelque-nuaace  qu'elle  se  soit  colorâe,  on  pent  ^ 
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ptsA, sifaieet emite  le  pi'dgrte aa-liea'iVB^pn>ut«f'crâiMt«  oU'd^feiliaiiee.'Cest  t&le^ewaA^ 
Ure  (le  toqş  Ies  ăcrits  de  Gerise,  depyis  ses  beanx  artides  dans  VEtiropim,  qurtxMttiMoeniM 
n  ifţt)tiţiiiân,  j^^u'k  g<iti  pHâti^l  U '  ifinil^ablii  «uira^  8u^  teş  fdnctkaid  H  l«9  tnalaiAes 
oeTOM»,  qne  l'AMd6iniejtteeâdl|ne  dHine  desei  i'Wii»^  •  •    '   '■■'<■' 

(Ttst  cettl  teodanee  de  cen^e  vehi  la  MudHatfdh  eatrâ  leâ  retiberche»  Ies  ţiTas^flieMM  'd« 
It  seience,  Ies  tentatives  Ies  plus  hardies  de  rexp^rimentalion  avec  la  foi  spiritualfite,  q^ift 
M.  BbttHliii  ■  iiâMnsiient''ii]lte  tolotailtnv'iBt'c^ca^doit  M  vo6ttiir  Ub  setuuaiinoBDla 

tiplfe^^a-m  MtUtu''irSlltâ*i;'i»m:  I»  (iMMBr'Brawli-sequord;  ti«dttitei4»  t^ta§lii»ptt 
VL  \6  awte«l»'--B>t*BaM«''   '  ••  .'•  i '  .  -.  ■  i  .i.  ■ .  ■■;■■  • '    '.  •  .'.-i  r,  •  .ţ 

M.  Bbiqdbt  dâpose  sur  Ie  bureau  an  exeni))hi{t«  did  dli«:«ttnr  pboâohoe'p&ii  ii.  tXflttsiinttd^i 
Kttiributiftirdiil'pfttiici'SbftintidtiliS^dlvMondeiKapip'Mriferei    >  ■      .a  .'   '.« 

II.  pţrivt  ţ^HileAe  tţtie  hoM  dâ  M;  Mkhel  d»  MMsid^  '(dePIdranee)  tar  uae  wayM»  va» 
niireilte  tftm()dnltet-  la  tiititS  de  I'UMraB  t^etadiHai  Ies  Mvaatthaf^  p»trpdr(l)e«,lvec4'api«« 
feil  iMiltâ  k  ^rţiMjfttţ  Wimpbiii^metkt.  (Cbbk  Miri.  Blot,  Ia6quenilâi-'et  Tarater»)  '      ' ' 

4L  OAIVMfflţ  iii  U(V  trpyfti}  UftiluU  :  |t<<^A«rţ^<t^  ţwjţuelgms  ^Iţidris'rielatibh  i"  tii  teţ>ti^ 
ctoiMf  %  ţ){tT{^n^  şW  f  ro^sâ  aeţ^ineir  dans  ce  tiobveau  travan  Ies  deux  qaestloâs' iui- 
luti^i      ;',  ,  •  V;  ■- , '.,       ;'  :  ;  ;■  ■.;,.  ;■"  , ',  ]■    '■  '  ;'  ■■':. 

1*  ta  septicemie  exp^rîmebtaieiheQt  produite  envahii-elle  U»u8  Ies  ăoftiiaui'  ininşţihctemeiitţ 

oubieu  est-elle  spdciale  k  quelques  espfecesî 

',  2*  Quelle  est' la  conditiori  qut  donne'ţifae  vitulence  exiraordinaire  aa  aang  d'uft  animal  Ifio- 
iJBlfi  par  uue  siibslance  puţrtfi^e?       ,  ■; 

Leş  prtcădenles  reftherclies,  bieiţ  qoe  tâHes  sur  un  petit  ftombre  d'espfeces  d'anitinalix,  snf- 
ilsent  a  «Stablir  ce  point  que  Hnlengltă  de  raltectjon  produite  par  Tintroduclfon  du  sang  pntrefi6 
dans  l'^conomie  d'ud  animal  n'est  pas  en  rapport  avec  le  volume  ou  la  masse  de  cet  animal, 
el  qu*elle  pst,  au  cohtraire,  en  rapport  avec  la  nature  de  son  milieu  intdrieur. 

On  a  vu  que  le  lapio  ^ţalt  d'une  susceplibiljti;  exli'aordinaire  au  virus  septlctoique ;  Ies 

eipirlences  failes  sur  Ies  cobayes  monlrent  que  cet  ahimal  n'est  pas  toujours  altelnt  par  des 

jloses  de  virus  relativement  forles,  ii  Test  rarcment  par  des  doses  relativement  faibles,  et  il  est 

Awrgn^  par  des  doşes  infinlraent  pelites,  qui  tu^nt  cfependant  le'îapin.  ''      •     •">=     :i.i5 

Les  exp^riences  tiouvBlIes  failes  sur  le  rat,  Ia  souris  et  Ies  poulets  prouVettt  qTi6'led'dft«r»ei 

esptce»  a'anîmauy  sont  diversetnent  impressionntfes  par  le  vihjâ  septic^miqne.         ''-V  .■■''■-'■i 

La  septicemie  et  le  charboh,  maladles  Irfes-analogues,  respectetit  les  oiseau*,  âtl  ttţiW  daii» 

cerlaines  Ijmites,  et  attejgnent  les  mammif^res ;  mais  ceux-ci  btit  des  aptitudes  diverses  k 

l!^râ  de  ces  deu;(  maladies,  aptitudes  oiii  b^  spot  ^^ter^inâei  ni  ţar  le  Tolomfe  de  rsolinal, 

JH  mfime  par  |e  voisinage  des  especes.  '     '  ^'^"'   '"''■"''••■  ■'  -  '■"  •  ''•;.'  f  ■•.:':. ii'^^-V'  ,  m  ■,./■• 

rSur  Iu  seconde  question;  quelle  est  fa  Coto'dilfofi  ^lif  dilrine  Une  VîMeiide' exli'aordlniîre 

M  sang  d'un  anitnal  inocula  par  une  subslance  putrâliee,  M.  Davaine  a  montr^  d'abord  que, 

îbntrairement  h  ce  qu'on  euţ  pu  supposer,  le  sang  le  molns  ancien  est  le  plus  virulent ;  que 

le  degră  de  septicii^  du  sang  putrâfiâ  â  l'alr  libre  et  dans  les  eonditions  ordinaires  n'est  poiilt 

en  rapport  avec  Tinlejisilă  de  sa  fdtiditfi;  et,  loin  de  devenir  de  ptus  en  plus  toxique  en  vleil- 

jlissanl,  il  perd,  aprfes  quelques  jours,  upp  pârtie  de  la  virlilepce  qu'il  avâit  d'abord  acquise, 

■   Tensenible  des  faîts  exposds  dans  cette  pârtie  du  travail  de  M.  Davaine  sufflt,  suivant  lui,  i 

jmODţrer  l'iucniîU  du  virus  de  ta  septicemie  avec  le  ftrment  de  la  putrlfaction.  La  SepUcâniie 

Iserait  donC  tine  piitriîfaclion  qtii  S'accoraplirait  dins  le  sang  d'un  animal  vivtinL  •'''^  n-'l  .M 

M.  BODLBY  comraunique  les  rfisultals  d'exp^riences  qu'jl  a  entreprises  avec  Jf.' IJaViiiiie'stit' 
a  questioa  de  la  septicemie.  Ud  cbeval,  un  cobave  et  qualpe  lapins  ont  ^tâ  inocuMs  â  l'aid^ 
le  dilutions  infinit^simales  de  sang  putr6lî6,  d'aprcs  le  procddd  de  Jll.  Davaine.  Le  cheVal  a  dtd 
naiade,  il  Test  encore,  quoique  a  un  degr6  moindre  que  le  jour  de  .l'inoculation.  Le  cobaye 
'â  ^proiivd  aucun  accident,  et  les  quatrş  lapios  sont  morts  quolqueă  lidureâ  aprfes  Tinocula- 
ioil^,^  en  poţissant  des  cris  anâlogues  aiix  cris  des  aoimaux  qui  succorabent  ail  charbon,  Enfiri 
a  cinquifeine  lapin,  inocula  avec  le  liquide  de  la  malâdje  que  l'on  appellc  Id  chotlra  tkspoutes, 

subi  le  sort  des  autres  lapins;  il  est  mort  de  la  roCme  mapifere. 

M.  Bouley  h  fait  encore,  pour  son  propre  coraple,  des  expdh'ences  sur  qiiatre  chevaux  anx- 


fnu  Oii 
uels  il 
f^'ance, 


il  a  injcctd  enviroq  dix  gouttes  de  sang  scpticdraique.  II  donnera,  dans  la  prqch^iqâ 
f^'ance,  Ies  resultats  encore  inţompiets  de  ces  expărleVices,  ■•'■''.'  -i  l 

,  şi.  VERNEUtt  demaddc  h  M.  Davaine  quelques  rehseignemeuts  sur  les  symptflmes '  cKles 
tdsioQS  qu'il  a  dii  obscrvor  sur  les  animaux  chcz  lesquels  il  a  ddtenuiud  Ia  sepUcdmie.  Il  ddsi- 
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wnU  tnotr  d  cet  sjmftAum  «t  oet  Udam  met  mnttMn  k  oeuz  qne  d'aatret  i 

tatews  ont  obsenăt  i  h  mite  d'iajwtiooi  de  qael|iies  gooUet  de  >««  pnMM  Mh  nt 

tffersauiauz. 

-  M.  Veraeoil  nţpeUe,  ea  tenniauit,  qne,  dani  oae  diurmwioii  qoi  eat  Ueo  i  TAatUak, 

fl  y  a  deox  am,  le  mot  de  vinu  tmamatiftit,  doot  fl  col  faudace  de  k  lenru,  aookranae 

aorte  de  tttU  gtatnl;  Q  {tenae  qne  oette  wgnmiaa  aera  armefllie  aiqoardhiu  nec  moioile 

dtfiyaar. 

H.  Goasiu>  htt  ft  M.  Danin»  nne  domode  aaalagae  k  eeUe  de  M.  Vemeol  1 1  JMwJiH 
avoir  qndqnea  renaeignemeiita  aor  la  aymptoinatotogie de k  fatne  aigne  de  baeplieMa  dba 
ks  «riBHnx  iDoenl^;  ai  Fob  <rtMenw  de  Ia  fiţne  et  de  FaagiagatitiaB  de  k  tat^Tilin. 
IL  Goaaelm  vondrait  aarotr  enooie  ai,  dau  ^telguea  eaptaieaces,  M.  ])afaiiie  a  ctent  k 
fonne  lente  de  k  aepUc^mie,  DDe  fwme  analogoe,  par  exemple,  ă  k  Stan  pandcnle  ame  afecti 
Biâaatetiques  dana  dnenea  partiea  de  rdcoDomie. 

M.  Dataihb  răpond  qne  k  sjmptoaiatologie  de  k  atplirfmie  «apftiwuitole  a  M  paittt- 
ment  ttpoafe  dana  k  iDtaioire  de  IUL  Coae  et  FeMz ;  ii  ne  aamit  akn  kiie  foe  de  wt- 
«oyer  k  ee  tr«faU  ka  penooaea  dânrenaea  d*£ln  conqtlâement  leoadgnfaa  aor  oe  poiaL 

Qnant  anx  Moos,  eUea  n'exjatent  pas,  k- maladie  Mantnn  empononnenBeat  da  aaagesM- 
mement  rapide  qni  ne  laiase  aprto  lai  dana  roiţanisme  aacnne  trace,  ai  oe  n'ett  ane  aorte  de 
diadation  du  aang,  doot  k  matiire  odoranţe  abandonne  trto-fadlement  Ies  ţjobalea. 

II.  Daraine  a  observa  quelqnes  cas,  qai  poarraient  se  rapporter  k  k  sq»tirtmie  lente.  Ds 
animanx  inoeaMs  avec  do  sang  patrifii  ne  sont  morts  qo^prta  qdnae  joors  oa  na  nob;  or, 
ii  a  obeenrâ  qae  k  sang  de  ces  animaox  est  virolent  et  qne,  dilod  et  inocoM  â  des  oofeafo,  3 
ks  foit  p6rir. 

M.  Cbaupfaw  demande  i  foire  qaekpws  r£senres  an  nijet  dea  eoosiqiieiKeB  qpe  Tod 
paratt  Tonloir  lirer  des  râsoltats  des  ezp6riences  de  M.  DaTaine ;  cea  expiriencea  ont  on  oliiet 
lilia-difioi.  riqeetion  de  sang  yatx&A  ft  des  animaox.  n  Ini  aembk  fmposaibfe  d*ea  tteaa 
npjnocbenwal,  enctm  moli»,  ane  similitnde  entre  k  makdk  ainri  prodaite  expdrimeatile- 
pneat,  et  rinfectlon  pmolenle  oa  k  fifevre  tradmatiqae.  L'one  et  Fautre  de  cea  deni^ 
affections  loi  paraisaent  en  debora  de  k  qoestion  6tadite  par  H.  Daraine.  Fant-il  aarimOer  le 
poişon  MfUeimi^u*  (maorak.  mot  qni  eoglobe  des  cboses  trop  dlifiientes  et  tn^  diqwate^ 
fani-O  Tassimiler  k  va.  virus?  II.  Temeofl  et  M.  Daraine  sembkot  Tooloir  identJBer  k  pum 
■^ilicâmiqiie  anx  fermenta  et  anx  viraa;  mak  Fobsenralion  cKniqae  proteste  contre  eette  a» 
nflation.  Rkn  ne  pronve,  par  exempte,  qoe  te  virus  varioleox  adt  un  ferment,  nn  prodtul  de 
k  fermentation  du  aang.  Un  grand  caractere  des  maladies  vfrukDtes.  est  de  readre  Foift- 
aisme,  qni  en  a  subi  nne  premkre  Un  Ies  atteintes,  rtiractaire  d^sormais  \  FactiaD  dn  vinn; 
ii  n'eat  pu  d^mbiUrâ  qa'nn  organisme  qai  a  sobi  nne  premiere  septicemie,  soit  mb  k  ramat 
ă  ratwi  de  llallaence  da  maL  . . 

Htme  ea  se  tenant  au  poiht  de  vne  pnrement  experimental.  Ies  foits  ne  sont  pas  d*aecori 
avec  Ies  consdquences  qne  Ton  Toadrait  tirer  des  experieoces  de  BL  Davaine.  M.  chanreiQ, 
de  Ljon,  prend  nn  cfaeval  ajant  an  ooa  nn  ş^ton  draţ  k  snpporation  exhale  ane  honible  tiO- 
dîtă;  jl  iqjeete  dans  le  tissa  ceUulaire  de  cet  animal  qoelgoes  goattes  de  ce  pus,  dOnâes  dans 
trois  ou  qaatre  cenlimetres  cnbes  d'eau;  te  cbeval  meiirt  trente-dx  heures  a|irte  l'iiiieclioiL 
Ainsi  rinjeetion  soos  k  peaa  place  Tanlmal  dans  des  coodltions  entiferemenl  difl9raites;fl 
portait  in4>anement,  dans  la  plaie  du  siton,  un  enorme  Toyer  de  patridită;  qaelqnes  goattes 
de  ce  liqnide  patride,  dilaăes  et  iojectees  soos  la  peaa,  te  fent  plrir  tr6ft-ra{ddeiMnt  H  ne 
font  donc  pas  assimiter  Ies  condiţions  d*une  plale  s(q>parante  4  ceiles  fane  iq'ection,  lA  no- 
fectioa  pnratente  k  rinfectlon  septicemique. 

II.  DATina  foit  dMerver  qo'on  ne  pent  pas  dire  d'one  maniere  certaine  ce  qoş  c'eat  qw 
la  septicemie.  Cest  an  mot  vagne,  leqael  n'a  de  signification  bien  determiinee  qn'ea  se  pla- 
tani ao  pdnt  de  Toe  experimental.  La  septicenue  experimentate,  telle  qo'fl  h  prodoit,''ert  noe 
cboite  trto-slmple:  k  septicemie  des  chimrgiens,  aa  contrafre,  est  «ne  makfle  tepta 
comptexes. 

H.  CaissAieiuc  est  etonne  de  k  facilite  avec  kqnelle  M.  DcTaine  se  meat  dans  ane  expi- 
rimentation  des  phis  dilBdles  et  des  pins  delicatesa  Maia  ii  troure  qn*en  employant  da  ssag  * 
an  â  dix  joors,  H.  Davaine  manque  de  predsioa,  puisqa'il  ne  peut  savoir  ainsi  A  qiifeţ  jav,  1 
qnel  moment,  ce  sang  a  pris  oa  a  perda  ses  qualites  virotentes.  ' ' ' 

Poor  M.  Oiaaiaignac,  tea  niott  de  septicemie,  d'infection  putride.  d'infedMon  ptmder^OBi 
an  sens  aussi  determine  qoe  possible.  Cest  k  tort  qae  Ton  a  confondo  Fiiifertloa  ţ^triA  <t 
rinfectlon  pnratente.  La  canse,  Forigine,  k  marche  et  Ies  lesions  sont  eati^rement  daMtent» 

M.  GiRALDl»  dit  qoe  k  septicenue  est  nn  empoisonnement  ia.  sang  par  des  prodnili.iibe- 
Ueox  deposes  k  Ia  snrfoee  d'one  plaie.  Les  experiences  de  M.  Davaine,  soirabt  itS,  a/Vp* 
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prament  rlen  de  ntevMn.  El]«S  proBrart  qne  tes'espMin  animales  sont  MoAes  de  dqgrte 
Acn  de  sn9ceptiiiiJittft'«MtrKt«r  la  septicdmie;  or,  le»  dbMrratiom  des  cfairmgKii*  de 
tons  Ies  pajs,  de  Gulliver,  en  Angleterre,  de  Otto  Weber  et  de  Pamm,  en  Atlemagne,  ele., 
ontiADonM  depute  toogtemps,  que  pamii  Ies  indiTid«  de  l'etptce  fanniaitie,  ii  existe  divers 
kfrti  de  susceptibilii  k  Vifiui  de  la  septicele,  suivant  r«(te,  le  tetnpiraniait,  le  sexe,  le 
■ăiBt  et&  Iiea.exp^riepoes  4e  'H.  finaine  ne  tat  dene  qae  eonfinaBr  Ies  obiemtienrdes 
d)innţiei&  .'.-!'','' 

H.  ViufEDa  dtelare  avee  11  Gtraldteet  avee  M.  Cbassaignac,  qne  le  mot  t«ftietmitt  en 
ehinirgie,  a  nne  sigoi&cation  tris-prteise,  trte-diterminfe,  et  terţ  ft  dMigner  Tempcrfionne- 
neoLiajaogpar  une  matiere  potride  d^lxMte  i  la  soriace  d'noe  plaie. 

Ce  qoi  frappe  le  plus  IL  Vemeail  dans  Ies  e^iMenoas  de  H.  Davaioe,  c'est  qn'elles  Ini 
pnaissent  onvrir  ud  borizon  nouveau  ă  la  sdence,  et  dâvoiler,  en  quelqne  sorte,  le  myst^re 
de  la  găn£ration  et  de  Ia  propagatipn  des  maladies^dâmignes. 

Ce  qnl  ressprt  de  plus  original  des  exp^riences  de  MM.  Coze  et  FeUz«  reproduites  et  con- 
firma par  Si.  Davaine,  c'est  ce  faitsingniier  de  Ia  buUwredupoiscnm  du  virus  ieptieimi^, 
leqnel, en  pa^sant  d'un  oiţai^ismediinsun  tolrejoin  de  s'alTaiblir  oh  de  s'antentir,  j  prend, 
tocoDiraire,  des  forces  et  une  intensilâ'  nouvelles  et  croit,  pour  ainsi  dire,  en  proportion 
jtsque  gâomitriqoe.  On  prend  nn  centi^ine,  un  millifeme  de  goutţe  de  sang  virulent  et  on 
l>r^pare  une  semence  d'intensitâ  ânorme,  die  proi)ortion  incommensurable.  Ces  rteuKats 
paraistent  li  M.  VemeuiI  jeţer  une  lumifere  Eclatante  sur  riiisloire  des  ipidimies.  Un  individu, 
tUeiot  d'one  maladie  «pidtoiique  crte  nn  foyer  d'inifection  qui  crott  en  âtendue  et  en  inten- 
tM,  ă  mtsure  que  la  maladie  se  propage  d'nn  indivldu  ă  nn  antre. 

M.  Chauppahd  croit  devotr  faire  remarquer  que  robservalion  medicale  ne  justifie  pas  l'hy- 
polhfese  de  cette  esptoe  de  cutturt  des  virus  dans  Ies  6pld6mles;  Tbistoire  enti^  des  ^pi- 
dimies  prouve  que  c'est  lă  une  supposition  gratuite,  en  opposilioo  complete  avec  Ies  feits. 
DiDi  Ies  «pid^mies  de  cbol^ra,  de  variole,  etc,  c'est  le  plus  souvent  an  d^t  de  IVpidâmie 
ipie  Ton  a  «bserţ^i  Ies  cas  Ies  plus  raenrtriers,  tei  cas  foudroyanis.  La  loi  de  k  gin^ratioa  et 
le  la  propagatiM  des  «pidtoies  ne  semble  dono  pas  sertir  manirestemeat  oomme  nne  eonsA- 
qoeoce  desexp^riences,  d'ailleurs  ti-fes-remarqnables,  deM.  Davaine. 

M.  Davaire  fait  observer  h  M;  ChnufTard  que  Ia  seience  est  encore  ridnite  ă^es  notiont 
trts-incdmpltites  sar  ki  qoesliOn  des  ăpidimies.  II  y  a,  suWant  Iui,  plus  d'one  analogie  entre 
la  gedtee  de»  graitdes  mâladies  âpidâniiqnes^et  Ie  mode  de  prodnclion  de  la  septicemie  expe- 
rimentale. Sar  Ies  bordsdu  Gange,  ce  sont  des  amas  de  matiires  potnifiees  qui  donnent  nais- 
UDce  an  cfaoMrtr  indien;  ein  Amirique,  dans  Ies  ADtilles,ce  sont  encore  des  amas  de  matidres 
en  patreiaction  qui  engendrent  Ia  li^vre  jaune.  n  y  -a  donc  lien  de  chercher  dans  «ette  voie 
faplleaHoB  de  ttts  inexpHqiues  jnsqo'i  ce  Jour. 

H.  Chassaighac  demande  ft  M.  Davaine  si  le  corps  des  animauz  tute  par  la  septicemie  se 
decompose  avec  une  grande  rapldlie. 

H.  IKtTAim  ripond  «(ne  la  rapiditd  de  la  deoomposltion  organiqne  est  extrime;  Me  *  lieu 
ntoMiavanţ'Ia  mort  de  ranlraaL 

U.  BdtlLBt  peiise  qn'il  y  anralt  tkii  de  faire  de  nouvelles  experiences  parallMes  h  celles  de 
M.  Davaine;  mais  en  sens  contraire;  11  s'agirait,  an  lien  d'empiolsonner  des  animaux  avec  des 
liqaides  septiques,  d'esSayer,  k  l'aiide  de  rintreducUon  de  sobstances  antiseptlqnes,  de  Ies 
reodie  r£b^aires  A  la  septicemie.  GOhier,  de  Lyon,  en  Dourrissant  des  animanx  avec  de 
reootM  de  ebtoe,  etait  parv^niili  Ies  rendre  imputreacibles.  Ne  p6nrrait-on  ptis  soumettre  une 
s^rie  de  lapins  et  de  oobayes  â  Totage  de  certaios  agents  mediCamentenx  poor  tAeher  de  Ies 
giraotjr  des  eCfels  de  rin4«atetion  7 

Des.esperiences  trto>interessante8,  foites  dans  le  tempe  par  Delafond  et  M.  Bourgnignon, 
d^montrerent  peremptoireoNfit  que  Tacams  de  la  gale  se  propage  avec  nne  extreme  lacilite 
>ur  des  animanx  affaiblis  par  la  maladie  ou  lemanvais  regime,  taadis  qn'il  s'eteint  rapiderocnt 
sur  des  animaux  bieni  portaats.  DelaTond  eiait  arrive  k  gaitir  la  gale  par  la  seule  influence  da 
f^me.  Dans  Ia  demlăre  guerre,  la  cavalerie  franţaise,  cn  proic  &  la  mlsfere,  aux  priyations,  â 
la  mauvaîse  nourriture,  fiit  Ikcilement  inleciee  par  la  cavalerie  allemande;  la  pliipart  des 
chevaux  devinrent  galeux ;  lls  gnerirent  rapidcment  sous  rinflnence  d'un  bon  regime.  It  'i 
aurait  lien,  râpele  en  torminant  M.  Boulcy,  de  voir  si,  &  l'aide  d'un  trailement  artlficiel,  oti 
ne  poQrrait  pas  rendre  Ies  lapins  et  Ies  cobayes  reiraclaires  h  la  septicemie. 

ii.  Blot  rappelle,  â  ce  sujet.  Ies  experiences  tutes  avec  le  cblohate  et  le  sillcate  de  sondei 
Trois  verrcs  conticnnent  de  I'urine;  dans  l'un,  on  ajoute  du  clilorate  de  sonde;  dans  lesecopd, 
du  siljcate  de  aoiide;  dans  Ie  troisieme,  I'urine  ne  reţoit  aiicun  melange  de  seL  Au  bout  de 
ijuelqoe  temps,'  on  observe  que  l'odcur  de  Ia  pulrefaction  est  k  peine  developpee  dans  le  pre- 
mm-vase,  ne  fcst  pasdtt  tout  dans  le  deoiteme,  fandis  qu'elle  est  extremement  repousssnte 
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Ippfitmfi^  4e  1% 8»pU«4nw  «n  ifijeţtaiK,  p|r  a»»mplei;ui|«  «ofiiU^n  d«.))(irm«4«  s«|di4w 

>&  Otutâwi  «Ml  lea<eipiţiei«:«i  iatf^ntea  par  Ifc  ii|Qt»^<|AHt«MWin(iil  ifiM  k  hmli 
4e80«dQieştkphninanvtfadtf:antiMpUquti.    :       .     :>  bi  . 
■■  l/L  &tiaj.9ki  nţţptOat^ti'aVL  m^lecmiUtiAi,  le idetMrîPoMI,  s :pMt«da şjfa  ţrimâ, 
€bjez  certains  individus,  le  d^veloppement  des  maladies  sepUques  en  Ies  soumettaitt  k 
li» riWMBlWe'Ai «m^a»  .■■■:■:■■     .)  •  :'  ::<  :  ■  i  ■■  ■     ■ 

umil  xiiiiagm: 


'.',,'  '     .   ■  Şolfate  de  quinine.','.  ,  ,  ,  .  .,  ,  »  .,,  '     O  gr.  fţtţ  tiţt^t^'  . 

'  ,'  ,  '    ■  Extrait  de  val6riaae  .',»,,. ,',  ,.  .  .•,•       i.  gl^ipt   ,   '     .'  , 

'  •  '      ■  Extrait  d'opium  .  ... ',,'.. '.  .'^  .  ..  .'      ţ'ţţ.  20eţat||K 

;■;'         '     ■  Poudre  de  feuiiW  dVanger  .';.  1    ^.     \  ouam. 

'    .  Potidre  de  cannelle  .;...■..  J      "*,      ■•  P™»™" 

j,,  •.'■.'.  ';  Sliop  de  belladone  q.  S.  ţ»Qiir  30  pllUl^.  _  ,:  .  .  '    '. 

'  ijoe  jp|l#  U)ules  Ies  heures  dans  )a  ^âvr^l^Je  trif^al<u  ,—  'H.  G, '■  " 

-n  'Ii  I   .1 1    'II   'v  Ii.i' I    ;.!  ••"•  '  «I   J^BF^^ 


; ,  «  j«ow  <^0Hs  l'li^npepr  4e  voaş.  en^yer  deui  pKţgnmmw  ptw  Ia  tliapula  4qm 
jra(»«t«:^iao8ia  )^(»rit4  de  vaiA»ă»ai^  oelte  viile  par  Jedâcto  dg  M.  MQOtnw»!  Ke*B 
prions  d'en  faire  afficher.ua  et  de  qow  reavoyţF  Tautra  ««rUfii4  eq.  U  fonofi  QrdiiMire,et 
vous  av&s  qoelques  sujet^  capableş  de  r^parer  la  jperte  qiie  nous  venoas  4e  Iure,  de  l«si 
ţer  de  se  prâsenler  aţi  concours,  Nous  sgmmes  irfes-respeqţueuseBiept,  Messieurs,  va 
liumble^  et  tr^-obâişsanlş  serviteurş,.  ţ^,  recteur,  prqţesseurs  et  şggr^^  de  Ift  faqill^i 
n<M^ţi  4ţ  ya|ebce»  .    '    •       ! 

..fţ..^  Vţaence,  lelO^oclobre  jL7i4.  »  r^  A,  Cb.   ■  '    . 


Par  ţqa  dâţret  jdo  Prâsideot  de  U  JlAp^ţiUţoţ.  «n  data  da  89  Bepţwiţ)ra  1973,  itNMla  IV| 
proposilion  du  ministre  de  la  guerre,  M.  fierbet  (Ernest-HenryJ,  docţeur  au  na^iemit  #il 
.«0  mâdiecia  en  «hef  dc^  /^Ues  jpilitaires,  4.  Vb<!^pftal  d'^Simiens  (services  reqdşs  pwĂuil 
guerre  da  1870rl87i},.a  âtâ  opmiuâ  chşyaUer  dans  Por^ce!  4a  la  L^gioA  d'honnear, 

SoGuiTt  iBţoiciUB^BS  BÂPnAUX  (8,  ruB  de  rAbba;a«  A  8  A«tir(t.i/3  prMfaK)i~(Wn^ 
/imr  i<«  te  «inct  dUveHdrtdiH.oatoIrre  187B  :  CMUibution  A. Ţ^uâe  de  la  «ipUlto «unii 
totloBnelte  «jiant  pour  accddent  inHial  le  eiwiwre  num,  par  M.  Vidal^  >^  La  vaiioia  el  IsiM 
geola  i  .1- fc^tal  oţiUtaice  de  Blo6lre  peodant  k  aiaga  da  Patit,  par  M.  HIottL 

—  M.  Ie  docteur  Mallez  commencera,  â  sa  clinigue^  1,'me  fShHBttne,  le  raerarfediU^^ 
Cabre,  ft  midi,  ^'feohKreBces  sur  la  thirapeuU^  âtt  maladia  t(e  Cappartil  vrimârt,^^ 
lea  bohtinuera  Ies  lliadia,  marcredis  et  vendredls  auitants,  â  la  tnMae  bear&. 

Cours  d'anatomie.  —  NL  le  docteur  Fort  recomttlencerk  BOn  court  ăUDUQl  Itt  tnardlSSuC' 
tobre  1872,  et  Ie  continuera  tous'les  Joars  anx  m^ines  bleures,  jusmi'ii  la  fin  da  mat*  1S73. 

Le  cours  se  composera  de  260  leţonş;  ifeux  lepoiis  aurpilf.ii^u.ţpdâ  Ies  jours  :  iapre"*! 
ă  midi  et  demi,  dans  ramphilhââtre  n*  3  de  l'ficole  pratigue,  et  la  sfQondţ  ă  q[uaţfe  Ii^ 
dans  l'amphithSâlre  de  M,  AU20US,  rue  Antolne-Dubois,  n*  ^ 

Ce  cours  sera  complet,  et  conlprendra  Yanatortiie  descripţie,  Yhittdhgie,  Ies  Jjria^ 
rigions,  et  des  notions  de  phyiiologte, 
■  MM.  Ies  il^veâ  serbut  diri^  dans  la  dlasection, 
•   bn  s'inscrlt,  12,  hie  Caumartin.  ,  ,      .  ., 

i_i •■'•'  •      '•■■■       ■-'■■■■■■■       •■  .        '■       ■  — 
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IBCflBICHES  Sra  QCBLQOBS  Q0BSTIO1I8   BELATITES  A  LA  SEPTICfiMIB^ 

Mote  iue  k  l'^cadimie  de  midecine,  dau  la  s^ce  du  17  «eptambre  1873, 
Por  11  DATAm,  membre  de  I' Academie. 

La  confusion  que  l'oa  a  faite  entre  Ies  maladles  caus^es  par  le  cbarbon  et  celles 
que  determine  Tintroductioil  dans  Teconomie  animale  de  matieres  putrefiees,  a 
existe  jusqu'en  ces  dernieres  annees.  L'etude  de  la  maladie  charbonneuse  m'adonc 
conduil  â  cbercber  Ies  caracteres  qui  la  diOerencient  des  afTeclions  causees  par  la 
putrefacUon,  et  par  consequenl  â  etudier  la  septicemie. 

Voulant  me  placer  dans  Ies  conditions  Ies  plus  simples,  je  prenais  â  l'abattoir  du 
sang  de  boeuf  sain,  et  je  le  gardais  jusqu'ă  ce  qu'il  tSi  pqlrefle,  puis  je  l'inoculais 
â  divers  animaux ;  mais,  comme  je  le  montrerai  dans  l'une  des  commuoicationB 
que  j'espere  avoir  l'honneur  de  faire  â  TAcadeinie  sur  ce  sujet,  Ies  conditions  de  ce 
sang  putrede  sont  plus  complexes  qu'on  ne  pourrait  le  croire,  et  ce  n'est  qu'apres 
des  recberches  mullipliees  que  j'ai  pu,  sur  cerlains  points,  obteoir  des  resultats 
constants  et  k  l'abri  du  doute. 

J'ai  communlque  â  rAcademie  des  scienceâ,  le  le^  fevriei;  1869,  quelques-uns 
de  ces  resultats  â  l'occasion  d'une  discussion  engagee  sur  ce  sujet,  loutefois  en 
annonţaut  que  mes  travaux  sur  la  question  etaient  encore  incomplets.  Je  voulais, 
en  effet,  avânt  de  Ies  publier  dans  leur  ensemble,  Ies  Teriller  par  de  nouvelles 
eiperiences.  Les  malbeurs  qui  accablerent  notre  pays  pendant  Ies  deux  dernieres 
annees  m'oterent  tout  moyen  de  continuer  mes  travaux  et  de  conU'oler  mes  pr&- 
mieres  recberches ;  c'est  lâ  le  motif  qui  m'a  engage  &  m'abstenir  de  prendre  part 
â  la  savante  discussion  qui  eut  liea,  en  1871,  au  sein  de  cette  Academie,  sur  l'tn- 
feetion  purulente. 

L'un  des  points  dont  je  me  suiş  occupe  dans  ma  communicationâ  1' Academie  des 
Sciences,  cn  1869,  esll-elatifă  la  contagiosite  de  la  septicemie  :  j'ai  rappele  alors 
que  H.  Raimbert,  en  1859,  a  signale  la  transmission  ă  plusieurs  animaux  successi- 
Tement  d'une  nialadie  determinee  par  Tiutroduction  de  matieres  putreflees  dans 
l'economie  du  premier  de  ces  animaux  {TraiU  des  maladie*  charbonneutes^  p.  13; 
Paris,  1859);  toutefois,  dans  la  pensee  qu'il  produisait  une  oialadie  charbonneuse, 

FEUILLETON 

CADSEMBS 

Je  iis  cet  avis  dans  plosienig  joomaux  : 

«  L'onverture  offlcielle  de  la  Facultâ  de  mădecine  de  Paria  aura  lieu  Ie  15  oetobre.  Les 
«  eiamens  pourroat  6lre  passâs  k  partir  du  23,  et  les  cours  commeooeront  le  /k  nevemhre.  » 

Quoique  noua  n'ayons  pas  ici  re(u  cette  anaonce,  je  la  reproduis  officieusemeot. 

EUe  est  maigre ;  j'ajoute  :  dle  est  triste. 

Nolre  Facult6  parisienne  en  est  râduite  h  dire  ă  ses  ^ves,  i.  la  rentrte :  la  porte  est 
oaverVe,  passez  ă  la  caisse;  et  ă  la  £ui  d'aonâe  :  la  griUe  est  cloae  el  la  cai«e  eat  fermte. 

Impossible  de  penser  ă  une  râunion,  k  une  fâte,  ă  une  aolennitâ  de  commeDoemeiit  ou  de 
fin  d'ann^e  sans  s'exposer  ă  des  sc^nes  aflligeantes  de  tumulte  et  de  d^rdre.  Oavrlr  Ie  grand 
amphilhââtre,  ce  terait  le  remplir  de  tapage,  de  cris,  de  cbanis  et  d'injarieufles  apostropbea. 

.  Que  soQt  devenues  ces  grandes  solennit^  de  rentrâe  qui  dofinakDt  tant  d'animation  au 
vieuz  quartier  des  Cordeliersl  £teintes,  et  bien  ^leiotes  ellea  sont.  On  avoit  cm  pouvoir  Ies 
remplacer  par  des  săances  de  fin  d'annâe ;  ii  a  Mu  les  snpprimer  k  leur  toar,  car  Ies  SMres 
ie  retrouvaient  au  mois  d'aoât  ce  qu'ils  etaient  en  novembre,  turbulenU,  indociles,  insoumis 
et  irrespectueux. 

Aussi,  Dotre  Facultă  ne  peut  plus  honorer  pieusement  ia  m6moire  de  tea  morts;  elle  ne 
peut  plus  payer  le  tribut  de  ses  hommages  et  de  ses  regreta  k  ceux  de  ses  membres  qui  ont 
jet6  ^lat  el  lustre  sur  son  enacignemenţ. 

On  rapporle  que,  eu  Alsace-Lorraine,  des  famiiles  vont  avec  fiUd  exhumer  les  reales  de 
Tome  XIY.  —  Troitiime  tirie.  A9 
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notre  savant  confrere  n'a  point  suffisamment  reconnu  toute  Timportance  de  son 
observatioD.  ' 

La  transmissibilile  de  la  septicemie,  experimenlalement  produite,  a  ete  mise  ai 
evidence  par  Ies  Iravaux  de  MM.  Coze  et  Feltz,  en  1S66  {Reckerckes  experimentaia 
sur  lapresence  des  infusoires...  dans  Ies  maladies  infeetiettses;  Strasbourg,  1866). 
J'ai  verifie  l'exactitude  des  faits  publi6s  par  ces  observateurs,  et  j'ai  communiqaeâ 
rAcademie  des  sciences(1869)robservation  d'une  serie  de  cinq  transmissions  sue- 
cessives  du  virus  septicemique  ă  des  cobayes,  dont  le  premier  avait  ete  inocule  avet 
du  sang  de  boeuf  putrefie. 

H.  Colin,  par  de  nouvelles  experiences  communiquees  ă  cette  Academie  dans  la 
discussion  sur  l'infectlon  purulente,  a  confirme  Ies  observations  precedentes;  mais 
notre  savant  coUegue  eât  donne  â  ses  experiences  une  plus  grande  autorite  s'il  ettt 
rappele  celles  de  ses  pr6d6cesseurs. 

MM.  Coze  et  Feltz  ont  decouvert  un  autre  foit  important :  c'est  celui  de  Ia  virn- 
lence  de  la  putrefactlon,  en  passant,  si  je  puls  ainsi  dire,  dans  l'^conomie  d'un  ani- 
mal vivant.  Voici  commentcesauteurs  s'expriment  dans  leurtravail  pgblieenl866: 
«  En  creant  quelques  generations  infectieuses,  on  arrive  â  se  convaincre  que  Ies 
«  elements  infectieux  des  demieres  sont  plus  actifs  que  Ies  matieres  putridffî  elles- 
«  memes....  II  faut  plus  de  temps  pour  tuer  un  animal  par  Ies  matieres  patrides 
«  que  par  inoculation  du  sang  d'un  animal  Infecte.  Ce  fait  experimental  est  de  la 
«  plus  grande  importance  :  ii  nous  fait  comprendre  comment  une  epidemie  s'ag- 
«  grave  par  transmission  successive.  »  (Memoire  cite,  p.  47;  voyez  aussi  nouvelk 
edition  augmentee.  Paris,  1872,  p.  74.) 

Demierement,  en  Angleterre,  Ies  docteurs  Klein  et  Burdon-Sanderson  ont  com- 
munique  â  Ia  Sociăte  pathologique  de  Londres  des  ikits  analogues,  sans  doute,  qoant 
ă  leur  nature,  mais  bien  differents,  quant  au  procede par  lequelon  Ies  obtienl. Ces 
observateurs  rapporlent  qu'en  introduisant  dans  Ia  cavile  peritoneale  d'un  cobaje 
un  liquide  pyohimique^  ce  liquide,  apres  un  ou  deux  jours,  acquiert  dans  cettc 
cavite  une  activite  septique  telle  que,  repris  et  inocule  â  d'autres  aninaaoz,  ii  pn>- 
duit  chez  ceux-ci  des  accidents  rapidement  mortels. 

Je  dois  dire,  pour  rendre  hommage  â  la  verit^  et  ă  I'un  de  nos  plus  illuslres 
maltres,  que  Magendie  connaissait  la  transmission  contagieuse  de  Ia  septicemie;  ii 
avait  m^me  reconnu  que  la  virulence  du  sang  d'un  animal  mort  ă  la  suite  de 
I'inoculalion  d'une  matiere  putrefiee  est  plus  grande  que  celle  de  cette  matiere  meme. 

leurs  parents  pour  Ies  transporter  sur  la  terre  franţaise;  ă  Paris,  Ies  professeurs  de  oolre 
Facultâ  ne  peuvent  sans  pârii  prononcer  en  public  IMloge  de  leurs  collfegues  moissonn^  par 
la  mort  l 

£t  la  mort  a  iii  si  cruelle  depuis  quelque  temps  pour  nolre  Facnltâ!  Ombres  vdn^rto  d( 
Paul  Dabois,  de  Longet,  de  Laugier,  de  Denonvilliers,  voas  ne  recevrez  pas  la  consoUlin 
d'un  picux  hommage  rendu  ft  vos  mămoiresi  Pour  ce  jeune  et  miritant  agregi,  Chantt,  ce 
charmanl  esprit  siUt  et  si  cruellement  ravi  ă  de  belles  destinâes,  le  silence ! 

Telle  est  la  situalion. 

En  sivM,  elle  n'esl  pas  belle,  elle  n'est  pas  gaie,  sartout  elle  n'est  pas  digne  du  premier 
Corps  medical  eoseignant  de  France. 

II  serait  cniBl  el  certainement  inutile  de  rechercher  Ies  caases  de  cette  situation  d'aniaiil 
plus  triste  qu'on  n'aperţoil  aucun  moyen  de  ramăliorer  ou  d'y  metlre  un  terme. 

La  Facult6  ne  peut  gufere  faire  que  ce  qu'elle  fait,  c'est-ă-dire  4viler  tonte  occasion  * 
disordre.  Mais  le  vent  d'insoumission  el  d'indiscipline  a-l-il  cess6  de  souiOer  sur  Ies  jennes 
Iftles  des  <lfcvesî  Ce  serait  bien  dăsirable;  peut-on  Tespirer?  Tont  est  possible  en  Fr«nce, 
dit-on,  mame  le  retour  spontana  et  impr^vu  des  plus  turbulents  esprits  au  calme,  ft  Ia  mod*- 
ralion  el  ă  l'ordre.  La  jeunesse  de  notre  ficole  est  trfes-gineralement  răpublicaine ;  pasnnl 
de  professeurs  sont  aussi  răpublicains.  Eh  bien,  ce  sont  ces  professeurs  r^publicains  î»i 
devraient  surlout  agir  sur  Ies  jeunes  tfiles  r^publicaines.  A  eux  ii  appartient  de  leur  dire  el  * 
leur  faire  comprendre  que  ce  n'est  pas  par  Tagilation  el  le  dâsordre  que  ces  jeunes  gens  coo- 
solideroot  le  gouvernement  de  leur  choix.  Les  âl6ves  de  notre  £coIc  ne  savent  pas  asse:  que 
tonte  <;motion  de  leur  part  6meut  Paris  et  puis  la  France  entiftre.  Nons  aurions  besoJD,  ei 
ceruiiis  jours,  d'avoir  â  Itcole  un  professeur  d'âge  respectable,  r^puMicain  d'ancienne  *" 
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h  dois  â  notre  coUegue,  M.  Claude  Bemard,  Ia  connaissance  de  ces  faits,  que 
Ma^ndie  n'a  probablement  jamais  publies.  Le  merite  de  Ia  decouverte  n'appartient 
pas  moins  â  MH.  Coze  et  Feltz. 

D'apiis  Ies  passages  cites  ci-dessus  et  extraits  textuellement  du  memoire  de  ces 
savanis,  on  voit  que  MH.  Coze  et  Feltz  ont  appreciă  Ia  plus  grande  intensit6  du 
virus septique  apres  sa  transmission  chez  un  animal  vivant,  par  la  dur6e  de  Ia  vie 
des  animaux  inocules,  duree  plus  courle  dans  un  cas  que  dans  I'autre.  MM.  Coze  et 
Feltz  ne  disent  pasqu'lls  aient  pousse  plus  loin  leurs  investigations  sur  cette 
question;  cependant,  un  fait  de  cette  importance  meritait  d'etre  plus  completement 
Glucide,  et  c'est  I'un  des  points  sur  lesquels  ont  porta  mes  experiences. 

n  m'a  păru  que,  si  le  sang  putreQe  â  I'air  libre  etait  plus  ou  moins  actif  que  le 
sang  d'un  animal  mort  par  Tinoculation  de  cie  liquide,  on  devrait  produire  un  phe- 
Dom^ne  determina,  Ia  mort,  par  exemple,  avec  des  doses  dilTerentes  de  ces  deux 
sangs.  Ainsi,  pour  avoir  des  notions  precises  sur  la  question,  ii  suffirait  de  d4ter- 
miner  ă  quelle  dose  I'un  et  I'autre  de  ces  liquides  tuent  un  animal  inocule. 

La  premiere  notion  ă  acquerir  est  donc  celle  de  Ia  quanlite  de  sang  putrefl6  qui 
tue  Ies  animaux  soumis  a  I'experimentation ;  et  Ia  seconde,  celle  de  Ia  quantite  de 
sang  septicemique  qui  tue  Ies  animaux  de  la  mame  espece;  j'appelle  sang  septic6- 
mique  celui  de  l'animal  inocule,  mais  je  ne  veux  pas  dire  qu'il  y  ait  entre  Ies  deux 
nne  difTerence  de  nature ;  c'est  simplement  pour  Ia  commodit^  du  langage. 

Le  proc6de  dont  je  me  suiş  servi  pour  doser  lies  quantit6s  de  sang  septique  ă 
inoculer  est  Ie  mame  que  j 'ai  employe  dans  mes  experiences  sur  Ies  doses  de  virus 
charbonneux  suffisantes  pour  determiner  Ia  mort  des  animaux,  et  dont  j'ai  rendu 
compte  â  l'Academie  en  1868  {De  Vineubation  des  maladies  charbonneuses  et  de  son 
Topporf  avec  la  quantiti  de  virus  inocuf^,  in  Bull.  Acad.  de  mid.,  t.  XXXIII, 
p.  816). 

J'injecte  dans  Ie  tissu  cellulaire  sous-cutane,  avec  Ia  seringue  de  Pravaz,  une 
quantit6  determinee  du  liquide.  S'il  s'agit  de  fractions  de  goutte,  par  exemple,  d'un 
dixieme,  un  vingtifeme,  un  centieme,  je  mSIe  une  goutte  de  sang  septique  avec  dix, 
vingt,  cent  gouttes  d'eau,  et  j'injecte  une  seule  goutte  du  melange.  Des  quantites 
plusminimes  s'obtiennent  par  des  dilutions  successives.  Ainsi,  on  a  des  fractions 
de  plus  en  plus  petites  et  tres-exactement  dosees.  Cest  avec'  ce  procede  que  j'ai  fait 
Ies  experiences  dont  je.  vais  parler. 
Voyons  d'abord  quelle  est  la  quantite  de  sang  putrefie  qui  tue  un  animal.  II  me 

—  ripublicaiD  modâr6  el  conservateur,  bien  entendu  —  qui,  dans  ces  jours  d'efTervesceDce, 
rtUDil  tous  Ies  âliives  dans  la  cour  de  l'ficole,  et  lă,  appuy^  contre  la  statue  de  Bichat,  lenr 
ttnt  ă  peu  prte  ce  langage  : 

«  Ciloyens  filfeves, 

Vous  (tes  jeunes,  c'est  cbarmant,  mais  ce  bonheur  vous  passera  trop  vite.  Dans  d^ux  ou 
troit  InstrM  vous  aurez  probablement  d'autres  idăes  qne  celles  que  vous  afllrmez  anjourd'hul. 
Ce  qui  vous  restera  toujours,  c'esl  rinslrucţion  que  vous  devez  puiser  ici.  Pour  arriver  ă 
n'Mre  qu'un  simple  ^tndiant  en  ro^decine,  l'fitat,  la  Soci^t^  ont  exig^  de  vons  des  epreuves 
qn'elles  n'exigent  d'aucun  antre  aspirant  ă  des  fonctions  quelcooques.  II  faut  que  vons  soyez 
doablement  bacheliers  pour  que  vous  puissiez  Mre  admis  ft  la  cinquieme  inscription  et  an  premier 
de  vos  examens.  Qu'est-ce  que  cela  prouve?  Que  vous  6tes,  dans  notre  belle  soci^te  franţalse, 
des  âujets  de  dbotx.  Or,  des  sujets  de  choix  doivent  se  rnontrer  i'^tlte  de  la  jeunesse.  Intelli- 
gents  comme  vous  l'fttes ;  instruits  comme  vous  Tavez  proQvd ;  bien  6lev4s  comroe  vous 
devez  aispirer  &  le  montrer,  allez-vous  voas  assimiler  par  vos  âemonstratioiis  tamultuensesaux 
inalbeureox  mais  terribles  ignorants  de  Belleville  ou  de  Montmartre? 

A  quoi  donc  aurail  servi  qoe  vos  familles  eassent  fuit  l'ânorme  sacrifice  de  votre  ^docalion 
et  de  voire  instruction  si  vous  deviez  agir  comme  de  pauvres  incultes  et  de  malhenrenx  illet- 
tr^s?  Si  vous  aimez  la  Râpubiique,  comme  je  le  crois,  vous  ne  devez  pas  la  desservir,  et  c'est 
lui  «tre  nuisible  que  de  laisser  croire  qu'elle  ne  peut  vivre  qu'aa  milieu  des  agitalions  et  da 
tumulte,  car  vous  (roublez  Ies  consc;ences,  vous  alarmez  Ies  int^râts,  vous  perturbez  Ies 
alTaires,  etvous  donnez  aux  ennemis  de  Tonlre  acluel  le  pretexte  de  s'ecrier  :  vous  voyez 
bien  que  la  R6pubbque  n'est  pas  possible  sans  ddsordre  et  sans  anarchie  I 
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suffira,  pour  resoudre  cette  questlon,  de  donner  le  relev6  des  inoculations  qne  fai 
pratiqu6es  pour  des  recherches  diverses,  depuis  plusieurs  ann6es ;  je  ne  parleral, 
toutefois,  que  de  cel^s  qui  pnt.  ete  falteş  sur  le  cobaye  et  le  lapin,  et  avec  dn  sasg 
deboBuf  putr6fl6. 

Sur  72  cobajes  cbez  lesquels  J'injectai,  avec  la  seringue  de  Pravaz,  de  une  i  dh 
gouttes  de  sang,  43  ont  surv6cu,  25  sont  morts.  Cest  une  proportlon  de  troisrlvants 
pour  deux  morts,  â  peu  preş.  Sur  onze  autre  cobayes  qui  ont  recu  des  fractions  de 
goutte,  aucun  n'est  mort  avec  une  dose  inferieure  ă  un  quarantîfeme  de  goutte. 

48  lapins  ont  ât6  inocules  de  la  mame  maniere  ă  Ia  dose  de  une  â  seize  gouttes, 
22  ont  survecu;  26  sont  morts.  la  proportlon  est  ici  â  peu  prfes  4gale.  Sur  9  autres 
qui  pnt  ătă  inocules  avec  des  fractions  de  goutte,  aucun  o'est  mort  ă  une  dose 
inferieure  ă  deux  milli^mes  de  goutte. 

On  peut  conclure  de  la  que  le  sang  putr6fle,  injecte  cbez  le  cobaye  et  le  lapin  i 
la  dose  de  une  ou  plusieurs  gouttes,  n'est  pas  mortel  mSme  dans  la  moitiâ  des  eas. 
Relaţivement  aux  dosea  inferieures  h.  une  goutte,  elles  tuent  rarement  le  cobaje  â 
moins  d'un  dixieme  et  le  lapin  ă  moins  d'un  centi^me.  La  limite  extrgme  parait 
etre  un  quarantieme  de  goutte  pour  le  premier  et  un  deux-milli^me  pour  le  secood. 

Yoyons  maintenant  )a  seconde  des  questions  que  nous  avons  ă  r^udre : 

A  quelle  dose  le  sang  septicemlque,  c'est-a-dire  celui  de  l'animal  qui  a  ^uccomlie 
k  Tinoculation  du  sang  putrefle,  â  quelle  dose,  dis-je,  donne-t-il  la  mort  â  Tani- 
mal  qui  le  reţoit? 

II  serait  trop  longde  rapporter  ici  toutes  Ies  exp^riences  que  j'ai  faites  â  ce  sojet; 
je  me  bomerai  ă  passer  en  revue  une  serie  de  vingl-cinq  inoculations  successives 
ou  vingt-cinq  generations  qui  donneront  une  reponse  şufQsamment  pr^ise. 

Du  sang  d'un  boeuf  tue  depuis  dix  jours,  en  juillet,  et  tr^s-fetide,  fut  injecte  ara 
Ia  seringue  d«  Pravaz  dans  le  tissu  cellulaire  sous-cutane  de  1^  nuque  cbezcioq 
lapins,  aux  doses  de  2,  4, 10,  12  et  15  gouttes,  Tout  Ies  cinq  mourureat,  le  premia 
seize  jourg,  le  second  neuf  jours,  le  troisieme  trente  â  qiiarante  heures,  le  qua- 
trieme  vingUsix  jours  et  le  cinqui^me  cinq  jours  apres  l'inoculation. 

J'aurai  â  rappeler  plus  tard  la  longue  duree  de  la  vie  de  quatre  de  ces  lapins  el 
Virr^larite  da  cette  duree,  qui  ne  fut  pas  en  rappoit  avec  lea  quantites  de  sang 
reţues. 

L.a  sa^g  du  (mbut  du  lapin  mort  en  quarante  heures  par  i'iDjeţtiOD  de  tO  gouttes 
de  sang  putrede,  fut  injecte  douze  heures  apres  dans  le  tissu  cellulaure  du  cou  de 

AllODS,  nea  enfanto,  yoa  afipirations  sont  gân^reuws,  intelligentes  et  homaines,  ii  ne  Eiut 
pas  Ies  laisser  confondre  avec  Ies  instincts  et  Ies  appătits  grossiers  de  Ja  {oule  cupide;  ia  d^ 
catesse  de  vos  sentiments  vous  rejetterait  bientdt  ă  la  queue  d'une  demagogie  licencieose  d 
eiTr^nâe,  alors  que  vous  devez  marcher  ă  la  tâte  ,de  la  democraţie  6dBir<«  et  M^emeol  pro- 
gresive. 

Apprenez  de  bonne  heore  h  savoir  bien  vous  conduire,  si  von«  iiikei  plus  ţard  bln  «ppel& 
k  ooQduirQlea  autres, 

Bi»R  vow  oonduire,  en  oq  moment,  c'est  sdriensement  âtudier,  c*est  todb  instroire  m 
ieţOBS  de  vos  matlres,  auxquels  vous  n'avez  pas  i  demander  ce  qu'Us  penieot  en  poiiUqoe  m 
eo  pltilosopiue,  mais  oe  qu'ila  peuvent  et  doivent  vous  apprendre  en  «eienoe  mâdkale  et  a 
pratiţiae  de  Tart. 

Si  VDu>  tAm  r^psblicains,  comme  vous  le  diteg,  voos  deve«  aimer  la  liberte  et  d  vom  aioc 
k  libeM  vous  devez  la  respeoter  chez  tous,  et  surtout  chez  vos  mattreo, 

iaitaei  a  la  svperrtiUoii  Tintolâranoe,  la  pera^oulion  au  tanatlame.  La  viritable  phiIow|A!e 
est  donce  et  toMrante.  Cette  (Mosopbie,  o'est  l'«o«tomie,  la  physiologie  et  lacliaiqne  qui  iw 
JltpfrttAcoaU  Cm  sciences  souveralQes  vous  dlront  de  quelles  absurdes  et  daogereuses  cht- 
ateea  os  oatiRit,  oo  flatt«,  on  pervertit  le  peuple  en  lui  foisant  croire  ă  ane  âgaiitâ  possible 
des  aptitiid«a,  des  InteHigences,  des  fonctions  «t  des  rtamn^rations,  alori  qu«  vous  rencoit- 
trerez  parto«U  sous  v«tn>  scalpel  et  sous  votre  microscope,  rio^litâ  («tale,  organique  ei 
pkysiologiqnt. 

Et  alwt,  v«iia  vo«s  rapţ)ellerez  oette  grande  pensie  de  Descartes  que  si  I'hmnanitii  ptol  tbt 
amăliorăe,  ce  n'est  qoe  par  la  m^decine.  Alors  aussi,  la  g^ntrease  ambition  vous  vieadraie 
devenii-  m4decin  dans  toute  la  grandeur  et  la  noblesse  de  ce  titre.  Vous  compreudre?  aton 
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ipntre.  l^iSft  {)ii<dirai  tont  de  suite  que,  daoftoette  e^e,  le  sang  s  toiiyours  6(;6 
pris  dans  Ie  coeur  des  lapins  morts  et  injecte  dans  Ie  tissu  oellulaire  eous-outani 
de  iajauque.)4'es  quatre  lapioa,  a^wai  reţu-l,  %,  3,  4  gouttes  de  sang,  sont  merts 
dans  Ja  mâiţie  nuit,  trenţe  â  quarante  beures  apres  l'toopulation. 

fioor  ne  pm  abuser  du  ten^)s  que  m'aceorde  l'Acadeaue,  je  passe  ă  la  oinquihae 
gMration:  Le  sang  tiu  aBurd'im  lapin  de  la  quatrieoie  generatioo  fut  ii^Qct6, 
deux  beures  et  demie  apres  la  mort  de  ce  lapin,  â  trois  autres  aux  dosea  de  une 
goutte,  un  dixieme  et  un  centieme  de  goutte;  deux  moururent  ea  quatQrţe  beures, 
le  troisieme  eu  viogt  beure». 

Je  passe  ă  Ia  dixiăme  ginircaion:  Trois  lapins  Aireut  inoenlee  aree  le  sang  d'ua 
latin  de  la  neuvieme  geoeratiţm  mort  depuis  une  heure;  l'un  reţut  une  goutte, 
l'autre  un  dix-miUieme  de  goutte,.  le  troisieme  un  vingt-ipilli^me.  Le  premier  mou- 
rut  dans  la  nuit  suivante,  le  second  quinze  beures  et  le  troisieme  trente-cinq  beure? 
enviroa  apres  l'inoculalion. 

A  la  quintiime  g^rettion,  trois  lapins  forent  inocules  aveo  un  vingt-milli^ine, 
un  trente-miliieme  et  un  quarante-millieme  de  goutte  de  sang.  Ils  mourureni  t0U8 
Ies  trois  dans  Tintervalle  de  vingt  â  quarante  beures. 

A  la  vingtiitneginiration,  le  sang  d'ua  lapin  mort  depuis  upe  beore  fiit  i^jeotâ 
aux  doses  de  un  oincţ-cenb-milli^e,  un  millioni^me  et  un  eenU4QMlliottieme  de 
gouUe.  Des  trois  lapins  qui  reţurent  ees  minimes  quantites  de  sang.  Ie  premier  et 
]e  troisieme  moururent  en  trente-cinq  beures,  le  second  en  ving  et  ub9  beures. 

Dans  ies  gen^rations  suivantes,  j'arrivai  ă  des  quaQtites  dont  la  p<ftit«8te  6tait  ea 
dehors  de  toute  prevision.  J'avais  constate,  en  186iB,  qu'on  peut  tuer  l«s  oobajes 
arec  des  doses  de  sang  charbonneux  inferieures  ă  un  millionieme.  de  goutte,  Je 
m'en  etais  assure  sur  quatre  de  ces  animaux,  dqnt  deux  moururent  avec  un  dix- 
millionieme  de  goutte  de  sang  cliarbonneux.et  deux  avec  un  ceat-miUioniemo. 
Najs  malgre  la  connaissance  de  ces  faits,  j'eus  gnelque  peine  ă  me  persuader  que  la 
mort  des  animaux  Inocules  avec  Ies  doses  infiniment  petites  auxqueiles  j'arrivai 
n'etait  point  l'efFet  d'une  erreur  dans  mes  operations.  Je  m'entourai  donc  des  pre- 
caulions  Ies  plus  mlnutieuses,  soit  dans  le  calcul  des  dilutions  successives,  soit 
dans  la  nettete  des  Instruments  et  des  vases  que  je  passais  firequemment  dans  l'al- 
cool.  Mais  bientot  la  concordance  et  l'invariabilite  des  resultats  obtenus  me  prou- 
verent  qu'ils  ne  pouvaient  4tre  entaches  d'erreur.  J«  vsus  maiutenant  ezposer  las 

■  I  \[ltttmtmmm^,t    Ulii     i— J»»*;— *M<— »fci**id*— i^^l.»»^»^»»— — i^— — -^tri^— ^J— 4*1^ 

qoe  ee  n'est  pas  en  d^pensant  votre  temps,  votre  argent  et  vetre  sant^  dam  Ies  brasseries  et 
Ies  cabottlots  du  boulevard  SafTrt-Michel,  que  ce  n'est  pas  eii  venant  chanter  de  temps  it  antre 
la  Maneiilaise  dans  le  grand  amphithâătre  de  la  Faealt4,  ou  en  Imltant  la  cbant  du  coq,  ou 
en  coDsumant  votre  activllâ  dans  des  agitations  st^riles  et  sourent  eompromeltantes,  q[ae  vodb 
apprendrez  la  science  medicale  si  difDcile,  si  longne  et  si  complexe.' 

Science  sociale  par  excellence,  jeunes  gens,  mais  non  dans  le  sens  brutal,  ravagenr,  otagenr 
et  pfetrolenr,  d'une  ddmagogie  ivre  de  sang  et  d'alcool,  mais  humalne,  sagement  progresslve, 
basăe  sur  la  ditfusion  de  rinstruction  et  des  lumi^res,  le  seul  et  nfcessalre  molenr  de  cett^ 
facult^  qai  distiogue  rhomme  des  bâtes,  la  perfectibilitâ. 

Vous  ne  pouvez  pas  faire  qu'iqtellectuellement,  industriellement  et  ţaoralement,  Thoimne 
D\')it  pas  pass4  par  fâge  de  la  pierre,  I'ăge  du  bronze  et  i'âge  du  fer;  que  des  milliers  et  des 
milliers  de  si^Ieg  n'aient  separa  ces  diverses  pâriodes  de  rbumanitâ,  car  la  nature  ne  falt  rien 
avec  brusquerie,  natura  non  facit  tattus;  eh  bien,  ce  que  Ies  entrailles  de  Ia  (erre  nous 
râvilent  de  ces  transformalions  lentes  et  de  ces  progres  successilk  de  rhomnie  primitif,  pour> 
quoi  ne  l'accepterioos-nous  pas  comme  n6cessaire  dans  Ies  progres  des  sciences  et  des  iosti- 
tulions  poliliques  et  sociales?  Ou  en  sonnnes-nmis  sur  ce  point?  Peut-6tre  encore  ă  Tâge  de 
la  pierre ;  travaillez^  c'9st  votre  droit  et  votre  devoir,  h.  abr^er  Ies  pâriodes  qui  vous  săparent 
de  ridăal  que  vous  r6vez;  tâchez  qu'elles  ne  soient  pas  aussi  longues  que  celles  qui  se  sont 
ieoal4ea  eotre  lee  habitatioBs  lacusUesde  nos  8nc6U<es  et  le  Parkhănon  de  Phidias;  mais 
Broyez  bien  qae  ce  n'est  pas  par  Ies  explosions  volcaniques  de«  râvolutions  que  le  prqgr&s  g'ao» 
(ompiit,  an  contratre,  elle«  la  r^tardent  faialemeqt, 

EoG^,  chers  âl^ves,  que  eelte  ann^e  qoi  ooRunenee  mit  anssi  le  coouaaAnoeBveQt  d'une 
sârieuse  modiflqftţiw  dans  vqb  babitudea  et  dao8  VM  nuaurii  scolaires,  Sojre;  [>n)4ent«,  a«Itoe9, 
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faits  successirement,  aflii  de  finre  passer  dans  Tesprit  de  mes  auditeon  la  eomrie- 
tioD  qui  est  datrs  Ie  mien. 

Dans  la  vingt-deuxihnt  gSniration,  trois  lapins  furent  inocales  arec  un  nilUio- 
niăme,  un  Cjent-mlllionieme  et  un  billionieme  de  goutte  du  sang  d'un  lapin  mort 
deux  heures  âuparavant,  ayant  ete  inocula  lui-mfime  avee  un  cin<ţ«eDtmiiUHne 
de  goutte  de  sang  septio6niique.  Ces  trois  lapins  moararent :  denz  en  trente-m 
heures  environ,  un  autre  en  quarante  heures. 

Dans  Ia  vingt-troisihne  giniration,  un  lapin  fut  inocul6  avee  un  cent-millionieme 
de  goutte,  un  autre  avee  un  dix-billionieme  de  goutte.  Ils  moururent  tous  Ies  den 
environ  trente-six  heures  apris  l'inoculation. 

Dans  Ja  vingt-guatriăme  giniration,  cinq  laphis  furent  inocuI6s  avee  le  san» 
d'un  lapin  mort  de  un  cent-millioni^me  de  goutte.  Le  premier  reşut  un  cent- 
millionieme,  le  second  un  billionieme,  le  troisieme  un  dix-billionieme,  le  qoa- 
trieme  un  cent-billionieme,  et  Ie  cinquieme  un  trillionieme  de  goutte  de  sang  du 
coeur  du  lapin  mentionne.  Tous  c^  animaux  moururent  en  moins  de  vingt-quatre 
heures. 

Enfln,  dans  livingt-einquikme  giniration,  quatre  lapins  recurent  un  trillionieme, 
un  dix-trillioni^me,  un  cent-trillioni^me  et  un  quatrillioniîme  de  goutte  du  sang 
d'un  lapin  appartenant  â  Ia  serie  precedente  et  mort  avee  un  trillionieme  de  goutte. 
Mais  un  seul  de  ces  animaux  mourut :  c'est  celui  qui  avait  re(u  un  dix-triilibnieme 
de  goutte  de  sang. 

Le  lendemain,  jc  repris  en  pârtie  cette  exp6rience  avee  du  sang  d'un  lapin  de  la 
vingt-quatri^me  genâration  que  j'avais  conserve  dans  ce  but. 

Deux  lapins  Airent  inocules,  l'un  avee  un  trillionieme  de  goutte  de  sang,  l'autre 
avee  un  dix-billionieme  de  goutte  du  m6me  sang.  I.e  premier  mourot  en  vinţt- 
deux  heures,  le  second  en  trente-cinq  heures  environ. 

II  semble  donc  que  la  limite  de  la  transmissibilită  de  la  septicemie  cfaez  Ie  1 
soit  la  trillionieme  pârtie  d'une  goutte  de  sang  septiquei 

(JCa  m«(«  d  wi  proeMin  wmltn.) 


attentirs.  Vous  ne  viendrez  pios,  n'est-ce  pos,  vous  ameuter  dans  ie  grand  araphilMAtre,  an 
nombre  d«  miile  ou  douze  cenls,  contre  ud  profesaeur  tout  seul  en  butte  â  vos  butes,  4  vos 
sifliets,  ă  vos  outrages.  Vous  commettriez  lă  une  violation  iniqne  du  droit,  un  abus  odieox  de 
la  force,  et  vous,  jeunesse  loyale  et  gân^reuse,  vons  ne  pratiquerez  pas  rabominable  maxuM 
du  chancelier  allemand  :  La  force  prime  le  droit!  Vous  vous  ^loignerez  de  ces  menean  d'io- 
trigues,  de  ces  fauteurs  de  bniit  et  de  scandate,  de  ces  d^plorables  fruits  secs  de  nos  £cole5 
qui,  arrivant  par  hasard  ou  par  surprise  au  titre  de  docteur,  ne  jouent  plus  dans  la  sociali 
que  le  r6le  dangereux  et  terrible  de  dâclass^,  de  mtonnus,  et  qui  feraieot  brâler  Paris  pom 
â>tenir  une  sous-prefectore.  »  ,. 

Qni  donc,  parmi  nos  professenrs,  aura  Ie  courage  de  tenir  aux  i^lfeves  un  langage  analogDtt 

Je  d^esp^re  d'en  trouver ;  aussi,  sans  robe,  sans  rabat  et  sans  loque,  surtout  sans  jn^teii- 

tioD  politique  ou  sociale,  du  haut  de  mon  hurable  el  neutre  trjbune,  je  me  permets  d'adres- 

ser  mon  petit  discours  ii  nos  chers  jeunes  gens,  qui  ne  trouveront  pas  aillenrs  un  fcoeor  pios 

devou6,  plus  sympathiquei  leurs  succes,  plgs  d^sireux  de  leur  bonheur  que  le  coeur  du 

D'  SiMPUCE. 


Epkini^pIdeB  HMIeale*.  —  12  Octobke  l/iiOS. 

Dans  tous  Ies  siteles,  dans  tous  Ies  teraps  Ies  hommes  sont  Ies  mâmes.  Trois  ctaarlatans  se 
disputent,  k  Paris,  la  conflance  pnblique.  Ne'  craignanl  plus  de  leur  faire  une  rfclame,  dM 
donnoDS  lenrs  noms :  Saint-Marcel,  Richard  Le  Saige,  CltimentLes  mMecii»  gradnăs  fiidanl 
par  se  r^volter  contre  lenf  insolence  qui  s'afflchait  au  grand  jonr  et  nargueit  la  Facnll&  Celle 
demierese  dâdda  a  Ies  poursuivre.  (R«g.  de  la  F«cntt<>,  t.  \l,  p.  131.)  —  A.  Oi. 
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U  PLEIMiSIE  PORULEIITE  ET  SON  TRAITEIENT,  par  E.  MoOTARD-MAKTni,  m6d«e!n  de  Yhb- 
pital  Beaujon  et  du  ministere  des  finances ,  chevalier  de  la  L^on  d'honneur,  membre  et 
ancien  prteident  de  te  So(A6l6  medicale  des  hftpitaux  de  Paris,  etc  In-8*  de  20&  pages. 
fuis,  1873,  Adrien  Delahaye. 

Hoos  dâsirons  Ealre  de  la  r^ente  publication  sar  la  plettrlsie  purulente  et  son  traitement 
DDe  analyse  aassi  dâtaillde  que  possible,  parce  que  ce  travail  r^ume  sur  une  question  impor- 
tante et  toojonrs  controversa  toote  la  pratique  d'uo  toinent  obserratenr.  £crit  avânt  et  pen- 
dant le  d4bat  qui  vlet>t  de  se  terminer  ă  F Academie  de  mMecine  sans  qu'il  soit  possible  de 
faire  jaillir  encore  maintenant  une  grande  lumifere  da  cboc  des  discussions,  ii  devient  le  com- 
plement tndispensable  de  tous  Ies  disconrs  qui  ont  H6  prononcâs  ă  la  tribune  acadtoiqne. 
Adss!  eogageoDS-nous  beaucoup  Ies  lectenrs  de  runion  Medicale  ă  en  prendre  connaissance. 

M.  Monlard-Martin  ne  veni  parler  que  de  ce  qu'il  a  blen  vu ;  anssi  laisse-t-il  tout  d'abord  de 
cbM  Ies  pleurteies  purulentes  traumatiques  dont  l'bistoire  appartient  k  la  chirurgie.  II  pom- 
mence  par  se  dtelarer  partisan  de  la  thoracocent6se,  et  ii  est  loin  de  croire,  ă  Pexemple  de 
M.  Chassaignac,  que  Ies  morts  subites  soient  si  souvent  b  eraindre  aprto  Tâvacuation  rapide 
de  la  poitrine.  On  devrait  m£me  plutât  dire  que  c'est  par  abstention  que  la  mort  arrire  le  plus 
ordioairement.  Le  pessimitme  de  M.  Chassaignac  ă  T^ard  de  la  tboracentise,  —  pessimisme 
qoe  nous  sommes  bien  loin  de  partager,  suivant  en  cela  Texemple  et  Ies  enseignements  de  nos 
mattres,  —  nous  rappelle  cependant  le  cas  d'nne  grave  congestion  pulmonaire  qui  suivit  du 
cAt4  ponctionnâ  T^vacuation  de  3  litres  de  Kquide  et  qui  mit  pendant  plusieurs  jours  la  vie 
du  malade  en  danger.  Cei  accident,  qui  a  i\A  sans  doute  signal^,  dtoiontre  que  dans  Ies  £pen- 
chements  abondants,  ii  vaut  mieux  ne  pas  en  ivacuer  Ia  totalitâ  en  une  seule  fois. 

Parmi  Ies  causes  de  la  pleurâsie  purulente,  ii  faut  citer  Ies  traumalismes.  Ies  abcks  et  phieg- 
iDODs  des  parois  thoraciques,  la  carie  des  cdtes,  Tonverture  de  cavernes  pulmonaires  dans  ia 
cavii*  pleurale,  etc.  Les  fiivres  6ruptives,  et  en  particulier  la  scarlatine,  l'dtat  puerp^ral, 
Palcoolisme,  le  mauvais  ^tat  de  Torganisme  produit  par  Ies  fl^vres  antârieures,  la  convales- 
cence  de  la  fiăvre  typholde,  la  constilution  scrofuleuse,  etc,  prâdisposent  ă  la  pnrulence  de 
râpanchemenL  LMntroduction  de  Tair  dans  la  pifevre  est-elle  capable  de  convertir  une  pleu- 
rele simple  ou  sirense  en  pleurăsie  purulente?  Les  avis  pourraient  itre  encore  partag^  h  cet 
^gard,  snrtout  dqrais  Ies  nouvelles  exp^ences  de  M.  le  docteur  Matice  qui  pratiquerait  im- 
pun^ment  la  ponction  de  la  pohrine  en  laissant  largement  Pair  y  p^n^trer.  II  faudre  sur  ce 
point  si  grave  imiter  la  sage  r^rve  de  M.  Montard-Martin  et  attendre  que  des  observations 
eocore  plus  nombreuses  et  plus  concinantes  aient  dâmontrt,  ce  dont  pour  notre  part  nous 
pertistons  ft  douter,  rentiere  innocuit^  de  cetie  pratique.  Cependant,  d'aprfes  M.  Moutard- 
Martin,  c'est  faute  d'avoir  suflSsamment  examina  le  liquide  extrait  par  une  premiere  ponction 
qoe  Ton  a  trop  souvent  aocus^  Ia  thoracentfese  de  Ia  transformation  purulente  d'un  ăpanche* 
nent  primitivement  s^reux.  Car  souvent  ă  Ia  premiere  op^ration,  le  liquide  peut  n'avoir 
qn'une  l^gire  teinte  louche  et  opaline,  et  renfermer  ă6ik  beaucoup  de  globnies  purnlents. 

En  parcourant  les  pages  pleines  d'int^rât  qui  ont  trăit  h  TAirATOMiE  pathologique,  on  peut 
encore  se  convaincre  que  la  communication  de  la  cavitâ  pleurale  avec  Pair  extărieur  est 
faneste  pour  Ies  malades,  pulsque  les  fausses  membranes  flottantes  expos^es  au  contact  de  Tair, 
les  flocons  opaques  que.  Ie  liquide  contient  si  souvent  et  qui  ne  peuvent  sortir  de  la  canule  ă 
demenre  ă  cause  de  leur  gros  volume  «  partidpent  ft  la  putr^faction  du  pus,  r^pandant  une 
odeur  d'une  borrible  Ktiditâ  et  sont  un  des  principaux  agents  prodacteors  des  accidenta  de 
riofection  putride.  »  (Obs.  VIII).  A  cdtâ  de  ces  paquets  Qbrineux,  on  a  aussi  observa  des  d^ 
tritns  provenant  d'une  portion  de  tissn  pulmonaire  sphacâlâ  donbM  de  la  ptevre.  D'autres  fois 
encore,  ce  sont  des  d^bris  d'hydalides  on  des  hydatides  entiferes,  qu'elles  proviennent  de  la 
pl6vre  elle-m6rae  (cas  le  plus  rare)  ou  du  foie.  Le  liquide  purulent  petrt  etre  tolot€  en  jaune 
dans  Ies  cas  d'abcte  du  foie  ouverts  dans  Ia  pKvre;  ii  peut  renfermer  des  portions  de  cdtes 
on  de  carlilages  costaux  cariâs,  des  liquides  alimentaires  b  la  suite  de  Ia  perforation  de  l'ceso- 
phage  par  Ies  sondes  cesophagiennes. 

Les  fausses  membranes  sont  plus  on  moins  (paisses,  plns  ou  moins  adhârentes  suivant  leur 
lg«;queIqaerois  le  tissu  celtulaire  soa»-pleural  et  le  tissu  interlobaire  prenneot  part  ft  l'in- 
flamraation ;  cette  sorte  de  pneumonie  interttitulU  qui  devrait  faire  pour  toujours  obstacle  k 
l'expansion  pnhnonaire  par  suite  de  la  condensation  du  tissu  conjonctif,  est  moins  fr^quente 
qQ'tm  a  vooln  le  dire.  Le  rflde  qu'on  a  vouln  lui  faire  jouer  pour  expliquer  la  r^raction  des 
parois  thoraciqnes  et  la  dâformation  de  la  poitrine  doit  Atre  avec  plus  de  raison  attribuâ  ă 
Paction  des  fausses  monbranes: 

La  pleurâsie  purulente  est  g^ndrale,  limitâe  oa  dreonserite,  quelqQeiUt  eDe  est  iirterio> 
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baire ;  eofin,  dans  qnelqnes  cas,  f«it  d'nm  grtnde  impprtance,  Ies  adhârenoes  castorii»- 
naires  sont  tellement  nombreuses  qu'elles  forment  autant  de  loges^  distinctes,  de  coIIecUossi» 
Ito,  de  v^ritables  abcii  pleuraux,  —  suivant  Tbeureuse  d6nomination_prqpo86e  parjkl.  Eidid, 
~  Donveiles  disposUions  Ir&s-d^savantageuses  ponr  I'6vacuation  da  pns  ct  (SrtR^fes  li  fopfc 
sion  des  accidents  pulrides. 

L'anatomie  pathologique  se  termine  par  Pâtude  des  flstales  plenro-brondiicttitis  «pit  prCtentent 
des  diflî^rences  anatomiques  et  cliniques  suivant  leur  mode-  de  peribratton  pntmonitrt  de 
dehors  en  dedans  ou  de  dedans  en  debors.  Une  cons^quence  grave  peut  toivre-  r^iaUist- 
ment  de  cette  fistula,  c'esl  riotroduction  de  Tair  qui,  pânâtrant  h  cbaqua  fnepiralion,  Imt 
par  une  eorte  de  dapet,  par  uoe  valvula,  TorlOce  de  «ortie.  Vait  s'accomule  alnsi  de  piua 
plus  dans  la  piţvre  et  meoace  le«  malades  d'asphyxie  ţi  Ton  n'iqtervieat  pas  prompUmeai 
au  moyen  de  la  tboracocenttoe. 

A  propQs  du  pn«uii>o-thorax  secondaire,  M-  Moutard-Martin  aI)orde  de  nonvean  la  qno- 
tion  qui  nou«  paraUsait  cepeodaot  răsolue  par  Ia  n^ative,  du  pneumo-tliorax  spontana  siu 
perforation  pulmonaire.  Sang  doute  Ies  observatioos  de  MM.  H^rard  et  Moissenet  plaidersieiil 
en  fayeur  du  dâveloppemeut  spontana  des  gaz  dans  Ja  pleurele  purulente.  Mais,  qinDil  w 
songe  h  Ia  diflicultâ  de  rcconnaitre  ă  l'autopsie  rorifice  plural  de  la  fistule,  4  la  frâqueoce  de 
l'oblitâration  consecutive  de  cet  oriOce,  ii  est  permis  de  se  tenir  ă  ce  sujet,  comme  h  bit 
M.  Moutard,  sur  wne  sage  «t  prudente  r^rve. 

liMpanchement  purulent  de  la  plivre  peiit  s'ouvrir  aussi  ă  TesUrleur  60ti9  forme  cTabc^d 
laisser  coos^cutivement  un  trajet  fistuleux  qui,  ne  permettaDt  PM  riotroduction  de  I'air,  iâ 
faciliter  plus  ou  moins  Tâvacuation  du  foyer. 

L'exaiuen  des  siches  et  du  dugnostic  m  foornit  sans  doute  pas  des  doonies  blen  dos- 
velles.  Leg  symptdmes  de  percussion  et  d'auscultation  sont  Ies  m^mes  que  dans  Ia  pleni^ 
s^reuse ;  tout  au  plus  pourrait-on  invoquer  l'absence  de  I'^gophonie  ou  du  relentissemenl  ego- 
phonique  dans  Ies  6panclieroeot£  oii  le  pus  est  âpais  et  pblegmoncux,  la  D-^quence  relative  ie 
dilatatlons  jxirtieUts  du  Uiorax ;  seul,  Tceiltoe  de  la  parol  tboraciqne  du  cdt6  malade  acqnicU 
une  grande  imporlanoe  et  ii  faut  encore  savoir  le  cbercher  14  oCi  ii  existe,  c'est-li-dire  irz  ii 
pârtie  latârale,  au-dessous  et  au  oiveau  du  bord  postârieur  da  Taisselle.  Plus  tard,  rccdim; 
des  extr^it^s  survient,  et  M.  Moutard  a  ob$erv6  une  fojs  une  anasarque  sans  albuminurie, 
qui  a  dispăru  apr^s  Topârotion  de  rempyăme.  l>es  diilârences  peu  marqu^es  et  di^jă  comuti 
qui  gdparent  cliniquemeot  Ies  pleurâsies  purulentes  des  pleurăsies  s^reuses,  ne  peuveot  cer- 
tainement  Irouver  place  dans  une  analyse;  nous  s^nalerons  seulement  pour  la  marcbe  da 
premiâret  la  mfinţe  distinction  qne  l'auteur  a  eonservâe,  comme  pour  le;  pleur^sies  s^osts. 
en  pleurâsies  purulestes  aigute  et  en  pleurâsies  purulenUs  chrooiqueş. 

Une  question  longtcmps  controver»6e  est  celle  qui  a  txait  4  Ia  gu^risoa  spontana  de  ia 
pleur^sie  purulente  sans  âvacuatloa  du  pus  par  Ies  brondtes  ou  la  paroi  tboraciqne.  M.  Mm- 
tard-Martin  Ia  reaout  en  citant  robservatlon  d'un  malade  qui  a  gu4ri  sanş  op^ralion  dW 
pleur^ie  reconnue  purulente  par  une  ponotion  exploratrice.  I^  faits  de  ce  genre  sont  extri- 
m«nent  rares  et  nocs  ne  Irouvons  dans  la  seience  que  Tobservation  de  noime*  (Uediail  Tma, 
1858),  qui  puisse  6tre  opposâe  4  celle-oi.  Aussi  la  guârison  ne  pouvaot  £tre  obtenue  qne  ţa 
l'^vacuation  du  pus,  doitr^on,  lorsqu'on  a  Keconnu  la  prâseoce  d'un  âpanohemenl  punikni 
da  Ia  plivre,  promplement  int«rvenir  pour  la  provoquer. 

Le  m^decin  de  Beaujon  divise  en  deux  elassesles  oPSRAriongquidoiventfttretent^cootR 
b  pleur^sie  purulente  :  «  l'une  coroprenant  Ies  op^rations  qui  se  bornent  4  r^vacoatioa  im- 
mâdiate  des  liquides;  Tautre  comprenant  toutes  eeUes  qui,  8pr4a  T^acuation  du  pas,  ost 
pour  init  de  lui  oonsenrer  nne  iasue  ianile,  aiia  qu'il  puisse  âtre  6vaou6  4  otesure  qu'il » 
m^dnit 

«  Dans  la  premiere  classe,  nous  rangerons  la  tboracocentâse  eous^aitaoăe,  quel  que  soit  le 
proo6d6  op^toire  empby6,  arec  Ie  trocart  ordinaire  ou  avec  ra>piratioD  d4  quelqoe  iDlon 
que  oe  soit,  qn'elle  soit  ou  non  suivie  d'injections  intra-pleurales, 

<  Dans  Ia  teconde  elasse,  nons  domprendrons  Ies  tubes  plac^s  4  demeure,  ie  drainage  tvK 
toates  ses  modiflcations,  le  siphon  de  Potain,  Top^ration  de  Teippy^me.  » 

La  pleur^sie  purulente  peut  guărir  par  la  simple  âvacntlioii  da  liqnide  sans  iojectioM  n 
ravages,  malgr^  Tassertlon  contraire  de  M.  Woillez  qui  prâtetad  qn'elle  ne  peut  guârir  jiibb 
aprts  le§  Iboracentetes  m^me  râp^^es,  si  eUes  n«  sont  pas  sniries  de  fâcotileatent  da  pu 
par  une  fistule  pleuro^ronchique  ou  plturo-outanfe.  Cest  14  Avid«nuiKQt  nne  exagâtlioii 
d^montrfe  par  des  observallon*  eontraii'es. 

Souvent,  ii  s'^tablit  4  la  snîte  de  la  ponetion  de  la  poitrtoe  uM  flsiule  plenro^ntaste  P" 
Mquj^lle  te  pu8«brt  avec  plus  ou  molns  de  focillt^.  Un  moyen  d'ăvăcuer  le  liqoide  ponileal  n 
fur  et  4  mesiire  quMI  se  prodiiit  ct  d'^viter  la  formation  de  oes  fistulei,,  tfeat  de  prati?» 
ptaSieufs  fttls  â«5  ţ^flflnm  cap)l*«lw«:  ■ 
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Qnaut  aux  divers  procddâsqui  pennettent  r^Vacuaitipn  continue  du  liquide,  tt.  Motitafd- 
Uaiiin  lea  classe  4e  la  liaţon  suivante  par  ordre  de  mârite  et  dMmportance  :'  1*  La  cattule  m^ 
Ullique;  2'  le  tute  de  caoutcbeuc  ă  demeurp;  3"  le  draînage;  If  le  siphon  de  Polain.  '  \ 
Ce  dernier  appgreil,  qui  constitue  un  r^el  el  sirieni  progrfes  dans  le  traitement  de  Ia  pleu- 
rele puruleole,  a  oCTre  comme  avantagcs  principaux,  ceux  de  ne  pas  permettre  l'entr^e  de 
l'air  dans  la  pcitripe,  de  vider  la  cavjl6  pleurale  aussi  compl 'icmenl  quc  possihle,  do  per- 
pieUre  des  iavagea  aussi  abondaals,  aussi  râp^tâs  qu'on  le  vondra....  »  £tant  interne  dans  le 
cervice  de  M.  Desnos^noui  avons  ^te  t^moin  des  bons  elTets  des  lavages  plcuraux  au  moyen 
de  ce  siphon  dont  on  ne  saurait  trop  vulgariser  TemploL  Mais  ii  faut  cependant  avoucr  que 
toDS  Ies  appareils  employâs  peuvent  cesser  de  fonclionoer  lorsqu'ils  sont  oblitdr^s  par  des 
husses  Diembranes,  par  dea  dfilrilus  de  loules  sortes.  Cest  alors  que  Ies  malades  soni  de  nou- 
veau  meoacâs  des  accidents  de  la  răsorplion  purulente,  et  que  s'impose  en  fin  de  compte  la 
nScessilă  d'une  nouvelle  op^ration,  de  rempyfeme.  Cette  opdration  dont  M.  :\Ioulard-Martin  se 
declare  le  partijM  dani  Im  oonditions  qui  viennent  d'âtre  di-crites,  ne  sera  sulvie  de  bpns 
r^sultati  que  si,  par  rouverture  pratiqu^e,  on  a  soin  de  faire  frâquemnient  dos  lavages  dans 
la  cavitĂ  pleurale,  et  d'y  introduire  des  jnjections  mâdicamenteuses  et  antiputrides.  Sans  cette 
pr^caution  indispeosable,  I'air  p^nălrant  librement  dans  le  foyer,  on  ne  saurait  conjurer  Ies 
accidents  de  Tinfectlon  purulente  qui  pourrait  en  r^sulter.  L'op^ration  de  rempyfemc  ainsi 
comprise  n'expose  pas  eux  nombreuz  insucces  qui  en  avaient  fait  un  moment  proscrlre  Pusage, 
el  elle  seule  peul  permettre  la  libre  sorlie  des  flocons  fibrineux  ou  dâiriius  dont  la  r^tention 
dans  la  cavil6  pleurale  devenail  une  grave  et  souvent  mortelle  complicalion.  Enlre  l'opinion 
de  ceux  qui  conseiUent  de  la  faire  d'emblte,  k  Fexclusion  de  toute  autre  dfes  qu'on  aura  rcconnu 
la  prăsence  du  pus  dans  la  poitrine  (Woillez),  et  de.ceuxquicraignent  de  la  praliquerou  donţ 
la  temporisation  n'est  soumise ^  aucune  r^e  fixe,  se  place  In  sage  conduite  de  Pauleur  qui 
ne  bit  riaci$ioD  intercostale  qu'autant  que  la  tboracentâse  scule  ou  Ies  ihoracent^ses  r6pe- 
t^es,  suivies  d'injeclions  iodăes  oa  autres,  p'auront  pas  amenâ  d'amâlioration  notable  dans 
r^tat  du  malade. 

Une  question  que  bien  des  praticiens  ont  pu  se  poser,  c'est  de  savoir  sUI  convlent  d'avoir 
reconrs  ă  l'empyfeme  dans  Ies  cas  de  fistule  pleuro-bronchique ;  or,  trois  cas  peuvent  se  pr6- 
«eoter;  on  l'^panchement  liquiden'est  pas  accompagnă  d'^panrhement  gazeux;  alors,  si  l'ftat 
g^D^ral  du  malade  est  bon,  ropăralion  peut  6tre  jug(5e  inutile.  Ou  la  plenr6sie  se  complique 
de  pneumo-thorax,  et  alors  Topiralion  peut  Mre  utile,  mais  non  toujonrs  iodispensable, 
poisque  l'orifice  de  la  fistule  peut  se  combler.  Enfin,  la  tuberculose  complique  le  pyo-pneu- 
motborax;  dans  ces  cas,  ii  y  a  contre-indication  formelle  ă  Topâration. 

Ajoulons  encore  que  lâ  pleurSsie  purulente  traîtde  par  Ies  divers  procddtfs  q^e  nons  venobs 
de  passer  en  revue,  peut  laisser  ă  sa  suite  des  fistules  pleuro-cutan^es  dont  la  gu6rison  est 
ordiuairement  longue  et  difficrie.  ' 

Ainsi  voili  donc  Top^ration  de  l'empyfeme,  contre  laquelle  certains  esprils'  ^laîent  prt- 
venus  d'avance,  enli^rement  r^babilit^e  par  un  de  pos  plus  6minents  praticiens  qui;  sui*  17  cas[, 
a  en  douze  succfes.  ■ 

Ce  travail  qui  renferroe  en  outre  vingt  observations  extr6mement  int^ressadtes,  est  jsăns 
aucQQ  doute  appelâ  ă  rendre  de  grands  services  dans  la  pratique  medicale  d'une  grave  ma- 
ladie. Nous  n'apprendrons  âviderament  rien  en  disant  qu'on  y  remarqoe  Ies  plus  grandes  qua- 
litds  d'un  ăminent  observaleur  dont  la  rigoureuse  logique  s'impOse  ă  l'esprit  de  tous  ceux  qui 
le  lisent.  Ce  travail  sert  aussi  â  nous  prouveîr  Cine  cbose  :  c'est  que  la  m^decine  franţaise  qui 
sait  relrouver  par  la  m^thode  s6v6re  de  l'observatiott  -ea  v6ritable  voie  dans  Tencombrement 
des  th6ories  anciennes  et  nouvelles,  qui  a  la  force  de  rdagir  contre  Ies  tendances  allemandes, 
n'a  encore  rien  perdti  de  sa  prăpondiSrance  lout  en  conservant  ses  vleîlles  et  glorieuses  tra- 
dJtiiHM,  et  noBs  peflkont  que  ceux-lă  seuls  soat  dans  la  v6ril6  et  dans  le  pr«gr6«  qui  metlent 
en  pratique  ce  «leii  adage  de  notre'  art : 

Ars  iota  in  observ ationibu*. 

I  D'  Henri  Hdcbard. 

AGADEMIES  ET  SOCIETES  SAVANTES 


ACADEMIE  DES  SCIENCES 

M..  Planeib  a  trouvă  que  si  Ton  approcbe  .un  diapason  en  vibration  d'ane  flasime  briiiant 
A  Pair  libre,  le  son  produit  en  est  considera blement  renforc^  comme  si  l'on  mettait  ce  diapaeon 
en  contact  avec  la  coiase  d'un  instrument  h.  oordee.  Le.  son  acquieţt  sa  plus  grande  intcnsită 
lorsqii'nii  place  la  Oanuoe  entre  Ies  deux  branohes  du  diapason.  Ce  renforcemeiU  du  son  tient 
f^videmment  ă  In  r^sonnance  de  la  flamme.  II  y  a  ici  un  phdnon^me  analogue  ă  celui  de  la 
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flamme  chantante.  Dans  Ies  denx  cas.  Ies  vibrations  de  la  flamme  se  mettent  ft  roninoB  di 
son  qui  est  propra  au  cnrps  solide  vibrant,  dans  le  voisinage  duqnel  elle  se  troave,  tnbţ  dt 
verit  on  diapason.  Seulement,  dans  le  cas  de  la  flamme  chantante,  c'at  la  flamme  qui  excite 
le  mouvement  vibratoire  du  tube,  pour  se  mettre  eosuite  k  vibrer  elle-m6me  synchnMiiqw- 
ment  avec  lui ;  tandis  que  dans  le  cas  qu!  nons  occope  ici,  c'est  le  diapason  qui  donne  te  ton, 
]a  flamme  se  bornant  k  vibrer  ă  Tunisscn. 

De  ce  fait,  ii  convient  de  rapprocher  Ies  recherches  de  MM.  Champion  el  Pellet  sur  h  difli- 
rence  des  vibrations  produltes  par  Ies  compost  explosibles :  par  Tiodore  d'azote  et  le  falm> 
nate  de  mercure.  Les  composta  dâtonants  possMent  des  mouvements  vibratoires  trte-divtn 
et,.par  suite,  des  actions  qui  peuvent  varier  beancoup.    . 

Pour  le  prouver.  Ies  exp^rimentateurs  ont  forma  une  gamme  de  fiammes  ehantantes. 

A  5  mfetres  des  flammes,  on  avait  disposâ  une  enclnme,  et  sur  fenclume  on  piaţa,  enTensi 
dans  de  la  baudruche,  de  l'iodure  ou  du  fkilmioate :  un  coup  de  marteau  bien  appiiqui  proim- 
sait  la  dâtonation. 

Avec  riodnre,  ă  5  mMres,  le  r^lut  fiit  i  pen  prto  nul,  ma!s  Ia  d6tonat!on  du  falanule 
fit  parler  les  notes  la.  mi,  fa,  sol.  On  rapprocha  Penclume.  A  3  mfttres  50  le  fuhninatt  fit 
pa'rler  tontes  les  notes;  Fiodure,  seulement  les  notes  bautes. 

II  est  donc  Evident  que  ies  vibrations  de  l'iodure  ne  sont  pas  de  m6me  nature  qoe  les  vibn- 
tions  du  fniminate  et  sont  rooins  puissantes. 

M.  Bertrand  pr^sente  k  TAcadămie  un  ouvrage  posthume  de  M.  Duhamtt,  iotituK:  tEsai 
d'une  appIicatioD  des  mâthodes  ă  la  sr.ience  de  l'homme  moral  ■> ;  ii  accompagne  cette  prt- 
sentation  des  observalionssuivantes: 

•  Les  anciens  âl^.ves  de  M.  Duhamel  et  les  admirateurs  de  ses  ouvrages  accaeilleront  trec 
un  vif  intârfit  la  publication  du  fragment  qu*on  va  lire. 

«  Cest  sur  un  terrain  tout  nouveau  qu'il  a  vouin  porter,  cette  fois,  Tesprit  d'ordre,  dt 
prto'sion  et  de  rigueur  qui,  dans  ses  travaux  scientiRques,  fut  sa  constante  prtoccupatioB. 

■  VEssai  sur  la  science  de  l'homme  moral  devait  6tre,  dans  Ia  penate  de  Fâminent  antesr, 
Fapplicalion  demtere  des  principes  exposăs  dans  son  grand  ouvrage  sur  les  m^thodes.  ■  L'es- 
«  prit  scientifique,  dit-il,  peut  diriger  dans  l'ătude  de  tous  Ies  sujels,  dont  les  6l6ments  osl 
a  entre  eux  des  liaisons  qui  permettent  l'emploi  des  raisonnements.  » 

«  Parmi  ceux-lă,  M.  Duhamel  choisit  le  plus  complexe  et  Ie  plus  p6rillenx  ă  Mea  ta 
ăgards.  Le  raisonnement,  fonda  sur  des  d^fmilions  pr^cises,  est  le  seulguide  qnMI  accepte 
pour  ces  âtudes,  plus  habituellement  plactes  dans  Ie  doraaine  mjrstărieux  du  sentiment  et  de 
la  foi.  C'est  avec  son  esprit  seulement  qu'il  veut  Ies  aborder,  c'est  ă  Tesprit  seul  du  lectent 
qn'U  s'adresse.  Les  amis  de  M.  Duhamel,  cependant,  retrouveront  dans  ces  pages  cet  anxx? 
actif  pour  le  bien,  cetie  haine  vigoureuse  pour  Ie  mai,  qui  chez  Iui  ont  6t6  des  sentimenls 
constanta,  profonds,  sinc^res  et  apparents,  souvent  ă  son  insu,  dans  tontes  les  occasnis 
s^rieuses.  On  les  retrouvera  dans  ce  livre  dont  ils  sont  labase,  pr6sent6s,  par  un  demier  tnH 
de  cet  esprit  dont  Ies  principes  n'ont  jamais  varia  ni  fldchi,  sous  la  forme  de  văritte  sdend- 
fiques,  rigoureusement  d6duites  des  d^finitions  propostes  et  des  axiomes  hnmblemoit  xaţ- 
Un  au  d^but  • 

n  est  regrettable  que  M.  Berfrand  n'ait  pas  jng4  k  propos  de  reprodnire  dans  sa  note  de 
pr^ntation  une  pârtie,  sinon  la  totalitâ  de  ces  axiomes;  cela  ne  TeAt  gufere  aDong^  et  lai  ett 
donnâ  un  grand  interii.  — M.  L. 


5*» 


SOeitTE  DE  CMIRURME 
Siance  du  2  oetobre  tSTS.  —  Prtoidenee  de  M.  TaiuT. 

SOMMAiaB.  —  Eneore  Ies  riseetions  soas-p^riostfei.  —  Abeis  dn  lobe  ganehe  4n  cerveaa,  d^nlo# 
tardivement  k  la  soite  d'ane  fractare  avec  enfODeement  du  (Irontal  ii  dr«it«. 

La  Soci^l6  de  chirurgie  a  repris  aujourd'hai  le  cours  de  ses  săances,  interrompoes  par  Ih 
vacances  annnelles  du  15  aoât  au  1"  oetobre.  La  r^nnion  n'âtait  pas  tris-nombreuse ;  plus 
d'nn  membre  manquait  k  Tappel,  retenu  sans  doute  par  Ies  demiers  jours  de  la  viU^- 
ture  rendue  si  courle  cette  annte  par  la  pr6cocil6  du  froid. 

Une  petite  discusston  sur  les  risections  p^iost^es  et  une  communication  intâressaote  de 
M.  Polaillon  ont  rempli  la  s6ance. 

La  discussion  sur  les  r^seciions  sonS-p^riost6es  n'a  Hi  qu'une  escarmouche,  si  Fon  peit 
ainsi  dire,  incidemment  engagte  par  M.  Vemeiiil  k  PoceasiOn  du  procto-verbal  de  la  detniire 
s^ance. 

M.  VerneutI  s'est  constitui  le  d^feaseur  z4K  et  convaincn  des  râsections  sow-p^rioitte 
suhrant  la  mMttode  de  Mi  OHiet,  de  Lyoto.  Ctaaqne  fois  qae  roo^sacaon  se  pr^nte,  H  n'Wsle 
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pas  k  prendre  Ia  parole  pour  proclamer  la  supâriorită  de  cette  m^thode  sar  Ies  anciens  pro- 
c^iUs.  Cest  ce  qu'il  a  fait  eocore  dans  celle  săance.  Au  recent  Congres  de  Lyon,  M.  Ollier  a 
moDlM  une  s^e  de  sept  â  bdit  individus  opărâs  par  lui  suivant  Ies  prâceptes  de  sa  m^thode, 
et  M.  Vemeuil  a  616  vivement  iiiipressioDDă  par  Ia  beantd  des  râsultats,  qu'il  trouve  infiDiment 
snp^Dfs  &  tont  ce  qa'il  avail  eu  Toccasion  de  voir  jusqa'ă  ce  jour  en  fait  de  r^sectioBS.  Chez 
no  individu,  entre  autres,  qui  avait  subi  Ia  râsection  du  coude,  ii  a  iii  impossible  aus  chimr- 
gieni  pr^sents  de  reconnaltre  de  prime  abord,  sous  Ies  v6temeDts,  que!  6lail  Ie  bras  op^.  Les 
mouvements  gâadrauz  avaient  la  mfime  âtendue  el  la  mame  prdcisioii ;  la  distioclion  n'a  616 
ponible  que  lorsqu'oD  a  fdt  ex^euter  k  l'opiti  certains  mouvements  particuliers. 

L'imprestion  de  M.  Verneuil  a  616  partagfe  par  HM.  Trâlat  et  lAon  Le  Fort,  qui  asristaieirt 
i  Ia  pr^sentation  des  opAr^s  de  M.  Ollier,  et  qui  rendent  le  m6me  bommage  k  la  beaută  des 
r^Hats  obtenus  par  ce  ohirurgieD.  Cbez  lous  Ies  op6r6s,  dpnt  les  uns  avaient  subi  la  r6sec- 
(ioD  de  r^paule  et  Ies  autres  celle  du  coude,  la  moyenne  des  râsullats  de  la  mâthode 
de  H.  Ollier  a  6t6  jug^e  de  beaucoup  snp^rieare  k  la  moyenne  des  râsultats  op6ratoires 
oblenus  par  les  anciens  proc6d6s.  Suivant  ces  trois  chirurgiens,  quelle  que  soit  l'opinion  que 
i'on  adopte  sur  l'idâe  thâoriqne  de  M.  Ollier  et  sur  le  r6Ie  que  joue  Ie  p^rioste  en  cette  afTaire; 
qu'il  foille,  avec  M.  Ollier,  attribuer  diredement  le  succte  &  la  conservation  m6me  du  părioste 
qm  reproduirait  la  forme  des  surfaces  articulaires,  ou  quMl  y  ait  plul6t  lien  de  le  rapporter, 
comme  le  pense  M.  Le  Fort,  au  soin  minutieux  que  prend  M.  Ollier  de  manager  Ies  inserlions 
moscalaires,  loujours  est-il  que  les  avantages  et  Ia  sup6riorit6  de  Ia  m^lhode  de  H.  Ollier  leur 
ont  păru  absolument  incontestables. 

H.  Cbassafgoac  n*a  pas  616  de  cet  avis;  ii  s'est  oiTusquâ,  scandalisi  pfesque  du  mot  snp6- 
riorile  app!iqu6  auz  r^sultals  de  M.  Ollier;  suivant  Iul,  on  ne  peut  6tablir  la  sup^rioriti  d'une 
chose  sur  une  autre  qu'en  la  comparant  â  cette  autre ;  on  n'aura  le  droit  de  proclamer 
la  SDp6rioril6  des  r^sultats  obtenus  par  M.  Ollier  que  lorsqu'on  Ies  aura  comparâs  k  ceux 
oblenus  par  d'autres  chirurgiens;  jusque-Iă,  ii  convient  de  suspendre  son  jugement.  M.  Ghas- 
KUgaac  a  pris  l'ei^agemenl  de  communiquer  ă  la  Sociala  de  chirurgie  une  s6rie  de  cas  de 
r^lions,  soit  de  l'âpaule,  soit  du  coude,  pratiquâes  par  divers  chirurgiens  franţais  ou 
^Dgers,  et  dans  lesquels  les  r^sultats  obtenus  oot  616  aussi  beauz  que  ceux  de  M.  Ollier. 

M.  Girald^s  a  foit  observer  quMl  ne  soffisait  pas,  pour  6tablir  une  comparaison  s^rieuse 
eotre  les  deux  m^thodes,  de  prâsenter  le  râsultat  final  d'une  s^rie  d'op^rations  pratiquâes 
suivant  Tone  on  Tautre  de  ces  mâthodes,  mais  qu'il  fallait  encore  montrer  dans  quel  6lal  ini- 
ţial itaieot  Ies  malades  au  moment,  de  Top^ration ;  quelies  ătaient,  en  d'autres  termes,  la 
oatore  et  la  gravita  des  maladies  articulaires  pour  lesquelles  Topâration  a  dCl  6tre  praliquâe ; 
suivant  lui,  les  deuz  termes  de  comparaison  sont  ndcessaires. 

—  Aprâs  cette  discussion,  que  nous  venons  de  r^sumer  briâvement,  M.  Polaillon  a  prăseaţi 
Qoe  pitee  patbologique  relative  k  un  abc^s  du  lobe  gauche  du  cerveau  d6veIopp6  tardivement 
i  la  suite  d'une  fracture  avec  enfoncement  de  l'os  frontaL 

Le  sujet  est  un  jeune  homme  de  20  ans,  aiguiseur  dans  Ia  maison  Collin,  lequel,  dans  les 
premiera  jours  du  mois  de  juin  dernier,  fut  frappâ  au  front  par  un  6clat  de  pierre  k  aiguiser 
inim^e  d'un  mouvement  de  rotatioo  extrfimement  rapide.  Le  bless6  fut  immMiatement  con- 
dnit  ă  rhdpital  des  Ciiuiques,  dans  le  service  de  M.  Broca,  od  ii  put  se'  rendre  ă  pied ;  ii 
n'avait  pas  perdu  connaissance  au  moment  de  l'accident  Lă,  on  constata  que  la  pârtie  droite 
io  front  6tait  le  si^ge  d'une  plaie  avec  enfoncement  de  la  paroi  osseuse.  Comme  ii  n'ezistatt 
locun  trouble  de  rinteliigence,  du  sentiment  ni  du  mouvement,  on  se  contenta  de  traiter  la 
>laie  coauoe  une  plaie  simple,  sans  faire  aucune  tentative  de  relfevement  de  Tos  ni  de  tr^pa- 
Mlion. 

Pendant  plus  d'an  mois,  le  malade  ne  prâsenta  rien  de  particulier,  si  ce  n'est  une  14g«re 
lilalation  de  la  pupille  de  Toeil  gauche.  La  plaie  marchait  riguliferement  vers  la  cicatrisation ; 
ocuD  trouble  ne  se  manifestait  du  câl6  de  l'intelligence,  de  la  sensibilii^  ou  de  la  motilit& 

Au  bont  de  ce  temps,  le  malade  fut  pris  de  frisson  violent  qui  se  reproduisit  pendant  trois 
}Qra;  ii  commenţa  ă  se  plaindre  de  douleurs  k  la  nuque,  puis  on  remarqua  un  changement 
ans  aon  caractere,  qui  devenait  plus  irrilable;  rinlelligence  elle-m6me,  sans  6tre  notable- 
lent  Iroublăe,  paraissail  un  peu  obtnse ;  le  malade  r^pondait  parfaitement  auz  questions  qui 
li  itafent  adre»6es;  ii  n'avait  pas  d'embarras  de  la  parole;  mais  11  6tait  moios  gal,  moina 
ipansif,  plus  taciturne.  Bientdt  on  constata  un  affaiblissemeDt  de  la  m^moire,  puis  le  malade 
evf  nt  ^teqx ;  enfln,  ii  alia  en  s'afTaiblissant  de  plus  en  plus,  et  succomba  le  20  aoât,  sans 
roir  jamais  prisenti,  chose  remarquable,  ni  himiplâgie,  ni  embatras  de  la  parole.  Au  mo- 
leal  de  la  mort.  Ia  plaie  6tait  cicalrisăe  depuis  plusieurs  jours. 

A  raatopsie,  pratiqnăe  par  M.  PoIailIoD,  on  constate  «oos  la  cicatrice  de  la  plaie,  la  frac- 
ire  dQ  crane  avec  eufoncenent ;  la  dure-Di6re  est  intacte ;  ii  n*y  a  pas  de  pus  dans  la  caviM 
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.arachnoldienue ;  Tarachnolde  viscerale  est  ^issie  k  la  pârtie  sup^rieore  du  oerveaa,  oă  Tot 
.constate  Ies  signes  d'une  encdphalite  cbronique  dilTuse. 

Xe  lobe  frontal  gauche  prâsente  une  teihte  verdătre ;  dans  son  ipaisseur  on  trcuve  aa  lixi» 
'Enorme,  dont  rouverlure  donne  issue  ă  80  grammes  de  pus. 

II  n*f  a  rlen  dans  le  foie.  Ies  poumons,  Ies  articulations. 

-  dette  obsenration  «st  remarţpiajbto  â  plns  ăim  titre.  D'abord,  an  point  de  Tue  pfaTriokgiqv, 
ii  est  curieux  de  voir  un  abc^s  tfttorme  du  cervean  ne  pas  donner  Hea  ă  rhtfmipIAgie.  EnoAt 
11  est  ă  noter  que  le  malade,  depuis  )e  montent  de  raoddent  jnsqv'ă  sa  mort,  ifa  t^nmi 
aucun  trouble  de  la  parole ;  eependant  Fabc^s  sKgeait  dans  ie  lobe  frmtai  gsoohe ;  nidi  I  ■ 
fendrait  pas  se  hâter  d'en>tlrer  nne  condusioQ  oontre  la  tbiorie  de  Bl.  Broc*  tur  le  si^di 
4aiigage,  car  l'abcte  occupait  la  pârtie  du  lobe  frontal  gaocbe  qui  est  en  anot  de  la  etnono- 
-Intion  de  rinsola,  sidge  du  langage  articula,  suivant  M.  Broca;  c^te  drcoDwlntioB  ttak  M 
4  £ait  intacte. 

-  Au  point  de  vue  de  la  thărapeutique  cbinugioaie,  ii  y  «  liea  dA  bire  remarquer  qae  T^ 
plication  du  tr^an,  st  elle  avait  M  pratiqaâe,  u'aurait  servi  k  tiea,  En  effitt,  on  euttt 
indult  naturellement,  d'aprto  ie  8i6ge  de  Ia  fracture  areo  enfoncenaent,  ă  sapposer  qne  Pabcii 
du  cerveau  existait  dans  le  lobe  droit.  On  eOt  donc  appliquă  h  droite  la  conronne  de  tripui, 
on  eât  inci«6  la  dure-mire,  et,  ne  trouvant  rlen  sous  celte  membrane,  on  efit  enfoDci  le  ti- 
touri  dans  la  substance  du  oerreaa ;  tont  cda  en  pure  perle,  puisquc  Ttlxsfes  avait  ton  «^ 
dans  le  lobe  gaucbe. 

L'absence  de  Thâmipl^e  a  dătourn^  M.  Polaillon  de  Tidâe  d'appliquer  le  tr^pan;  kaâ 
signe  de  compression  c6r6brale  qui  ait  exista  chez  ce  malade  a  âtd  la  diiataticm  de  la  popilk, 
un  peu  plus  considârable  ă  gauche  qu'ă  droite. 

D'apr^  un  dâtail  compl^mentaire  dannâ  par  M.  Trâlat,  qui  se  trouvail  par  hasardite 
M.  CoUin  au  moment  de  Taccideut,  le  malade  aurait  momentanâment  perdn  Ia  vision  dn  (W 
gauche. 

jy  A.  TAMTim,, 

H .-&.  de  l'£t(l>liu.liTdMthtegiquiIdnil 

FORMULAIRE 

POUDRB  CONTRE  L'lMCONTmENCG  NOCTUBNE  DE  L'URIMB.  —  lUOBHUS. 

Soufre  noir  de  meiture 3  grammes. 

Soufre  pTiteipitâ "j 

Yeux  d'terevisse {AL...        4~ 

Sucre  de  menthe ) 

Mdlangez  par  (rituration.  —  Cetle  poudre  est  conseilMe  â  la  dose  d'unc  demi-cuiller^i  W 
Irois  tois  par  jour,  pour  Ies  enfants  ă  diath^se  darlreuse  qui  soni  atteinis  d'inconlineDce  M 
turne  de  Turine.  On  leur  donnera  peu  d'aliments  et  pas  de  boissons  le  soii-,  et  on  Ies  r^veiOa^ 
la  nuit  ă  des  heures  flxes.  —  N.  O.  • 


AOMINISTRATlOn  ciNiRAUt  DE  L*ASSISTiUICE  PDBLIQDE,  A  PARIS.  —  AmpkitJUâir*  (Ut», 

icanit,  annde  1872-1873.  —  MM.  Ies  âlives  inlernes  et  externes  des  hdpitaux  sont  ptinaţ^ 
que  Ies  ţravaux  anatomiques  commenceront  Ie  lundi  21  octobre,  k  TampUlb^tre  de  rAdn^ 
liistralioo,  rue  du  Fer-4-Voulin,  n°  17. 
.   Les  cours  auront  Ijeu  tous  Ies  jours,  ă  quatre  heures,  dans  Tordre  soivant: 

1°  Anatomie  chirurgicale:  M.  le  docteur  Tillaux,  airecleur  des  travaut  analomiquet,  M 
Mordis  et  veodrtdis ;  . 

.    2°  Anatomie  descriptive:  M.  le  docteur  \...,  proaecteur,  Ies  Imdii  tlj*udi$; 

3°  Physiologie:  M.  le  docteur  X...,  prosecteur,  les  mercredis  et  $amtdis; 

li°  llitlologie:  M.  Grancber,  chef  du  laboraloire,  les  mardis  et  vendredis,  ideux  hentei. 

IiC  Laboraioire  d''hislQtogie  sera  ouvert  aux  âlâves  pendant  toute  la  durâe  des  traraux  U 
tpmiques.  < 

Xe  Mmic  cC anatomie  sera  ouvert  tous  les  jours,  de  une  beure  ă  quatre  heures. 
:  —  p'aprfes  le  compte  rendu  officiel  des  aliău^.ea  Angleterre  pour  187i ,  qui  a  pan  ie  % 
juiUet  dernier,  ii  u'y  a  pas  moins  de  180  asiles,  hdpitaux  ou  nuisons  spteiales  pour  ttctm 
cesmalades.  dans  ce  royaume.  An  1*'  janvier  1872,  58,840  alj6n&  s'y  troavaient  renfcrn* 
4«»ti^,99&comme  indigenţă,  ayec  uqe  augmentali(H>  de  1886  «ur  l'annte  pr«câdeBte,M 
1697  pour  ces'derniers.  —  Y.  , 


.LiOiraid,  G.  RiCBZUni 


PARIS.  —  Tri>ogr?phte  Vihn  M^LTasn  et  C*,  rue  dt*  DMn-PoH«*-S«>at.««iiv*iir,  U 
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■lonicniu  sin  oobloiiu  oMniONs  BsLATtTBs  k  LA  Mmciinv  <<); 

Notţ  lae  k  rAeadimie  de  mMecine,  dans  la  siance  da  17  septembre  1873, 

Par  M.  Oavaihs,  membre  de  l'Acad^mie. 

Pour  aehever  d'^luctder  Ia  question  que  Je  me  suiş  propose  de  resoudre,  ii  me 
este  ă  mettre  en  regard  Ies  r^sultats  de  l'inoculation  du  sang  putrâfle  k  l'air  libre 
tceuz  d«  l'inoculation  du  sang  des  animaux  morts  de  septicemie.  Nous  voyons, 
'un  o6ti,  Ia  moitii  des  individus  au  moins  survivant  k  l'inoculation  d'une  ou  de 
lasieora  gouttes  de  sang  putrifie;  de  l'aulre,  tous  Ies  individus  lues  par  des  doses 
ifloil^lmales  du  sang  septicâmique.  Le  virus  septlc6mique  acquiert  donc  une  plus 
rande  activite  en  passant  par  r^onomie  d'un  animal  vivant. 

La  connaissanoe  de  ce  fait  6te  k  i'experience  des  docteurs  Klein  et  Sanderson,  en 
«pllquant,  ce  qu'elle  a  d'extraordinalre;  en  eflfet,  s'JI  sufDt  d'un  trillionieme  de 
Mjtte  de  sang  septicemfque  pour  determiner  la  mort  d'un  animal,  on  comprend 
leilement  qu'un  cobaye,  rendu  septicemique  par  le  depdt  dans  sa  cavit6  abdomi- 
tle  d'un  liquide  putride,  communique  k  ce  liquide,  par  des  echanges  exosmo- 
Iqves,  quelque  chose  de  Textrâme  vlrulence  qu'acquiert  le  sang  circulant  dans  ses 
aisseaux. 

II  est  une  autre  dlfKrence  entre  l'aetîon  du  sang  putr6fl6  et  celle  du  sang  septi- 
emique  qui  merite  d'elre  remarquee,  dlfference  deja  slgnal^e  par  MM.  Cozo  et  Feltz : 
'«st  la  rapidite  relative  de  la  mort  dans  le  second  cas.  Je  me  bornerai  ic!,  pour  la 
lir;  apprÂeler,  k  rappeler  le  r6sultat  de  l'inoculation  du  sang  putr6fl6  qui  a  et6  la 
euche  de  la  serie  dont  J'al  fait  rexpo36  :  sur  Ies  cinq  lapins  inocul6s  du  sang  de 
«Buf  putrefie,  la  duree  de  la  vie  a  6te  de  trente  k  quarante  heures  chez  l'un,  et  de 
«Im,  neuf,  vingt-six  et  cinq  jours  pour  Ies  aulres.  Tandis  que,  sur  solxante-neuf 
ipias  inocules  dans  Ies  generations  suivantes,  â  l'exception  de  deux,  tous  lesautres 
ot  sucoombA  en  moins  de  quarante  beures. 

Un  ftit  qui  mirlte  aussi  d'etre  signale,  est  rirr^gularite  dans  Ia  dur6e  de  Ia  vie 
prte  l'Inftoulatlon.  L'lncubation  cu  la  dur^e  de  la  maladie  n'est  nullement  en  rap- 

(1)  Soite  «t  fls.  -^  Voir  1«  demier  nuniro. 

^^=^=^^g^=-  II  'I  III     iiiii i'iiiii-7ii'  .Mkii/iiiji  iii       in  II  a 

FEUILLETON 

Ituatni»  Hmoiuu,  1079) 

L'MSIRANOB  MfiBICALB  DANS  LBS  GANMGRBS  (<) 

t>R0JST  DE  1.01 

PrteenM  par  HH.  Tbtophile  Rodssei.  et  Hortar,  membres  de  l*Assembl6e  naţionale. 

frtiifw  4tt  opirationt  tt  tusittanee  k  l'hâpital,  —  II  seralt  ă  dislrer,  pour  Ies  gravef 
nours  d'bygiene  prte^demment  exposâs,  que  toutes  lea  opărations  chirurgicalei  pussent  dtre 
tratiqu^  ă  domicile.  Tous  Ies  mâdeciai  qui  ont  acquis  une  expârience  personnelle  dans 
«tle  queslioD,  soni  convaiucuş  de  I'ânorme  dimioution  qui  râsulterait  de  eette  pralique  dans 
» morlalil6  des  opărts.  Tous  conviendront  qu'il  vaut  mieux,  en  g^n^ral,  fitre  op6r6  ă  la  cam- 
>agne  par  un  cbirui^ien  ordinaire,  qu'ă  rhttpilal,  dans  lea  grands  oentrea,  per  un  (HiAce  de 
» science  (2). 

U  oe  faudrait  pas  teutefois  appiiquer  sans  r^serve  aux  h^piteax  des  petites  villei  ce  que 

(11  aolte  et  ta.  —  Voir  Ies  oomiros  des  31  aodt,  3,  6, 13,  19  septembre  et  f  «elobre. 

(2)  Voici,  ă  rappoi  de  cetle  asserlioo,  deax  faits  seulement,  mais  on  reeonnattra  qulls 
Wit  coacluantg.  Le  professeur  Malgaigne  constatail,  Ters  ie  milieu  de  ce  siede,  que,  depuis 
^  ans,  pas  une  operalion  câMrienae  n'avait  răussi  dans  Ies  hdpilaux  de  Paris,  que  toutes 
ifaient  iii  suivies  de  mort  Or,  Ies  cas  de  succes  dans  dos  campagnes  ne  soni  pas  sans 
neoiDla,  tant  s'en  faut,  tant  dans  la  premiere  qua  dans  la  seconde  moiti6  du  sitele.  On  salt 
|DtloviriQlamla,  eette  aqire  opâration  ctetrienoe,  eompte  h  peine  de  deux  ă  trois  succes  k 
"f^  et  que  le  docteur  KoBbcrU,  k  Strubourg,  n'ea  est  plus  k  Im  emapter. 

Tone  XIV.  —  TroftOme  lirii,  60 
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port  avec  Ies  doses  recues,  au  -Dioins  dans  cei'laines  limites ;  c'est  ce  que  nous 
venons  de  voir  chez  Ies  cinq  lapins  inocules  de  aang  de  boeuf  pulrefie,  dont  Ic 
troisieme,  avec  dix  gouttes,  mourut  en  moina  de  quarante  heures,  et  le  quatrieme, 
avec  douze  gouttes,  mourut  en  vingt-six  jours.  La  meme  irreguiarite  se  monlre  tres- 
ordinairement  chez  Ies  animaux  quî  succombent  au  sang  septicemique.  Pour  ne 
ciler  qu'un  exemple  :  des  deut  demiers  lapins  de  la  serie  dont  nous  avons  parle, 
1 'un,  avec  un  triilionieme  de  goutle,  est  mort  en  vingt-deni  heures;  l'autrc,  a»« 
une  dose  plus  forte,  un  dix-billionieme,  est  mort  en  trente-cinq  heures. 

Dans  Ies  maladies  charbonneuses,  au  contraire,  on  remmrque,  sous  ce  rapporl, 
une  grande  regularite  :  la  duree  de  la  vie,  apres  l'injection  du  sang  infectieux,  est 
proportionnelle  â  la  quantite  de  sang  inocule.  J'ai  montre,  dans  un  memoire  com- 
munique  â  TAcademie  en  1868,  que  I'inoculation  chez  des  cobajes  de  quaittiles 
progressives  de  sang  charbonneux,  depuis  un  dixieme  de  goutte  jusqu'ă  un  millio- 
nieme,  donne  une  duree  d'incubation  qui  varie  entre  vingt-quatre  et  ciiMiuante- 
trois  heures.  Depuis  lors,  j'ai  constate  plusieurs  fois  l'exactitude  deces  resultals, 
qui  peuvent  etre  regardes  comme  l'expression  d'une  loi,  et  j'ai  verifle,  en  quelqtte 
sorte,  cette  loi  par  un  procede  different. 

On  sait  que  le  virus  charbonneux  se  detruil  par  la  putrefection;  or,  au  lieu  d'ino- 
culer  des  fractions  de  goutle  de  sang  frais,  si  l'on  prend  du  sang  charbonneux  qui 
s'est  putrefie  par  une  conservation  plus  ou  moins  longue,  tant  qu'il  resle  inocu- 
lable,  l'animal  meurt  en  un  espace  de  temps  d'autanl  plus  long  que  le  sang  a  ele 
conserve  plus  longtemps. 

Ces  differences  entre  l'aclion  du  virus  septicemiquâ  et  celle  du  virus  charbon- 
neux me  paraissent  interessantes  â  connaltre,  car  ces  deux  maladies,  certainement 
tres-voisines  quanl  â  leur  nature,  nous  montrent  qu'on  ne  peut  conclure  d'une  ma- 
ladie contagieuse  ă  une  autre;  chacune  a  son  genie  propre. 

Les  faits  que  je  viens  de  rapporter  peuvent  jeter  un  certain  jour  sur  des  question» 
incomplelement  connues  ou  controversees  relativement  aux  effets  pernicieux  des 
substances  animales  putreflees.  Quoiqu'on  soit  generalement  d'accord  aujourd'bui 
sur  ce  sujet,  cependant  naguere  encore  les  dangers  de  leurs  âmanations  ont  ete 
nies  par  d'excellenls  observateurs  tels  que  Parent-Duchatel ;  ceux  de  leur  introduc- 
tion  dans  l'estomac  ne  sont  point  admis  par  beaucoup  de  medecins,  qui  citent,  outre 
des  experiences,  Tlnnocuite  des  aliments  et  des  chairs  putreDes  dont  se  nourrisseDl 
beaucoup  d'animaux  et  des  peuplades  sauvages.  D'un  aulre  cute,  tous  les  jours  ă  la 

nous  venons  d'afiSrmer  des  hdpilaux  des  grandes  villes  et  en  particulier  de  ceux  de  Paris.  On 
pent  dire,  en  efTet,  pour  Ies  pctils  hdpilaux  de  province,  qoe  leur  salubri  le  s'^lfeve-en  raison 
inverse  de  ragglom^ralion  des  malades.  11  inlervient  d'ailleurs  ici,  pai-  ia  force  seule  des 
choses,  une  circonstance  aussi  Iieureuse  quMntăressanle  k  noter :  nous  vonlons  parler  de  U 
nâcessitâ  d'avoir  des  salles  comtnunes  pour  Ies  blessăs  et  Ies  Mvreax,  en  sorte  que,  prraqne 
toujours,  les  malades  qui  pr^sentenl  de  vastes  surfaces  en  suppuration  sont  tr^d^^mic^s. 
On  sait  que  les  hdpitaux  anglais  doivent  k  ce  systâme  de  confondre  ensemble  les  cas  de  m^- 
decine  el  ceux  de  chirurgie,  et  de  n'avoir  qu'un  nombre  reslreint  de  lits  dans  des  salIes 
bien  adrâes,  une  salubritâ  inconnue  dans  nes  grandes  salles  de  chirurgie  (1). 

Quoi  qu'il  en  soit  de  ces  diOiărences  entre  l'assistance  hospitalifere  et  l'assistance  k  domidle, 
ii  fiut  reconaltre  qoe,  lorsqu'on  se  Irouve  en  pr^sence  d'une  grande  op^ration  ă  pratiquer,  fpi 

(1)  A  l'appni  de  cette  thise,  nous  pourrions  ciler  une  viile  de  80,000  ămes  p03sădant  m 
hdpital  militaire  et  un  hospice  civil.  Dans  le  premier,  de  nouvcile  crâation,  rien  n'a  (ii 
nâgligă;  les  salles,  soni  d'une  proprete  qui  approcbe  da  luxe;  le  second,  an  contraire,  vieox 
el  peu  r^jouissant  ă  l'oeil,  est  loin,  en  apparence,  de  r(?pondre  pgalenientaax  lois  de  l'hygiiOB. 
A  ThApital  militaire,  une  populalion  d'hommes  valides,  dans  la  force  de  l'ăge;  ă  rbospice,  tne 
population  comprenant  des  iodividus  de  toul  âge,  souvent  usâs  par  la  misîre,  et  cepnânt 
Ies  suiles  d'opărations  ne  soni  pas  ce  qu'on  pourrait  penser;  bounes  k  Thospice,  ellşs  le  tort 
beauco\)p  raoias  ă  rbdpilal  oii  sâvissenl  tous  les  accidenls  qu'on  observe  dans  les  liApilMt- 
de  Paris.  Mais  k  l'hospice,  oii  les  mauvaises  conditions  hygieniques  semblent  s'accamawri  i 
Y  a  lout  au  plus  200  malades;  l'hâpilal  peut  en  contenir  1,000  k  1,200;  ici  de  grandM  el 
belles  salles  de  chirurgie ;  la-bas  rien  de  semblable ;  les  bless^,  par  insuffisance  dtt  Wt^ 
sont  coofondus  avec  les  fi^vreux,  el  nous  ajootoos:  heurnlsemenil 
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campagne,  on  altribue  aux  mouches  qui  vont  sur  Ies  cadavres  des  maladies  graves, . 
dites  chşrbonneuses,  dans  Ies  contrdes  mfeme  ou  le  charbon  n'existe  pas.  Les  me- 
decins  connaissent  les  accidenls  redoutables  que  determinent  certaines  piqîlres  ana- 
tomiques,  et  l'on  sait  que  les  cadavres  des  femmes  mortes  de  maladies  puerp6rales 
soDt  particulierement  infectieux.  Toutefois,  ii  est  souvent  itnpossible  d'expliquer  Ia 
variabilitâ  des  accidents,  qui  a  ete  mise  sur  le  compte  d'une  prădisposition  indi- 
viduelle. 

Le  docteur  Colles,  cependant,  a  cru  remarquer  que  les  cadavres  frais  offrent  plus 
de  danger  que  ceux  qui  sont  arrives  ă  un  certain  degre  de  putrefaction.  Cette  obser- 
vation  paralt  bizarre :  elle  trouvera  peut-@tre  son  explication  dans  les  faits  que  je 
rapporterai  par  Ia  suite. 

Nous  venons  d'apprendre  que  le  sang  putrefie  ă  l'air  llbre  est  rarement  inocu- 
lableâ  la  dose  de  moins  d'une  goutte,  et  qu'il  faut  quelquefoisdixouquinzegouttes 
pourqu'il  occcasionne  des  accidents  mortels;  tandis  que  l'action  du  sang,  chez 
l'aniinal  qui  succombe  par  l'inoculation,  est  infectieuse  â  des  doses  itiQnitesimales ; 
c'est  lă,  sans  doute,  la  raison  de  la  virulence  ou  de  la  non-virulence  de  certains 
cadavres. 

Je  m'explique  par  un  exemple  :  Deux  chevaux  sont  blesses  sur  un  champ  de 
bataille;  I'un  meurt  en  quelques  beures,  l'autre  survit;  mais  les  chairs  de  sa  plaie 
sont  lacerees;  du  sang  est  epanche  dans  les  tissus,  sous  la  peau,  entre  les  muscleş; 
letemps  est  chaud  et  orageux;  en  moins  de  vingt-quatre  heures,  tout  ce  sang 
epanche  se  sera  putreOe,  et  le  cheval  bless6  mourra  bient6t  apres  de  septicemie. 
Celte  termlnaison  des  plaies  avec  putrefaction  est  bien  connue  depuis  les  travaux 
qui  ont  ete  publies  en  1833  par  Renault,  professeur  ă  l'ficole  v6terinaire  d'Alfort  et 
membre  dislingue  de  cette  Academie.  {Recueil  de  midecineviUrinaire,  Paris,  1833.) 
Ainsi,  Ie  cadavre  du  second  de  ces  chevaux,  qui  se  trouvera  sur  Ie  mame  champ 
que  l'autre,  et  dont  Ia  mort  parattra  due  ă  Ia  mame  cause,  sera  extrgmement  infec- 
tieux, tandis  que  le  cadavre  du  premier  le  sera  ă  peine.  L'inoculation  des  liquides 
de  I'un  ou  de  Tautre  par  une  piq&re,  une  crevasse,  une  ulceration,  aura  des  effets 
tres-difTerents,  et  si  les  mouches  qui  se  repaissent  du  sang  de  ces  deux  animaux 
Tont  ensuite  sur  des  plaies  chez  d'autres  animaux,  leur  contact  restera  inofTensif 
dans  un  '<»s,  ii  produira  dans  l'autre  Ies  accidents  les  plus  graves. 

Pour  donner  ă  ces  vues  une  conBrmation  certaine,  j'ai  fait  l'expârience  suivante  : 
une  mouche  ă  viande  {Musca  vomitoria)  etant  plac6e  sous  une  cloche  de  verre,  j'in- 

demande  ă  âtre  entour^e  de  soins  bien  difBciles  ă  rencontrer  dans  une  chaumifere,  risolement 
du  roalade,  le  d^nuement  absolu  de  sa  familie.  Ia  năcessitâ  du  pansement  journalier,  obligent 
i  consid^rer  Thâpital  comme  une  ressource  prdcieuse  et  souvent  indispensaple.  C'est  dans. 
•^  cas  que  Fon  sent  le  bândnce  des  art.  3  et  &  du  titre  1"  de  la  Ici  du  13  aotit  1851,  con- 
«vrnant  I'admission  aux  hdpitaux,  articles  ainsi  conţus: 

•  Art.  3.  Les  malades  et  incurables  indigents  des  comniunes  priv^es  dMtablissements  hos- 
pitaliers  pourront  6tre  admis  aux  hospices  et  hdpitaux  du  ddpartement  dâsignâs  par  le  conseil 
g*n4ral,  sur  la  proposition  du  profet,  suivant  un  prix  de  journ6e  flx6  par  le  prtfet  d'accord 
avec  la  commission  des  hospices  et  hdpitaux. 

«  Art  A.  Les  commnnes  qui  voudraient  proflter  du  b^niflce  de  Tart.  3  sapporteront  la 
d^peose  n^cessafre  pour  Ie  traitement  de  leurs  malades  et  incurables. 

«  Toutefois,  le  dipartement,  dans  les  cas  et  les  proportions  dătermin^  par  Ie  conseil  g^n^- 
ral,  ponrra  venir  en  aide  aux  communes  dont  les  ressources  sont  insufflsantes. 

■  Dans  Ies  cas  od  les  revenus  d'un  bospice  ou  d'un  hdpital  le  permettraient,  les  commis- 
sions  administratives  sont  autorisâes  ă  admcttre,  dans  les  lits  vacants.  Ies  nţaiades  ou  iocn- 
rablea  des  communes,  sans  exiger  d'elles  le  prix  des  journâes  fixa  par  l'arL  3.  » 

Ainsi,  dans  certains  cas,  l'admisslon  ă  l'hftpital  devra  6tre  răclam^e ;  seolement,  ces  cas 
spront  rares  si  nons  en  jugeons  par  les  ătats  de  dăpenses  que  nous  avons  consult^s. 

Dans  le  dt^artement  du  Haut-Rbin,  ea  1863,  sur  une  dâpense  totale  de  67,306  îr,  pour 
l'aaslstance  medicale,  le  traitement  des  indigents  soignâs  ă  Thâpital  ne  flgure  que  pour  1,000 
fr.  Ce  chitr^e,  ii  est  vrai,  ne  comprend  que  des  indigents  sans  domicile  et  laisse  ainsi  une 
lacune,  car  ii  est  indispensable  que  Tassistance  bospitaliâre  puisse  s'^tendre  dventuellement 
k  tODtes  les  cat^gories  dMndigents.  Aussi  croyons>nous  prudent  de  proposer  comme  pr^vision 
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tfoduîsis  sous  celte  doche  un  peu  de  sang  d'un  lapîn  mort  de  septicâmie  (11  avail 
ete  inocule  la  veille  avec  un  dix-millieme  de  goulte  de  sang  septicemique).  Dne 
demi-heure  apres,  je  coupai  avec  des  cisea'ux  le  suţoir  de  cette  moucbe  et  je  l'in- 
troduisis,  par  une  ponclion  tres-elroile,  sous  la  peau,  derrifere  l'oreille,  chei  an 
lapin  vlgoureux.  Cet  animal  mourut  trente-cinq  heures  apres. 

Une  queslion  qu'il  est  naturel  de  se  poser  est  celle  de  la  duree  plus  ou  moin» 
longue  de  la  virulence  de  la  septicemie  dans  un  certain  nombre  de  generations.  Le 
virus  d!minue-t-il  de  puissance?  S'epuise-t-il  â  la  longue?  Ou  bien,  au  contraire, 
augmente-t-il  d'activite  par  Ies  transmissions  successives? 

La  solution  de  celle  queslion  n'est  pas  sans  inleret  au  poinl  de  vue  de  rorigine 
ou  de  Tinlensile  des  affections  epidemiques  et  contagieuses ;  car,  bien  que  chacofle 
de  ces  maladies  aii  problablement  son  genie  propre,  la  connaissance  des  fails  p»r- 
ticuliers  peut  aroir  au  moins  l'avantage  de  recUfier  des  conceptions  trop  gen6reles 
ou  prematurees. 

MM.  Coze  et  Fellz  admettent  l'intensite  cVoissanle  du  virus  septicemique  dans  lei 
generations  successives  :  «  Nous  ne  saurions  trop  insister,  disent  ces  observateurs 
a  distingues  dans  un  memoire  recent,  sur  cette  circonstance  remarquable  que  le 

«  ferment  pulride  croit  en  activitâ  en  passant  par  divers  organismes  sucoessia 

«  Le  sang,  apres  transmissions  successives,  est  plus  toxique.  »  {Mim.  cit.,  2»  Mi- 
lion, 1872,  pages  104  et  I2d.}  Toutefois,  ces  savants  ne  rapportent  pas  d'expâriences 
nouvelles  â  I'appui  de  leur  proposîlion. 

La  serie  des  inoculalions  successives  que  j"airapporlees,sembleraLitdoQDerraia(m 
ă  cette  maniere  de  voir,  mais  celte  serie  n'avait  d'autre  but,  quaad  elle  fut  enlR- 
prise,  que  de  recbercber  la  limite  extreme  de  la  virulence. 

Si  ies  doses  ont  ele  sans  cesse  decroissautes  avec  raccroissement  du  nombre  des 
generations,  c'estque  la  limite  extreme  etait  l'inconnue  cberchee,  ioconBueqw 
l'ou  ne  soupţonnait  pas  aussi  eloignee.  On  peut  au  moins  conclure  de  rexamto 
de  cette  serie  que  le  virus  septicemique  ne  s'afFaiblit  pas  par  des  transmlssiAOS  sue^ 
cessives. 

Quaat  â  la  queslion  de  l'accroissement  de  la  virulence  par  ces  generations  aw- 
cessives,  elle  peut  âlre  resolue  experimentalement,  el  c'est  ce  que  j'ai  fait : 

PRExitai  BXPiRiBHCE.  —  Prtmiire  gintration :  Du  sug  de  bcsuf  conserva  depui*  dlx  joors 
fut  iDOCHlă  ă  cinq  lapins  aus  doses  de  :  dd  dixiâme,  un  ciDquanUâme,  un  ceotifernev  ud  cisq- 
ceDlifeme  et  un  milliâme  de  goulte.  Les  trois  premiers  moiirurent;  Ies  deux  derniers  ne  forent 

r^uliâre,  dans  le  budget  de  Tassistaace  mâdicate,  une  dâpense  moyenne  annuelle  de  6,000  tr. 
par  dâpartement. 

Accouchtments.  —  Le  service  dss  acoouclienieDts  est  d'uDe  importance  que  pertODne  ne 
contestera  en  prisence  de  ce  seul  fait:  que  la  moyenne  des  accouchemcDts,  dans  una  pimde 
de  dix  annâes,  de  1861  ă  1860,  a  61^,  par  an,  de  994452,  et  que,  sur  ce  nombre,  ii  j  a  ea 
an  moyenne  A0,860  moris-nâs,  soil  4,29  pour  100  naiasances. 

Bien  des  causes  conlribuent  k  cette  morlaliti,  L'une  des  principales  vient  de  l'âtat  civil  de 
l'enrant,  du  fait  mime  de  sa  naissance  Iiors  du  mariage  et  de  Ja  familie.  Ea  effel,  U  propor- 
tion  des  morts,  qui  n'est  que  de  ti,OU  pour  100  chez  Ies  enfants  lăgilimes,  monte  k  7,36  poor 
100  chez  les  enfants  nalurels,  d'aprfes  des  relevds  allapt  ae  1855  k  1860.  Cette  cauae  d»  mat- 
taliU,  si  puissante  dans  les  villes,  par  suite  de  la  forle  proporlion  des  enlaots  nalureU  (qui  ^ 
jusqu'â  12,03  pour  100  dans  Ies  grandes  villes  et  jas'qu'i  26,62  dans  le  dâpartemeDl  de  b 
Seine),  n'a  que  peu  de  portăe  dans  les  campagnes,  od  la  proportion  des  naissances  iU^oes 
descend  ă  U,n  pour  100.  Dans  Ies  campagnes,  le  mal  tient  avânt  tout  k  l'absence  da  soios. 

L*assistance  dwlâlricale  reslreindrait  une  morlatitâ  qui  lise  non-seulement  las  kotSitt, 
mais  la  socidlâ  tout  enli^re,  directement  inlâress6e  au  mauvemement  ascendaot  de  It  Mpn- 
lalion.  FauL-il  rappeler  eocore  ici  notre  infâriorilâ,  depuis  longtemps  constalte,  k  cs  pwldi 
vue,  comparalivement  aus  peuples  du  Nord  ?  II  n'est  que  trop  vrai  que  Ies  mariages  eo  Iţtaoe 
n'ont  pas  Ia  fecondilâ  des  mariages  allemands,  et  malbeureuseţaeot  celte  UeoaiM  ii^abe 
diminuer  toajours  (1).  îl  n'est  pas  moios  vrai,  d'autre  part,  que  Ia  mortalite  consiMnbbda 

(1)  U  Uootam  en  France  dUit  de  3,21  naissances  par  miiriage  en  1863,  de  3^85  «i|P; 
<Ua  n'Mait  que  de  343  dans  ane  p^riode  de  6  ans,  de  1865  k  1860,  et  mânie  e*{MiiiB> 
d'aprfes  ua  recent  travail  du  docteur  Decaisne,  elle  n'6st  plus  que  de  3,00. 
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psfnt  fltalidel,  Att  tnoirts  (n  apparence.  La  limite  de  la  sepllcimto^u  tabg  ptttrâflâ  capable  de 
tatt  un  lapin  est  dooo  inMrieure  &  un  einq-cenllfeme  de  goutte. 

Deuxi'eme  glniralion  :  Le  sang  du  coenr  du  lapin  mort  d'un  dlxiime  de  gontte  fot  iiiOCUM 
li  cinq  lapios  aux  doses  de  :  un  dix-millieroe,  un  vingt-miiliăme,  un  trente-milli^roe,  un  qua- 
ranie-milllâme  et  un  ctnquante-milli^me  de  goutte.  Tous  moururent  dans  Tlntervalle  de  35  h 
60  beures. 

DEDXifcuE  EXPERiENCE.  —  Pretnâre  glnfraiton  :  Du  «ang  dfe  bOBuf  ConsetVă  depnis  ddq 
jouf»  fut  inocuie  â  cinq  Ispins  aux  doses  de :  une  goulle,  un  cenlifeme,  un  millllfeme,  un  detix- 
milliâme  et  un  dix-milli^roe  de  goutte.  Les  trois  premiera  seuls  moururent.  La  putsSaniie  dtt 
virat  pour  luer  dan»  ce  cas  n'atteigoait  donc  pas  un  deux-milliâme  de  goutte. 

Deuxihne  giniration  :  Le  safag  âQ  cAit  dd  laplA  ffldll  d'vM  centi^me  de  goutte  fut  inocula 
i  trois  lapins  aux  doses  de  :  un  cent-millitoe,  un  milIioDiâms,  uo  dix-miUioni6me  de  goutte. 
ToQs  les  tFois  moururent  dans  un  inlervalle  de  16  k  33  beures. 

Troisihne  gMration  :  Le  sang  du  lapin  mort  d'un  dix-miilioniime  de  goutte  fut  injecta  ft 
cinq  lapins  aux  doses  de  :  un  cent-millionifeme,  un  biilioniâme,  un  dix-biilioniime,  un  cent- 
billionifeme  et  un  trillionl6me  de  goutte.  Tous  ces  lapins  moururent  en  2A  ou  35  heures. 

Ces  faiU  prouvent  sufBsamment  que  le  virus  seplicemique  acquiert  tout  de  suite 
sa  plus  grande  puissance. 

Je  n'enlreprendrai  pas  de  rechercher  si  le  virus  qui  acquiert  une  activile  si  grande 
dans  reeonomie  d'un  animal  est  d'une  autre  nalure  que  le  virus  de  la  substance 
pulrâfiee  qui  a  tue  cet  animal.  Je  puis  dire  que  ce  n'est  pas  la  putrefaction  du 
cadavre  qui  a  imprime  une  nouvelle  acUvite  au  poisoaqui.se  Irouvait  dans  ses 
veines;  car,  dana  mes  experiences,  souvent  l'inooulalion  a  ete  pratiquee  peu  de 
tempB  apris  Ia  mort  de  l'animal,  son  cadavre  etant  encore  cliaud> 

Mais  je  dirai  plus  :  le  virus  septicemique,  tres-probablement,  est  dâtruit  par  la 
putrefaction  qui  s'empare  de  l'animal  qu'il  a  tue.  C'est  un  fait  que  j'ai  monlre  pour 
le  virus  charbonneux  et  qui  est  aujourd'tiui,  je  crois,  generalement  acoepte.  J'ai 
ohecttb6  s'il  u'en  serait  pas  de  meme  du  virus  septkemiquş;  voici  deux  experieaees 
qui  r^pondent  â  celte  quesUon : 

Pneuf  (uz  EXPiaiEitCE  \  DU  sang  d'un  lapin  mort  le  28  juillet  dernier  de  septicemie,  et  dont 
la  viruience  fut  conslatie  iram^diatement  par  Tinoculatlon  â  des  cobayes  et  ă  des  lapins,  fut 
ceoservâ  dans  un  flacon  pendant  93  Jours.  Le  20  aoQt,  ii  fut  inocula  ii  trois  cobayes,  aux  doSes 
de :  uo  buititaae,  Un  quarantieme  et  un  cenlteme  de  gouite.  Le  resolut  fUt  tout  a  ftit  nuL 

DEbxiisitE  EXPERIENCE  :  Le  sang  d'Ub  lapin  tnort  de  septicemie  le  19  aoât  et  fkisant  patite 
^°°— — — I 

DOQTeaU^nes  daiis  la  pârtie  de  ia  populalion  en  vue  de  laquelle  rassistahce  lUSdieale  est  olt;a^ 
Dis^e,  est  un  argument  de  premier  ordre  pour  justiQer  l'urgence  d'un  service  obslStricai  & 
Futege  des  iBdfgents. 

II  coAVlertl  de  ddclder,  dauti  Torganisatioa  de  ce  service,  que  les  m^deoins  anronl,  dara 
leors  droonspritioiM,  la  liberte  de  Ihire  les  acoouchements  ou  de  Ies  laiaser  atix  sages-femmesk, 
lls  detront,  dans  tous  Ies  cat,  en  faire,  chaque  annee,  la  declaration.  Notls  sommea  disposăa 
â  «roire  que  ies  Beeoufhemenis  reviendront  naturellement  aux  sages^femmes  dans  les  drcoinx 
cripnions  qui  en  possfeâent.  Seulement,  pour  les  cas  diflDciles,  lo^que  lâ  mSdecfn  aem  appeld 
pir  Ia  sage'-femme,  ii  sera  tenu  de  se  rendre  dans  les  familles  auxquelles  ii  doit  rassistance. 
II  lui  ţ«ra  eompte»  comoie  A  la  sage  femme,  ane  retribution  de  6  fr. 

faedne.  -^  te  servlce  de  la  vaccine  est  confie,  soit  ă  titre  gratuit,  soit  aveo  retributiofi, 
31)  mMecin  de  la  circooscription  d'assislance,  partoutoii  l'assistance  medicele  a  etâ  organisme. 
Lorsqu'une  circonscription  conlient  plusieurs  medecins,  ce  service  peut  fetre  falt  par  i'un  des 
niMecins  â  tour  de  r6le. 

Enfants  asitsUs,  abandonnh  et  orphelins.  —  Dans  plusieurs  dâpartements,  dans  celui  de 
la  Sarlbe,  uotamment,  la  liste  des  indigents  ayant  droit  aux  secours  mâdicaux  comprend  les 

Or,  la  proportion  des  mort-n^s  ohez  les  enfants  iltegilimes  etant  en  France  de      U  p.  100 
ct  la  mortalite  dans  la  premiere  annee  de  la  vie  de 16  p.  100 


Total 30  p.  100 

n  s'eo  Suit  qu'au  bout  d'un  an  le  bhiffire  de  S,lti  est  lombe  &  2,51,  ou  tres^nsiblement  ft 
2  l/S  enfants  par  mariage,  et  meme  ă  2,&0  seulement,  si  l'on  accepte  les  caicttis  da  doeieur 
Decaisoe. 
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d'une  s6rie  qui  tuait  k  Ia  dose  d'un  trillioDifeme  de  goutte,  fut  conserva  dans  un  flacon  pea- 
dant  20  jours.  Le  8  septembre,  un  lapin  fut  inocuM  avec  ce  sang  h  la  dose  de  un  deax-mSliteie 
de  goulte.  Ce  lapin  ne  fut  nuUement  malade. 

Ces  faits,  s'ils  se  confirment  par  de  nouvelles  experiences,  pourront  avoîr  plus 
d'un  genre  d'interet;  ils  expliqueronl  aussi  l'observation  du  docteur  Colles,  relati- 
vement  â  la  moindre  virulence  des  cadavres  Ies  plus  putrefl^s. 

J'espere,  dans  une  prochaine  seaiice,  pouroir  reprendre  Texamen  de  qnelques 
nouvelles  questions  relatives  â  la  septicemie. 

MATI£RE  MEDICALE 


fUnt  SDK  L'AOnOM  THfiBAPBDnODB  BB  LA  DraiTAMIIB  CtlSTALLISiB ; 

Lue  k  la  Sociiti  midicale  d'imulation. 
Par  le  docteur  Widal  ,  m^decin-major  ft  Tbdpital  du  Gros-Caillou. 

H.  Roucher,  le  prâsident  de  notre  Societe,'ayant  bien  voulu  mettre  â  ma  di^- 
sition  une  certaine  quantit6  de  digitaline  cristallisee  de  H.  Nativelle,  j'ai  profite  de 
cette  bonne  fortune  pour  expârlmenter  cette  substance  sur  quelques-uns  de  mes 
malades.  Malheureusement,  le  temps  qui  a  separe  mes'premi^res  experiences  de  Ia 
seance  de  cejour,  ne  m'a  pas  permis  d'6tudier  la  digitaliiie  sur  une  assez  vaste 
6chelle,  ni  surlout  de  comparer  son  action  avec  celle  de  la  digitaline  d'HomoUe, 
que  je  n'ai  soumise  â  l'experimentation  que  depuis  trois  jours  ă  peine.  Ce  n'est  que 
sur  Ies  instances  de  notre  pr6sident,  que  je  communique  aujourd'hui  â  la  Socidtâ  Ies 
premiers  resultats  de  mes  experiences,  me  r6servant  de  lui  foumir  â  ce  sujet  des 
ddnnăes  plus  completes  dans  notre  prochaine  seance.  Cependant,  si  peu  nombreoses 
que  soient  encore  mes  observations,  elles  pourront,  je  l'espfere,  donnerune  idee 
g6n6rale  du  degre  d'activite  de  la  digitaline  cristallisee  et  des  doses  auxquelles  on 
doit  l'adminislrer.  Mes  experiences  ont  porte,  non  sur  Ies  animaux,  mais  exclusi- 
vement  sur  l'bomme  malade,  ce  qui  m'a  permis  d'etudier  simultanement  Ies  effets 
physiologiques  et  therapeutiques  de  la  digitaline.  L'extrSme  activite  altribuee  ă  la 
digitaline  de  Nativelle  me  l'a  fait  employer  avec  la  plus  grande  circonspection,  je 
dirai  mame  avec  un  certain  sentiment  de  crainte.  De  peur  de  voirsurvenir  des  acei- 
dents  d'intoxication,  j'ai  visite  mes  malades  jusqu'â  trois  et  quatre  fois  par  jour, 

enfanls  assist^,  abandonnăs  et  orphelins  plac^  dans  la  commune  &  la  charge  du  dâpartement, 
ainsi  que  Ies  enfants  admis  au  bânăfice  des  secours  temporaires. 

Conttaialion  des  naissanct*  et  des  dichs.  —  Mesures  d'hygi'ene  publique,  On  a  proposi  de 
compl^ler  le  service  public  de  Tassistance  medicale  dans  Ies  campagnes  en  le  combinant  avn 
celui  de  la  constatation  râgulifere  (1)  des  d6c^  et  des  naissances  et  en  y  rattachant  la  rechercbe 
et  la  constatation  des  fiaits,  r^Iaboration  des  documents  et  la  priparation  des  mesures  qui 
concement  Ies  6pid6niies  et  surlout  I'hygiăne  publique,  si  mfeonnue  dans  Ies  campagnes,  laol 
dans  la  construction  et  la  tenue  des  habitations,  que  dans  celles  des  âtables,  des  mares,  des 
fomiers;  dans  Tanfouissement  des  animaux;  dans  la  plupart  des  habitudes  relatives  k  Y6iu- 
catiou  physique  des  enfants;  etc  Rien,  k  coup  sâr  ne  pourrait  servir  plus  utilement  k  cause 
du  pn^rta  et  des  râformes  salutaires.  Mais  ii  est  Evident  que  Ies  bases  flnanci^res  sar  ia- 
quelles  nous  cherchons  ă  âtablir  en  ce  moment  Tassistance  medicale,  ne  comportent  pas  de 
pareils  d^veloppements  de  ce  service  (2). 

(1)  L'accroissement  annuel  de  la  population  en  France,  dans  une  pidriode  de  25  aos,  depois 
1836  jusqu'ă  1861,  n'a  616  que  de  10,000  habitants,  en  sorte  que  le  doublement  de  Ia  popu- 
lation demanderait,  d'aprfes  ies  calculs  de  la  Statistique  gânârale  de  France,  198  ans  on  prts 
de  deux  sifecles.  Le  m6me  rdsultat  serait  obtenu  pour  TAlTemagne,  d'apr^s  Ie  docteur  Decaisoe, 
en  Al  ans,  pour  I'Anglelerre  en  52  ans  et  pour  Ia  Russie  en  66  ans. 


optotions  de  mMedne  lâgaie  qui  lenr 

seraient  oonfiăes  par  Ia  justiceou  par  Tadministration.  Sans  doule,  dans  des  cas  de  mortacd- 
denlelle,  tout  m^decin  de  I'asssistance  prâtera  son  concours  &  radministration  locale;  mais 
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coosullant  sans  cesse  leur  pouls  et  leur  temperature,  afin  d'inten'enir  îmm^diate- 
ment,  en  cas  d'accident.  Mes  craintes,  on  le  verra,  elaient  bien  superflues. 

La  digitaline  cristallisee  a  ete  adminjslree  a  deux  catogories  de  malades.  Les  uns 
toient  atleinls  de  fiivre  lyphaiîde ,  les  aulres  de pa'pitations  plus  ou  moins  intenses, 
liees  ou  non  ă  une  afTeclion  organique  du  coeur.  Chez  les  premiers,  ii  s'agissait 
de  supprimer  Ia  flevre;  cliez  les  second?,  de  ralenlir  les  mouvements  exageres  du 
raur. 

10  Mtilades  atleinls  defiivre  typhoXde.  —  La  digitale,  on  le  sait,  a  et6  employee, 
en  Allemagne  d'abord,  en  France  ensuite,  dans  le  bot  d'abaisser  Ie  pouls  etla 
lemperalure  des  lyphiques;  en  d'aulres  lermes,  dans  le  but  de  supprimer  l'element 
A'ftTff,  un  des  plus  dangereux,  et  aussi  le  seul  constant  de  la  flevre  typhoîde.  J'al, 
moi-m^nie,  experimente  longuement  la  digitale  dans  le  trallement  de  la  flevre 
Iţphorde  et  j'ai  consigne  les  resultats  obtenus  dans  un  memolre  qui  a  6te  prăsente 
a  rAeademie  de  medecine.  Si  je  suiş  parvenu  presque  constamment  ă  couper  la 
Betre  lorsque  la  digitale  dont  Je  me  servais  etait  de  bonne  qualite,  ii  m'est  arrive 
bien  des  fois  d'oblcnir  des  efTels  mediocres  ou  nuls,  lorsque  la  digitale  etalt  de 
qualite  inferieure.  L'aclivile  si  variable  de  cetle  subslance,  suivant  saculture  etson 
mode  de  conserration,  est  un  des  plus  grands  inconvenients  inherents  ă  ia  mMx- 
eation  digitalique.  Si  la  digitaline  cristallisee  est  le  veritable  principe  actif  de  Ia 
plante,  si  son  aclivile  est  toujours  la  ib^me,  ă  une  dose  donn^e,  son  introduction 
dans  la  tberapeutique  pourra  rendre  les  plus  grands  services. 

Le  premier  malade  qui  a  pris  de  Ia  digitaline  criBtallisâe  6tait  atteint  de  flăvre  lypholde 
atljoamique  depuis  quiaze  jours;  le  sulfate  de  quioine,  employ^  ă  doses  £lev6es  pendant  uoe 
diiaine  de  jours,  6lait  rţslâ  sans  aclioa  sur  le  pouls  et  ia  temperature.  Le  17  mai,  au  loir,  la 
lempârature  du  malade  ăUit  de  ki  degr^s;  le  pouls  k  120  puimtions.  Le  18,  on  Iui  preicrit 
une  polioa  ainsi  furmul^e  :  - 

■j  i  .^.Eau  dislill^ 100  grammes. 

Sirop 30      — 

Digitaline  cristailiste  dissoute  dans  Talcool.    1/4  de  roilligramme. 
A  prendre  par  cuilleries  dans  Ia  journ^,  de  demi  en  demi-heure. 

Oa  augmenle  la  duse  de  i/h  de  luiiligramine  pendant  trois  joiirs;  le  qualriâme  et  Ie  cii;« 
quieme  jour,  elle  iest  de  i  milligr.  Apr^  l'ingeslioa  de  1  milligr.  1/2,  la  temperature  est 
Iboitee  de  41  ă  39.6,  c'esl-ă-dire  qu'elle  a  baissâ  de  l'S ;  le  pouls  tombe  ă  72  au  bout  de  cinq 
juurs,  apr^s  Tusage  de  3  milligr.  1/2  de  digiluline ;  en  mame  temps,  la  lempâralure  descend 

11  faut,  pour  qu'il  puisse  les  recevoir,  atlendre  des  temps  meilli'urs.  II  faut  aussi  que  la  lol 
aii,  corrigeant  les  d^fauls  bien  reconnus  de  nos  circunscri^tions  commuoales,  constitud  soli- 
dement  Ie  canton  comme  personne  civile  et  ceiilrej  admiuistralif.  C'est  avec  ce  point  d'appui 
Kulement  que  TassistaDce  mâdir^le  pourra  pi iendie  une  assez  furie  et  large  a&>iclle  pour 
ripondre  aux  exigeuces  des  grauds  intdrâts  maKSriels  et  moraux  de  la  sociei<',  en  vue  des- 
qaels  nous  cfaercboiis  ă  asseoir  ses  premiers  fondemeots. 

PaOJET    DE    LOL 

Akticu  1".  —  Un  service  d'assistance  medicale  des  indigents  sera  organism  dans  (ou'.es  Ies 
cummunes  de  Fraace  qoi  en  soni  encore  privtes. 

Abt.  2.  —  Chaque  commune  devra  affecler  au  service  de  Passistance  mâdieale  des  indigents 
vne  (omme  egale,  au  moios,  au  pruduit  de  dcux  centiiues  addilioaaels  au  prineipal  des  quetre 
«uuirtbulions  direcles.  Celle  somme  sera  prise,  s'il  y  a  lien,  sur  Ies  reveous  ordillatres  de  la 
cuatmune.  Dans  les  communes  qui  p38s6deol  on  Bureau  de  Lienlaisance  ou  un  bospke,  ii 
sera  (ut,  sur  Ies  reveuus  de  ces  eiablissemeals,  un  preiivement  en  rapport  avec  les  reasources 
de  leur  budget 

Ea  cas  d'insofflsance  ou  d'absence  des  ressources  precedenles,  Ia  oommune  est  tenue  de 
i'imposer  jusqu'â  coocurreoce,  s'il  ea  est  besoin,  de  deux  centimes  addiliuaoel»  speciaux  au 
principal  des  qualre  conlribuliuns  direcles. 


ii  De  saurait  ălre  considere  par  ce  fait  seul  qu'il  sqigne  Ii.s  indigents,  comme  un  auxiliaiie 
i,v.. ......    ,    .,  _   i.    ,.-..... .   ..r. ....•_- 1 — ■•J—'— legale,  ii  laul 

issant  prfes  de 
51 
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liabituei  de  la  iustice.  Sans  pailer  des  eiuJes  parliculiâres  qu'exige  Ia  medecine  legale,  ii  but 
remarquer  qu'il  y  a  pour  diaque  parquct  un  ou  quelquefois  deux  medecins  jouissant  prfes  de 
Ini  d'uoe  conflance  qui  ne  se  parlage  gu^re. 
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k  8&.8:  <leax  joiire  plus  lard,  ie  pouls  devtent  irr^Uer  evec  64  pulaatiens,  el  ii  etl  ttAi  tel 
jusqu'â  ce  jour,  c'esl-6-dire  jueque  dans  la  conValescenoe. 

AussilM  apr6s  l'abaissement  du  pouls  et  de  Ia  temp^ratare,  l'Mat  du  loalade  a  sobi  noe 
dilente  gânărale  qu'ont  suivie  de  prfes  l'amălioration  e(  la  convalescence.  Lra  pupilles  se  sont 
dilnl^es  le  jour  meme  od  le  pouls  est  deveou  irr^gulier.  Les  urioes,  loia  d'augmenter  toai 
rinfluenre  de  la  digitaline,  sont  tombâes  de  1,200  ft  bOO  pendant  Tusage  du  medicament ; 
point  de  transpiration. 

En  resurae,  nous  observons  ioi :  1«  oomme  effets  physiologiques,  abaissenrenl  de 
la  tempiârature  d'abord,  du  pouls  ensuite,  jipres  ringeţlioo  de  Similligr.  l/i  de 
digitaline  reparlis  sur  einq  joure;  dilatalion  des  pupilles;  2»  cfTeU  tharapeuliquee; 
amelioration  immediate. 

II  est  probable  que  la  temperature  et  le  pouls  se  seraient  abaisses  plus  rapide- 
ment  si  les  doses  de  digitaline  avaient  ole  plus  forles  des  le  debut.  11  nous  esl 
arrive,  avec  une  infusion  de  1  gramme  de  bonpe  digitale,  d'oblenir  en  quluaate- 
huit  heures  la  suppression  de  Ia  (ievre. 

Devsri^mt  cos  de  fih>re  tgphoide,  avec  pr^otninance  de  ph^nomfenes  c^rtbraui ;  pa$  de 
diiire,  mait  Jaclitation,  agttation  coniinuelk,  stupîur,  insomnie,  ciphalalgie  violente,  tacbn 
rosfies,  selles  inrotenlaires,  etc 

ILe  ^5  mai,  dixtfeim  jour  de  la  maladie,  Ia  tempâratnre  du  mălin  est  de  &0.6,  celle  du  seir 
de  iii ;  le  pouls  marque  Hi  pulsalions;  digitaline,  1  niligr.  d'embMe. 

D^s  le  lendemain,  le  pouls  toinbe  b  60,  la  temp^ture  tnatioale  k  38* ;  celle  du  toir 
remonte  ă  ZiO.8. 

Iies  trois  jours  suivants,  le  malade  pfend  eiieoi«  un  l/S  milHgr.  pendant  denx  autres  jouis ; 
total  depuis  le  d^Jmt,  5  nrilKgraoMMt.  Ces  âes«8  aocunralâes  w  dOBnenl  lieu  qu**  qoelqiMS 
Btustes.  Apr6t  rmgeslion  de  1  mil^.,  le  pouls  tooabe  d«  84  6  60^;  apr^  eelle  d«  3  railllfr. 
dtt  in^dţdiitaaDt,  11  dctieol  irr^lier  (t  (ombe  progpestfren^eat  ft  bk,  pois  t  W  pulmtions.  U 
temperature  matinale  est  seule  inOuencâe  et  rădulle  de  2  degr6s  <88'B);  celle  d^  soir  se 
maintient  entre  39  et  UO;  les  pupilles  ne  sont  paş  dilAt^  i  Ies.  ordau  oot  jngotâ  de  300  gr. 
i  900.  

L'etat  g/tnira]  s'ameiiore  avec  la  cbute  di^  pouls;  l«JBctit«tipg  H  rioaoimie  disparaissenl. 

Ici,  1  miiligramme  de  digitaline  a  sufli  pour  influencer  le  pouls;  5  milligraoam^ 
n'ont  pu  abaisser  qu'iflconipl6lement  la  temp6ratnre.  Poirit  d'effel  toxjque. 

Ces  deux  obsenations  nous  paraissent  demontrer  que  la  digitaline  cristallisee  ne 
jouit  pas  d'une  activile  toile  qu'on  ne  puisse  la  douner  d'emblee  â  la  dose  de  1  mil- 

Abt.  3.  —  Le  departcment  devra  venir  en  aide  aux  commnoes  dans  lesquelles  Ia  c«ntrt- 
bution  cOniitiunale  de  deux  ccntimes  ne  sufiirait  pas  ă  Torganisation  du  service  de  rassistaoee 
medicale.  II  dcvra  slmposer,  au  besoin,  pour  ce  service,  d'uoe  sonuae  agale  au  moios  an 
produit  d'un  centime  deparlementaL  Cette  somme  sera  prise  sur  les  resseuices  ordioaire»;  ti 
elles  sont  iosuBisantes,  ii  sera  vota  un  cenlime  addiUonnel  special. 

AKT.  U.  —  VtM  viendra  au  secour s  des  dâpartements  dans  leaquels  les  conlribntlooi 
communale  et  deparlementale  ci-dessos  Gx^es  ne  suIBronl  pas  pour  Torganisation  de  i'assii- 
tance  medicale  des  indigents.  La  subventioa  de  l'titat  sera  calculâe  de  fafon  k  assurer  le 
/uncHonneuienl  de  ce  service. 

Art.  6.  —  Dans  les  trois  mois  qui  suivront  la  promulgation  de  Ia  prtteflle  Voi,  les  ooncHt 
municipala  sexont  appeMs  i  dătiberer  sur  l'orgamsatioD  de  rassistanoe  mâdioale  des  tndigeob 
de  cbaque  commuae.  l^ne  commission  d'assistance  oomposâe  dn  unire,  pristdeat,  da  cari  <t, 
dan*  lescemmunes  quiont  plusieurs  cvltea,  d'un  minisla-e  de  cfaacon  de  oes  oultes ;  du  mMe- 
cin«u  d'un  iieiegui  des  midecios  de  la  commuoe;  d'un  membre  du  8ur«au  4e  bienMsanet 
et  d'uiiuflienibve  de  la  conuiăsioa  de  Phospice,  lă  oă  ces  eiablissemeots  eslstett,  et  d«d<« 
membres  du  conseil  municipal  noramăs  par  ce  conseil,  sera  cliargâe  de  prdparer  in  piu 
4'o|gmiltal4on  de  l'assistatice  medicale  el  de  s'eutendre  avec  Ies  commissioas  ioslUutes  du> 
les  cumoMines  voisines,  lorsqu'il  j  aura  lieu  de  rcuoir  plusieurs  comonunos  paai'  fomet  m 
circonscription  d'assislunce. 

Les  decisions  desdiles  commiasions  seront  soumises  k  l'approbation  des  canseils  mnniâ- 
paux.  In  cas  de  d^saccord  eolre  Ies  commissions  appelâes  â  furmer  utie  taitai  cutOttsclţţlMt 
les  ditDcnIies  soni  soamises  d'abord  au  comite  Ciotonal  d'assistance  qui  donoerâ  son  1^ 
el  ensoite  au  consuli  gâniral  qiii  slaluera.  Le  conseil  gea^ral  etatuera  egakoieat  sit^ipl* 
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iigrâintne  cohtre  ta  fiă'vre  dothioenteriqte,  et  si  I'on  cotisidere  que  Ies  efTeis  accu- 
ma\i%.^o  6  milligrarhmes  du  medicament  n'ont  pas  determine  ţie  sympt6mes 
toxiques,  rien  ne  s'oppdse  â  ce  qiie,  dans  Ies  cas  graves,  on  ne  debute  par  2  milli- 
grammes,  ei  mSme  d^vanta'ge.  L'abaissemenl  de  ia  chaleur  paratt  exiger  des  doses 
jilira' cbrisid6rablcs  qno  celle  du  pouls;  I  millîgramhie  peut  surSre  k  diminuer  le 
Dombre  des  pulsâtions,  2  ă  3  tnilligrammes  Ies  rendeiinrregulieres. 

-  4        .  .  ■    MALADIEa  DU  OOBUa.     i 

■  PHranint  na.  —  Rndocardite  diuraatismale;  souRle  au  premier  temps  et  &  Ia  base.  R4(r4- 
mtement  probabledei'otifloe  aortiqoo. ^ d'Jiyperlrophie.  Palpitations  et  dy«pn<e  pendant 
ta-miu'cbe,  quelqmfois  p«ndint  Je  fepos. 

Un  demi-ţnilligramme  de  digilaline  en  potioiţ  peadaotles  quatre  preroier»  jourg;  pas  de 
r&ultat  sensjbie  sur  la  lempdrature  ni  spr  le  pouls  apr^s  Ies  troîs  previ^res  dosea,  donnanl 
oa  total  ^e  1  milligramme  1/2.  Aprfes  la  quatriărae  dose  (i  milligr.  au  tolal],  Ie  pouls  tombe 
d#f  2^  ft  6«  pnisatwfls,  san»  ^*pfeS9ibilil6  ni  petiiesse. 

La  digjlnline  est  continuâe  encore  pendant  deux  jours  ă  1  milligramme  et  p<ndant  deux 
atflrtsjoiirs  ti  i/2  TDiHigramme.  Bn  cinq  jours  de  temps,  et  aprfes  l'usage  de  2  milligranimes  1/2 
de  dfgflalţne,  h  tempâriiture  esl  (onibâe  de  38'^  tt  36*8;  difTi^rence :  1  degrâ  4  dixi^mes.  Le 
m^de  en  a  prig  en  tont  5  milligrammes  en  huit  l<nit8.  Aprâs  Tingeslion  de  3  roilIigromniH, 
le  foMs  tleviefit  irr^ulier.  Ies  pnpillea  se  dilateat,  et  le  malade  per9oit  des  âlincelles  dens  \v» 
jen,  pttâpom^De  que  oou^  a'avoas  jamais  observi  pendant  I'adniinistralioo  de  la  digitale  en 
Mture.  tas  de  nauA&es  oi  de  vomisseaients.  Les  palpitations  conliouent  avec  la  m£me  inten- 
ril«. 

En  reaumi  :  ^&(s  pbysiologiques  sur  le  pouls,  la  temperature  et  la  vue;  point 
d'effet  tttBrapeutique.  Les  urines  n'aat  pas  augmenta. 

DEDSttiVB  CAS.  —  PtearMeancieBne;'d^placement  fâiUe  du  ccMr  ft  ditoHe  et  I6gtee  byp«r- 
tropbie  sans  pbânomines  slbăloscopiques  particuliers.  Palpitations  surlout  pendant  las  jnour» 
rements. 

Aprte  troJs  doses  de  digitaline  i  1/2  milKgramme  (1  miHigr.  1/2  au  total),  Ie  pouls  tombe 
de  ili  piilsations  k  7S  et,  enfin,  K  66,  aprâs  l'ingestiun  de  3  1/2  milligrammes.  Apr6s  quatre 
Doovelkss  doses  de  digitoline  i  l  milligramme  par  jotir  (total,  7  milligr.  1/^,  la  tempiratore, 
i  37*A  au  d^but,  a  Qăctii  momentaoămeat  de  8  dixiânies  pour  renonter  prompteraeat  â  <37'. 
le  poula  (ombeâ  60.  Pas  d'edet  loxiqufl;  les  uriaes  ont  diminua  de  480  groiwaeB  pQndpnt 
l'administralioa  de  la  digitalioe.  Les  palpitatiojis  conlisuent. 

En  resume,  malgr6  les  doses  61evie3  da  naâdieament,  pas  d'antre  effiet  phyfliDlo- 
0que  que  le  ralentiadonent  du  pouls;  efSst  thârapeutique  nul. 


les  autres  difflcultâsqne  ponrraft  rencontrer  Ia  mise  en  prat{«[ue  de  l'Bssistaoee  m^dlcate  dans 
tratesies  coramunes  dn  dfpartewent. 

Abt.  6.  —  La  liste  des  indigents  de  chaque  commune  admis  k  l'asSistanoe  mMfeale  sera 
dress^e  chaque  ann^e  par  les  soins  du  Bureau  de  bienfaisaoce  ou,  ă  ddTaut,  par  les  eoins  de 
la  oomtnissIOD  oommunale  ^'MsistBDee,  Stablie  en  rertu  de  Tartiole  ppfc^at. 

Cette  liste,  pr6par6e  pour  l'ann6e  suivante,  sera  soumise  k  la  d^lib^ration  du  conseil  muni- 
cipal dans  sa  session  de  tiovenrdire.  EUe  sera  ensutte  transmise  k  la  commissioa  ddpartemen- 
taie  du  comeil  g^n^ral,  <qui  l'arrMera  ^^anilfrement. 

Dans  ies  cas  urgeots,  ii  paurre  ^galement  y  ^Ire  fait  des  relraDcheme«ts,  dans  le  courant 
de  ra«B^  sur  la  prepositioD'du  raaire,  du  cur4,  du  m^eem  oh  d'un  membre  du  Biimm  de 
bienlaisance  t>v  de  la  «Mimiesion  communale  d'assistanoe. 

AiT.  7.  —  II  sera  dâlvrrâ  par  le  maire  k  ohaque  indigent  kiicrit  sur  k  liste  «ne  carte 
tmoinalive.  Sar  la  prAsentatioo  4e  celtc  carte,  l'indigent,  qui  «««st  muai,  sera  admis  k  con- 
sQltef  le  m^decin  ou  l'un  des  mădecins  de  l'assislance. 

Eb  cas  de  maladie  exigeant  la  vistte  du  mădeein,  an  boa  de  ^ite  sera  d^livri  k  rindigent 
inserit,  SAit  par  te  maĂre,  soit  par  un  membre  dti  Bureau  de  bienlaisaDce  ou  de  la  commiNion 
qui  en  tient  lieu. 

Awr.  &  —  Bn  cas  4*acoideiii  «u  de  tnaOadiie  exigeaot  une  opăratioo  grave,  lofsqv'aaiiDdi- 
gentmalida  ettsanBifaiailIe,  ou  ioraqa'ii  D'«8t  ţaa  possibls  qaMt  reţoive  k  domicile  des  soins 
«iffisuilB,!t'adiniiBiaii  du  jnalads  ă  PiiApitalie  plus  «aista  ipatura  avoir  lie«  sur  kt  desMnde 
da  nddeciktmitaBL 

A*T.  •..-«r  U aera tnMdaaş dhaquexMston xnx  oomiti d'assiiHuiEe atdkaleoomposâ: 

■1*  DoaeBibmdn  eoisei>igto6>alida4iaMtao,.iprisUanli 
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TnoisiiuE  CAS.— £lat  anSiiriqiie:  PalpItationsli^ântee'ţr&ifdK^a'prAaier'brâită'isii^ 
pas  d'liypertrophie.  '  'i    .'.    ,  •     *'  /      '■  %    "  *»••  f.  ?♦.  W'.n 

Temp^rature  iniţiale,  38*2;  pouls,  au  d^bul,  8â  ţulsaflons:  AVr^,li^iţ,4o|esde.dig;ili[ţ^ 
ă  1/2  milligramoie  par  jour  (lotal,  1  milligr.  1/2),  le  malad^  ^muve'qnţlqaes,  verligeş/deili 


â  36*8,  le  pouls  ă  60  pulsalions  râgDli6^e8.  Les  palpitatiops  oul  dimioai  d'inteDsili  el  dtf  M- 
qucnce.  .,•.--    '  •  -l  .•«.^♦.^^ 

En  resumâ  :  ingestion  de  4  milligrammes  dţ  digitaline  -en  six  jours ;  effeta  jAif- 
sjologiques  sur  Ie  cerveau,  les  pupilles  et  Ia  tempiratune;  Iţi  pouls  a  fonserVâ^» 
r^gularit^.  EfTet  therapeulique  reci,  mais  incomplet  sur  les-balle^ent^  eiag^'ju 
coeur.  Urines  diminuees  de  40Qgrainnies.       •    •  ..,,,•' i    '.  .,' 

QDATRituE  CAS.  —  Palpitations  d'origioe  sans  doate  neneu^.,  sapi  IMion  «fliDifk 
ni  hyperlrophie  du  coBur.  •  •  ';     • .  -i 

Ici  OD  debule  par  1  milligramme  do  digitale  par  jour.  Apr6s  la  deuxi^roe  doset.  Ie  potit 
descend  de  Sti  pulsations  ă  60,  loul  cn  conservanl  sa  r^gularită  el  86n  ampreur;ia  târifida- 
tare  lombe  de  3Tli  &  36*8;  dilTârence,  O'dixi^mes.  Aprto  une  troisifeme  'dofe  ăi  i-nili- 
gramme,  mftme  £tat.  Les  urines  n'onl  pasctiminuâ  de  quanlU&  LespalpttaliontfeoDthuMnl.': 

Dans  les  4  cas  qui  precedent,  1  miHigramme  a  l-miIIfgremme,l/2  <)e  digitaliDe 
ont  suffl  pourralentir  le  pouls;  la  seule  fois  qu'il  est  devenu  irr^^ier,  ii  ne'i'a 
ete  qu'apres  l'ingestion  de  3  nii]ligranune&;  la  lemperature  n'a  ţie  Jnfluencee 
qli'apres  i'usage  de  3  ă  4  milIigraAimeş;  elle  I'a  6(«  d'autant  plus  qu'^le  a  ete  plus 
elevee  au  debut;  la  digitaline,  comroe  ie  digitale;  paralt  influenc^r  plus  dnergiqae- 
menl  el  diminuer  plus  rapidement  Ies  tomperalures  morbides  que  la  teniperatan 
normale.  >.  .  <• 

Tels  sont  les^nesullals  fournis  par  nos  premjeres  observations,  resultats  encore 
incomplets  sans  doute  et  que  nous  nous  proposons  de  controler  pac  des  failspius 
nombreux.  Cependant,  si  de  ce  qui  precede  ii  est  permis  de  tirer  des  ă  present 
quelques  conclusions,  nous  dirons,  toules  re^erves  gardees,  que ::  >    ' 

1«  La  digitaline  cristallis^e,  quoique  trto-^clive,  ne  Test  pas  au  point  qa'on  ne 
puisse  Tadministrer  avec  securile  et  sans  determiner  des  phănom^hes  d'intoxicalio'n. 

£•  On  peut  la  donner  d'emblee  â  la  dose  de  1  ă  2  milligrammes.  ,  • 

3°  1  ă  2  milligrammes sufliseot  pour  ralenlir  le  pouls;  ii  faut  2  ă  4 milligramoies 

3*  Du  jnMeciu  ou  d'un  ăiligiai  des  mMecins  de  rassislance  du  canton.  -    " 

3*  D'uD  ă&igvi  du  Bureau  de  bienfaisaoce  ou  de  la  conaniission  d'assistanoe  de  obacooe 
des  communes  du  canion. 

Les  attribulioas  de  ce  comitâ  seronl: 

1*  De  surveiiler  le  fonctiODQemenl  de  rassislance  medicale  d«as  toules  les  comnwMS  iv 
canion. 

2*  De  donner  son  avi»  sur  la  r^parlilion  enlre  les  cominunes  ou  les  circonscripUons  d'UMS- 
lance  mâdicale,  coniposdes  de  plusieurs  coumunes  molualis^,  dea  subvenlions  du  d^rte- 
roent  el  de  r£tat;  sur  les  ioconvăoieuU  el  les  avanlages  des  syst<!ine8  d'assislaace  mtficali 
adopUs;  sur  les  rt^lemeots  fails  ou  k  iaire  pour  rassislance  medicale  dans  chaque  cireont- 
criplion;  sur  la  cr^lion  des  dispensaires,  des  dăpâts  de  u^dicamenls;  sur  la  dăsignatioa  ia 
hospices  «b  doivenl  âlre  reţus  les  malades  de  cliaque  ciroonscriptioo;  sur  les  larib  des  snm 
inidicaux  ct  des  prix  des  mădicamenls ;  sur  toutes  les  qoestioQS  inliireesanl  le  foocUooBOoaeiiI 
de  rassislance  medicale  dans  Ie  canion. 

Ce  cornii^  adressera  lous  les  ans,  au  conseil  gioăral,  pour  la  sesaion  d'aoAl,  un  npparl  sur 
les  queslions  ci-dessus  indiqutes  et'sur  la  situalion  du  service  de  l'assislaoce  midioale  dan 
le  canion. 

Abt^  1».  —  Le  eonseil  g^n^rai,  dans  la  session  d'aeftC,  ruteni  ia  rApartition  des.  «riHeo- 
lions<la  dâpartcment  de  r£tat  enti-e  les  communes  on  les  ctrconscripUons  d'assMaunaMi- 
cale  fsrnlâes  de  finsicurs  cotranunes  mnlualisees.  II  fixera  les  mode*  de  p6moaiintfgtt4a 
niMecins,  ainsi  que  Ie  taux  de  r6lribulion  des  soios  midicaux  et  des  accoiidieawbl»ţ9fa*rt' 
lera  Ies  listes  des  midicanienti  k  rosage  do  I'assictaaoe,  ainai>qae:ie  larif  do  pri>-«lgiRi«t 
m^dicanients  devronl  6lre  fournis  aux  indigoots;  ii  aviieri  4'oe  qne  4«»  tikitâ'i  ~ 
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•pobrl â'ren'dfe 'i rregtfUw'^l'BfeUe  meme  dos'e  et  quelquefois  ă  moins,  ellerdetermine 
1a'&ifeV*^ioh  'des'pflfSiflfe^SS'troubles  de" la  vue,  parfois  de  la  c^hrafalgie  el  des 
VerUg&rOri  a ,pu  ^^Jaflmin^lrer  jusqu'a  7  milligrammcs  1/2  saM'qu'il  en  soit 

J^r^^'^'P^^iBf'^ăB^^i»"^^  antres  que  des  nausees. 
40  Preş  de'2^3'miTffgraimTi'c*s  Ide  digitaline  soni  necessaires  pour  influencer  la 

lemperjiljjţe,  febrHp,.-4,a-6iP9iy;^'aljaisser  jusqu  a  la  normale. 

••rLa  l^pa'aluic  lunpiale.esl  rI.us  dilTiciJeâ  influencer  que  la  temperalure  mor- 
.,<bii^;iîgBqeKare/nenl.lb  floUlsfffetlut, avânt  la  chaleur. 

■f5'iEaadigiBflin^"n-'â!infm?rfl^  pas  la  quanlile  des  urines;  celles-ci  onl  meme  ele 
'  .(finHnueesjdâns  la  mbiOe  des  cas.*  * 

l»r.rvt^<t'-ti«*'«^^«*'  '  CHIRURGIE 


-ctmvvi  F^ui'frRACTlutE^coMHimiTivE  DE  l'hiim£rds  gaucbe  dams  le  tibrs  supe- 
•■'Rlft)*^x'ntf?rt(îS''iyte  la'balle;  infection  purulente;  r^section  be  six 

'•^rfNfflRlfBS''Dfe*^'HUMfiRUS:  GU^RISON  AVEC  CO^SERVATION  DE  TOUS  LES  MOU- 
"  >'E1IENTS  DU  MEMBRE.  ,  ' 

Conimunicalion  faite  ft  la  SociiU  midicale  d'imnlation,  dans  la  s^nce  du  4  mai  1873, 

,•«,,..»,♦.,„.•.„•;-,*.♦..  r»  p;,r  le  docteur  Lasiowski.      ■ 

-  •!      T  '       ■  ■         I  TI-'  •  •         1.,'.  I»   ««    ■•;  • 

(,  Ut2&jpai,1^71,.quelqoe<  jours^apr^f  la^ţenjţ^e  4e  l'armte  de  Versailles  h  Pariţ,  on  a 
«pportâ  dans  nion  service,  ă  l'anibuIaDce  diţ  Cours-la-Reiae,  ud  notnmâ  Auguste  O...,  igi  de 
M  ans,'  merct^r,'  bWasii  au  i^nw^/it  oij  :il  ti;avjg^ţ^l.a  nie  de  Rivoli,  se  rendant  ă  son  domicile. 

Ramase^  par  Ies  fdd^r^s,  ii  a  ât6  conduit  daos  une  ambulance  provisoire  du  1"  arrondisse- 
nwpt,!o(i  ii  a  resl^  jusqu'aa  nvDineot  0(1  Tarinte,  aprte  avoir  occupâ  le  quartier,  Pa  '4vaca6 
arec  le$  aulres  bloRS^i/lann  nolre  ambulance.  ^  <•  «•• 

>  d.inXraopnl$.qu.MI  avait^lâ  blessâ  le  23  mai  dans  i'apris-midi,  qu'il  a  pu  marcher  apris sa 
blewu^  pvndant  quelque  temps;  mais,  alTaibli  par,  une  hâmorrhagie  consid^able,  ii  pria  Ies 
UăiTis  qu'il  reocootra  de  le  conduire  dans  PambuIaDce  qui  se  trouyait  ă  quelques  pas  de  lă. 

Pendant  Ies  deux  premiera  jours,  ii  n'a  6li  examina  par  personne;  ce  n'est  que  le  3&  au 
soir  qu'fl  a  vu  un  chirurgien  fMiri  qui  l'a  examina,  et,  aprâs  avoir  fait  qnelques  Boanoeuvres 
dans  la  plaie,  ii  lui  a  donn^  une  balie  de  chassepot  en  lui  disanl  qu'il  venait  de  la  lui  exlraire, 
aprto  quoi  ii  est  parii  sans  lui  fj^ire  aucun  pansemeoL  1 

Le  28  mal,  je  Tai  examina  rapidement,  vu  un  nombre  trop  grand  de  bless^  gue  j'avais  i 
seigBQr.  Ntonmoins,  j'ai  constata  que  son  bras  gaucbe  âtait  tr^s-enflâ,  rouge,  doaloureux  ă 
ia,  moindre  pression  el  prâsentait,  au  niveau  de  Tiasertion  du  deltoide,  l>rifice  d'entrte  ^ 

dans  ce  bnt  avec  Ies  pliarmaciens  et  &  ce  que,  dans  Ies  communes  ou  circonscriptions  dins 
lesquelles  ii  n'existe  pas  de  pbarmacien.  Ies  mâdicaments  soient  foumis  par  Ies  mMecins, 
conform^ment  au  tarif  Rxi. 

Aht.  11.  —  Les  accouchements  seront  pratiqnto  par  Ies  m^decios  ou  Ies  sages-femmes  de 
la  circonscriplion  mddicale  d'assislance.  En  cas  d'accoucbemement  diffldle,  la  sage-femme 
appellera  le  mădecin  charg6  de  la  familie  et  qui  devra  r^pondre  ii  cet  appel. 

Art.  12.  —  La  vaccination  des  enfănls  indigents^fei'a  pârtie  du  service  de  l'assistance 
mfidicale.  '"•*•». 

\^:.. 

niisB' DE  DOCTORAT.  —  M.  Salet,  pr^parateur  de  chimie  &  l'£coIe'de  m^derine  de  Paris,  a 
subi  avec  un  grarnâ^cpfes,  le  7  aoAt,  devant  la  Faculti  des  sciences,  les  âpKenves  du  doct»- 
rat  68  Sciences  physiqnes.  %l  \hi66  ^ur  les  Spetit ts  det  milatUides  est  un  travaild'DD  grand 
intirdl  et  qui  elfrait  des  ditflcullfe  s^rieuses.  II  a  prouv^,  par  des  exp^riences  ing^nleuses  et 
.  prtelses,  la  sp^cifioild  des  caractires  tirte  des  raies  que  donnent  les  gaz,  ind^pendamment  des 
clrconstanoes  ptiţsiques  dans  lesquelles  on  les  examine.  II  a  dâtermin^  Ies  longueurs  d'onde 
des  raies  d'nn  ghind  nombre  de  substances.  n  a  mbntrt  que  Ies  vapeurs  d'iode  et  de  brâme 
poovaient  devenlr  Isminenses  par  elles-mtaies  comme  un  corps  solide.  Enfln,  ii  a  trds-judi- 
cieusement  applbjui  In  râsultats  de  ses  âludes  ft  la  ddterminalion  qualiflcative  du  soafre  et 
do  ptnspbore  transportds  dans  un  gazcoraboslible  comme  Th^drog^ne  ou  Poxyde  de  carbone. 
Le  candidat  a  monlr^,  dans  la  soulenance,  qu'il  poss6de,  indâpendamment  de  resţA-it  d'in- 
viDtis»,  le  don  d'etposition  «laire  et  iadle  «pii  promet  un  profenenr  disUngu^ 
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la  balle,  petil6,  rttrfcie  par  le  goniemeat  phlagosMeiu  4u  iMCift)%%b3ant  k  ixfoe  Plntre- 
^ctien  de  r^xtMiDitâ  du  pelK  doigt,  Torifice  de  rortie  n*MlMall  «aaţ^la  dMatJoa  le  Tut 
du  membre  Indlquait  clairement  la  fraclure  tLs  riium0rMi  10  Iwst  <tait  ea  iirole  h  rm 
fifevre  intense  (liO  pulsalions)  et  une  soif  ardente;  fai  plaeA  Ir  lewbm  dsat  «ne  gmrttSti* 
m^tallique  ouatăe,  et  j'ai  prescrit  un  purgatif  salin  et  Itt[lli/ţ/ţt0u4if  ^«laplatme»  *»  k 
membre.  .  » .  ^      ,    •  ••     •<•  »    a 

Le  lendemain,  le  blessi  itait  trto-abatta et  fatign^,  V njm^'to»  jialt  «gOfte, awy  wmeJI, 
et  accQsait  de  vires  dtalenre  dans  la  plate.  Apr^s  un  exa^n  a^teati^  nfi  lifpmeift.  Q<|»  rorA» 
de  Eorlie,  j'ai  suppos^  que  la  balle  devait  ie  troaver  ^anl  Ih.'platq^  TaMant|£ia.ţps  k  biHa. 
qu'il  m'a  moatrde  ^tait  loule  iseuve  et  n'a  jamais  .servi  (H  fhot  Aţe  Me«  1tts-««fe^  \m 
bless^  âtaient  tromp6s  par  cetle  plaisanterie  ddplac6e.f  '  "  '  ' "  *    ' ' ""' 

Le  doigt  introdoit  dans  la  plaie  arrivait  dans  le  foyer  ie  h  fra^tnvţfs^snitf  «MAiaRV 
tnde  de  fragments  libres  ou  adhirents,  et  un  Irajet  se  dirigeMt  M  imi  «I  «•  «rito««m 
l'inserlion  do  grand  rond ;  aprte  quelques  recberehe»  «veo  le  «tfle^Aid*  pir  Ia  fdtpMom,  JH 
trouvă  la  balle  logte  assez  profondâroent  dans  la  panri  postârieiyţ  d*cc|U«jJ1at»tfM 
prati^  une  contre-oaverture  au  nivcau  du  bord.iafârien*  d«.frand1!or8att  et  {e  âs  «dMr- 
^kw  d'onebeHe  de  chassepot  Mg^remeotdâform^eet  de  qaelgue»  d<l»  )> its tftteu»^  fcsnit» 
j'ai  faU  le  dâbridemeot  de  I'orifice  d'ealree,  el,  «prâs  avoir  extrail  flusieai*  «Bqnfllei^  fai 
pass^  nn  tube  de  drainage  ă  travers  Ies  orifipes  et,  replaţant  le  membr»  4an9  i^ppareiUfil 
ordonnă  la  continuation  des  calaplasmes,  une  Btuin-ilnre  lagăre  et  oa*  piluW  de  1^06  & 
d'opium.  ' 

Le  31  mai,  en  enlevant  le  pansemeot,  je  vofe  sortir  par  le  t«be  de  dRifnafe  «ne  fits-fnnde 
quantilâ  de  pus  de  mauvaise  nature,  m61â  d*  saag,  et  eshalant  une  odeur  Ktide ;  j'at  nelloţt 
te  foyer  en  injeclant  par  le  tube  de  l'esu  phânkyito;  le  membre  6tant  uo  peu  d^vnOâ,  j» 
odntiBuat  Ies  cataplasmes  et  Topium. 

Ve  f"  jv/ia  au  soir,  le  malade  est  pris  d'jia  frisson  Violent,  wan  claqtKment  dos  deats  «t  dei 
gueurs  profuste,  qui  dorent  une  henre. 

lielt  Jdin,  lă  ma  visite  d«  mălin,  je  (ronve  fe  'blesM  dans  ţroe  grande  prosiration,  Ia  fu» 
gripp^e.  Ies  yeux  excava,  le  pouls  ă  120  par  minate,  pefit  «t  fliitorme,  It  plaie  de  maovtk 
fespeet  et  la 'suppunation  presque  arr6l£e.  En  mtoe  temps,  te  bleBsA  aocuse  de*  donleon  du* 
rbyţodhondre  drolt,  et  surtout  dans  Tartietilation  tibio-tareienne  gandie,  qoi  prtseoie  do 
emf^tement  pMegmoneox,  avec  un  peu  de  rottgenr  et  de  gonflenerit,  tnto-doaloureuse  t  h 
pression.  ie  ;fis  eoiivrir  le  pied  d?on  cataplasme,  et  j'iorctoaBaiqualre'paquats  da  O.SS  eeatig. 
de  sulfate  de  quiniK  dans  viagl<[uatre  heures,  et  un  iavement  pargatif. 

ht  8  ]u!n,  <le  frissoB,  moiits  intense, « iduni  trois  qoarts  d^hevw  «rec  )es  mdnies  symptAaMf 
j'ai  portă  Ia  dose  de  sulfate  de  quinine  k  1  graroaes  par  joar,  et  queiqats  Bodoriflques  povr 
preroqter  ude  forte  diaphwtae. 

ixt  A'juin,  ii  a  «ncore  tava  IKsson,  att*  noias'fMl;  ii  a  transpiri  tonte  la  jonra^;  qaei> 
ques  vbmiissements  bilieox,  une  teinte'iAiriqve  ««««âgwneBts,  trtn-ntarfate  aqr  'tn  soHra- 
UqsesţfersistaBee  des  deolears  dans  l'^pochondre  dreit 

Le  pied  gauohe,  tr^Teaihâ  et  douiopaHU,  Ia  fluctuation  manifeste,  m'autoriseat  koanir 
Tabc^  Je  praliqueJioe  large  inoision  k  S-fltotknâUes.au-dessous  de  la  maUâole  exlerne,  elj» 
fais  sortir  un  demi-litre  de  pus  sanieax,  fetide,  m6lâ  de  sang;  Ie  dojjgl  ip,lrod«|it  danslelVer 
opnstat^  te  mallâule  (externe  d^nudâe,  racliţuilation  libio-tarsienne  remplie  de  jftq^  la  bce 
eiliu-oe4ui:aJeantom  k  nu.,  aiosi  que  .le  Ijgamenl  laiAti^  externe.  Le  bleş^  se  .troave  soo- 
lag6;  je  continue  la  mape  prescrjpUon. 

Le  5Juin,  le  blessd  a  eu  uae  nult  uapeu  plus  calme;  seulement,  ii  esl  toujours  tounoente 
par  une  vive  soif;  ă  la  visite;  ii  se  plaiat  de  douleurs  dans  IVpaule  droite,  qui  est  roqgsct 
enflâe;  la  plaie  du  bras  |(6ppure  toujours  trfes-peu,  et  le  pus  est  sanieux.  En  enlevanl  le  cali- 
plasme  qui  couvrait  le  ped,  et  en  expriraant  le  pus  avec  Tăponge,  ii  survint  une  abondaale 
b6iiiorrtiagieweiaieu8e'quiB'aireie«n  donntntiuneiposiUQ»  âlevâe  au  jnoDbre.  JaconUwei 
Uiiadmittistreraenunnoes.desuI&ktedeiiiHipiiie.  ,  ^«r* 

iPeBdtMrtqoelqws  joui«,le  bl«8«6  «e  toauve  A  peu^Hte  dansie  to€me(^j;Heuleraentt  ii  •'• 
pas«ude4'rt«8Qn8.:iegoAiQeineQt  <de  i'iipaule  droite  a. dkţparu  ftnit  k  petit  LaimppuntiH 
dctficot  iroeilleure.  a|)padapte,  el.lBsieueuni'aoot  telleinenl  profuses  qu'«a  M  Mi^  d«  M 
ohaogersa  cb^mise  deuţ 4ois;pAr.,jqur>  La  fim  duipied  «si  iiib»<^randieti  MbMda- delir  ' 
owiooise  soat  morlifiiâftiSur^Qe  âi««du«fda>^uelgpQ»iQeB(iaiib-e*,  «e  qiHa1«Mi^i(i'lw-e«iiaK 

iLa  perte.de  subalance  «at-.graMie  .oarame  te  pauoK  de  i«  aoaio,  «t  «u.find;  »B:iM*pw'tte 
aoaUiole  «xtarae  eătUt.^m  Uae  iiinidua.da-  S4  6  ««itiaAtN*.  iJe  oMlois  'ta  iplaift  MWk 
Uean  fadeiiKfa  :pMidqude  «t.|B  ia,  oDune  iat6c  de  te  ebftiyiftinBmpte  dufi  b  «IgnOiM  «tt 
1  .pdur  ipA'd'uite  pMoifHe. 

48  Jnin.  leWtaRi'CBt  âraupertâii  «ondiipiicileieliie  caatiaieiilui^MraerdaefrtlMi-* 
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pein»  h  plaie  d«  pied  cpmtnenoe-tMetteii  se  netloyer  an  pcuqo^l  nirvicnt  ta  ţMegaon  pmTond 
de  fa  face  plantaire,  avec  gonflement,  rougeur.  et  une  tension  de  raponâvrose  qui  provoqw» 
uoe  vive  dotilcur.  Quoique  je  n'aie  pas  senii  Ia  flactuaUon  k  travarş  celte  ^paia^  apon^vrose, 
j'ai  fait  cependanl  une  incision  de  quelques  centim^tres  le  loog  du  premier  mâlalărsien,  par 
laquelle  s'^coule  une  asse;  giande  quanlitâ  de  pus  de  bonoe  nalure.  Le  stylet  n'a  pas  cooslatâ 
la  d^nudation  des  m^latai-siens.  J*ai  inlroduil  dans  le  foyer  uq  gros  drain  et  j'ai  appliquâ  un 
uliiplasnie. 

Trois  joure  aprfes,  voyant  la  malMole  s'exfoJler,  f  aî  enlevâ  avec  une  nigine  tonte  sa  fece 
externe,  eariâe  jusqu'ă  la  substanoe  spongieuse,  qu!  s'est  couverte  bienlât  de  bourgeons 
cbonHiB. 

Pour  teroBiner  celte  pârtie  de  mon  d)8ervalion,  je  dirai  quMI  n'y  a  pas  eu  d'aqtres  acetdenls 
da  (Aii  da  pled,  qu«  la  plaie  diminuail  npidemeat  par  suite  de  la  prodoclien  râguli^re  des 
bourgeons  charnus,  que  je  slimulais  par  le  nilrale  d'argenl,  de  sorte  qu'un  mois  aprte  la  cicar 
bice  itait  complete.  Celle  cicairice  est  ţrâs-adb^rente  au  squelette ,  inais  le  i)\esşi  a.  recouyr^ 
absolument  tous  Ies  mouvements»  ^  acluellemeQt  U  (aii  tous  Ies  jours  s^t  og  ^Ikilow^Ues 
i  pied  sans  la  moindre  faligue. 

ftevenons  iqainlenant  ft  la  plaie  do  membre  sup^rieur  gauche.  Commp  la  fracture  ^tail  com- 
minulive,  je  n*ai  jamais  espănS  une  consolidation  pure  et  simple,  et  je  me  proposşţ  d'intervenir 
aclivemenU  Eu  elTet,  le  doigt  introdoil  dans  l'orifice  dVntrăe,  renconlrait  Ies  exlr^mit*3  des 
fragmenls  de  l'humSrus  absolunienl  dânud^s,  carîis  sur  une  ilendue  d«  pluslaurscenlimilre»,' 
(r^pointui  et  iaâgaux.  Je  pensais  qoe  râUminallon  sponlanâe  des  fi'agmenls  oferosis  de  lV>s 
te  ferail  loaglemps.atUQdre  et  que  cela  pourrail  se  latre  sfsolement  par  une  tEta^loogue  suj^ 
puralion,  mais  au  dâlrijpenl  des  fbrces  du  b}^a4 ;  j«  r^lus  donc  d«  praAiqwir  la  ţ^ecU^n 
des  exlr^mit^  fraclur^es  de  Thumârus. 

Aprfes  avoir  agrandi  ToriOce  d'enWe  par  une  incision  en  haut  et  en  bas.jesenlis  avec  mon 
doigt  que  Ies  deux  exlrtoil^s  de  l'humârus  ^taienl  tr6s-rar606es  par  la  suppuration  etqu'elles 
teoaicnt  assez  faiblement  auz  parties  saiiie&  de  l'oa;  je  pus  âgaliser  ces  extrâmitds  de  frag- 
meols  en  enievant  par  niorceaux  Ies  esquilles  avec  une  forte  pince  coupante. 

Apris  avoir  complâleineat  d^harrai^i  le.tpyep  dtea  fjr^gtneals,  j'ai  i^acii. dans  la  plaie  un 
gros  drain  et  j'ai  Gz6  conveuablement  le  membre  dans  une  gouUi^re  mâlallique  matelassăe. 

II  m'esl  impossible  de  dtorire  jonr  par  jour  la  marche  des  accidente,  je  dirai  seulement 
que  la  suppuration  a  616  toujours  tris-abondante  et  de  bonne  nalure,  que.  j'ai  dâ  anvrir  piu- 
sieurs  abcts q^i  se  sont  form^s ^uj  eoviroqs de  la  {lacture pouv  fairesortir quelqaes  esquillAS. 
que  le  foyer  se  comblait  lenlemcnt  par  une  mati^re  plaslique  et  que,  deux  uipiii  aprfes,  (e  cal 
ilaiţ  suffisamment  solide  pour  m'auloriscr  k  enlcver  compWlemenl  l'appafeil. 

■■endant  tout  le  temps,  j'ai  toujours  employâ  le  mame  pansement  avec  de  l'eau  ou  la  gly- 
c^rine  ph^niquâe  qui  m'a  toujours  doonâ  de  Ir^s-bons  râ&ultats. 

Le  raccourcissemeol  du  membre  est.  k  peu  prfea  de  2  centim^tres,  ii  pr6seate  lea  dimen- 
sions  normales,  ci  le  malade  a  conserva  l'ial^rită  absolue  de  tous  ses  mouvemeats,  ti  reste 
seulement  un  palii  trajel  lisluleux  qui  admel  difTicilemenl  le  stylet  de  trousse  el  qui  laisse 
soriir  encore  un  peu  de  pus.  II  est  probal)le  qu'il  existe  une  pelile  esquille  k  ^llquuer, 

CoNGLUsioN.  ~  L'olwervfiUoQ  qvfi  je  Yi«os  ifi  cit«r  est  importanie  â  plusiaurs 
poiats  de  vue. 

Le  blesse  s'est  trouve,  au  debut,  dans  de&  conditiofl8  deplovaUes.  D'abord,  ii  a 
perdu  ime  grande  quanlit^  de  svig,  ensuile  ii  a  6le  abandoiin6  sans  pansement 
pendant  cinq  jours. 

Le  membre  fraclure  laisse  dans  la  position  vicieuse,  Ies  fragments  chevauchant 
Ies  uns  sur  Ies  aulres  et  enGn  Ia  balle  dans  Ia  plaie  expliquent  le  gonQement  con- 
siderable  du  nţembre.  Le  pus  croupissanl  ne  pouvall  pas  aorlir  au  dehora. 

Toules  ces  condilions  elaienl  eminemmenl  favorables  pour  produire  i'iafection 
purulente  qiţi  a/ailli  {swporler  le  blesse,  cârje  n'ai  pas  pu  avoir  de  doute  sur  Ies 
caraclÂres  des  syqapt&işeâ  qu'il  a  presenles. 

En  elTel,  rinlensited  Ia  persistance  des  frissons,  Ies  suears  profuses,  la  lire- 
quenoe  «l  la  petilesscdu  peuls,  et  surtout  Les  aboes  melastaliques  developpes  pres- 
que  simullanement  dans  pluskurs  grandes  artlculations,  Ia  douleur  dans  la  region 
hypogastrique  droite  accompagn6e  d'une  sulfosion  Iclerique  des  t^gumenls,  indi- 
qualent,  sinon  des  abces,  du  moins  des  infarcCus  ou  obatruclion  de  quelques  vais- 
seailx  hâbâtiques,  qui  otot  trouble  profondemenl  la  fonction  de  cel  organe.  J'insiste 
tout  paniculierement  sur  ce  fait  qu'au  dibui  ds  rinfiBOtioa  puculeate,  le3^  pUies 
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devienneQt  si6hes,  de  mauvais  aspect,  et  la  production  de  pus  s'arrfite  presqiu) 
c<M(nplâtement.> 

II  est  incontestable  qne  le  suirate  de  quinine,  â  la  dose  assez  ^levee,  m'a  rendu 
de  tres-grands  services;  immediatement  apriss  la  premiere  dose.  Ies  frissons  sont 
devenus  beaucoup  moins  forls.  Je  ne  sais  pas  quelie  est  I'action  de  cet  agent  dans 
l'infection  purulente;  mais  ii  est  probable  qu'il  agit  comme  antiseptique  en  delrui- 
sant  ou  neutralisant  Ies  elements  fermenlesciblea  qui  se  trouvent  accidenlellement 
dans  Ie  sang  et  en  facilitant  leurs  âliminalions  par  Ies  emonctoires  nalurels. 

L'inrection  purulente  est,  comme  on  sait,  une  complication  lerriblequi  pardonne 
rarement,  cependant  elle  n'est  pas  fatalement  mortelie.  On  trouvedans  Ies  autears 
des  cas  bien  averes  qui  se  sont  termines  par  la  guerison.  M.  Vemeuil  a  cile  quel- 
ques  cas,  lors  de  Ia  discussion  qui  a  eu  lieu  a  ce  sujet  ă  l'Academie  de  medecine. 
J'ai  vu  guerir,  ii  y  a  peu  de  temps,  dans  le  service  de  H.  Gosselin,  un  cas  d'inrec- 
tion  purulente  compliquee  de  plusieurs  abces  mătastatiques. 

La  reproduction  de  6  centimelres  de  diapbyse  de  l'humerus  sans  difTormite  et 
sans  roideur  ni  ankylose  de  rarticulatiou  bumero-cubitale  est  un  fait  egalement  Ires- 
important;  ii  est  vrai  que  j'ai  fait  executer  Ies  mouvemenls  communiques  tous  Ies 
quatre  ou  cinq  jours  pour  prerenir  cet  accident. 

Pour  iermioer,  je  dois  ajouter  que  Ton  doit  tenter  la  eonservation  du  membre 
chaque  fois  qu'on  a  affaire  â  un  sujet  bien  consUtuâ,  non  afftiibll  par  des  priva- 
tions  ou  des  habitudes  alcooliques,  car  chez  eux  la  longue  suppuration  n'est  pas  â 
craindre. 


PATHOLOGIE 


LTHPHATlQOiiS  OTtUflS  BT  LTMPBAHOITB  OTAUIIB  (<);  '     ' 

Par  H.  le  docteur  Xavier  Godbaqo. 
Messieors, 

Dans  une  de  vos  demiferes  săances,  je  vous  ai  commaoiqaâ  uDe  tettre  dans  laquelle  U.  I< 
doctear  J.  Lucas-Championniâre  sollicite  l'honneur  de  deveDir  votre  coUigue ;  ceUe  deniandt 
âtaiţ  accompagn^e  d'an  mâmoire  que  l'auteur  vous  adresse  k  l'appui  de  sa  candidatul  :  ce 
son^  donc  Ies  titres  scientiflques  de  nolre  confrire  que  je  viens  apprâcier  devant  vous. 

Le  mămoire  de  M.  Championniere  est  iutiluM  :  Lymphulii/uet  utirint  el  lympKangilt  uU- 
rine,  et  ii  porte  en  sous-titre :  Du  râie  guejoue  la  lymphangite  dans  Ies  compUcations  pair- 
piraUs  ti  Im  maladits  ullrines.  II  s'agit  dooc  ici  d'une  6lude  aoalomo-pathblJ^ique  d*uD  pois- 
sant  inl^rât,  puisqu'elle  touche  4  une  des  questions  Ies  plus  curleuses  et  en*meme  lemps  Im 
plus  difficiles  ft  i^Iucider,  je  veux  parler  de  la  palhogănie  des  maladies^uCâiines. 

Tout  d'abord  j'avais  616  un  peu  mis  en  d^fiance  par  Tepigraplie  qu^  frappe  Ies  yeuz ,  annt 
minie  qu'on  alt  Iu  la  premiere  page :  «  Analomicas  non  oisi  oculfa^stiis  credere  debeL  »  Mab 
la  leclure  de  ce  consciencieux  travail  m'a  bienlOl  rassurâ  :  Ies  ilâtailg  anatomo-palbologiqaH, 
qui  font  la  base  de  toule  dâmoastratioa  rigoureuse  ji]itahdiilj8'a^t  d'6Cudier  la  nature  d'aoe 
affection,  ne  sont  paţ  seulement  exposăs  avec  aban^aqji^^  et  clatjlă,  ils  sont  de  piui  ditcalc> 
en  vue  d'apporter  quelque  lumiire  ă  Ia  graode  questiou  patliogânique,  qui  paralt  avoir  wrieut 
preoccup6  Tauteur  du  mâmoire.  Assurimeot  Icul  a'est  pas  dit  sur  ce  grand  sujet,  et  plus  din 
point  reste  encore  ă  ălucider  dans  ce  probleme' que  m!  Cbanipionniţre  n'a  pas  du  reste  la  prt- 
tentioD  d'avoir  râsolu ;  mais  certaioemeot  oit  d6it  lui  'rendre  celle  juslice,  qu'il  a  fait  avancerta 
qnestion  en  la  platani  sur  un  lerrain  nouveauj  qui  semblail  un  peu  abandonul  par  le«  aotoin. 
el  en  epportant  ă  sa  solulion  des  eltmenu' d'une  incontestable  imporlance. 

Le  mumoire  de  H.  Champk>nBt<i'e<  se  djvise  en  deux  parlies  :  dans  la  premiire,  le  rAie  dt 
la  lympliangUe  est  6tudi6  en  ce  qui  touche  Ies  compUcations  puerp^ral^;  dans  la  seconde,  ^ 
n'est  plus  queslion  que  des  lAaţadies  ulârines  ea  dehors  de  h  puerp^raliU. 

ttudions  avec  l'auteur  le  rdle«de  la  lympliangite  puerp^rale.  CeUe  premiere  parUe  «0- 
roeoce  par  un  aper(u  rapide  des^  lympbaliquea  de  rulirus,  6ludi6s  disliiicteaşiBnt  aa  ei«iM  ^ 
corps  et  au  niveau  du  col  de  cet  organe.  i>'auteur  a  fait  une  petile  dâcouverte  qui  a  biltt^ 
prix  :  presque  toujours  au-dessus'et  en  arrifere  du  cul-de-sac  vaginal  lalărfil,  on  tro»NH|MH 
seulement  un  plexlis  lymphatique'abdndant,  mais  encore  uo  et  quelquefoLi  ^w^fSnJitl^ 

Ct)  Bapport  foit  k  la  SooMU  mtdlsale  d'^nutation.  i        .    :*       •« 
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tnis  gSDglions.  «  Ce  si^  est  fort  remarquable,  dit  Tauteur,  ii  correspond  au  point  oii  se 
dtreloppent  des  inflainmations,  des  douleurs,  des  tumifactions,  au  fond  du  cul-de-sac  latâral. » 
Ce  fait  donne  satjsfoction  aux  m^decins  qui  cherchent  ă  se  rendre  un  compte  exact  des  ph6« 
DQm^nes  symptomatiques. 

Lld^mire  du  travail  que  j'analyse  en  ce  moment  peut  fitre  rfeunofe  en  deux  mols, 
et  c'est  sur  ce  seul  point  qu'est  fond6  I'intârtt  qu'il  comporte  :  la  p6rilonite  puerp^rale,  ce 
il^a  si  redoutd  et  si  redonlable,  trouve  son  explicalion  pathogănique  dans  la  lymphangite 
pnerp^rale.  L'anatomie  patbologique  de  la  lymphangite  et  de  Ia  pdritonile  puerp6rales  est  lon- 
gaemenl  exposâe  dans  le  cbapitre  IV,  et  ii  est  impossible  de  ne  pas  etre  frapp4  des  conclu- 
noDs  positives  que  Tautenr  est  tan&  d'adopter.  l£tant  donnă  que  Ton  a  apport6  tout  le  soin 
o^c^saire  ă  la  distinclion  des  vaisseaux  veineux  et  des  lymphatiques  enflammăs,  ii  semble 
qae,  presque  toujours,  on  soit  en  mesure  de  constater  la  colacidence  de  la  lymphangite  el  de 
la  p^ritonite  puerpârajes;  je  dis  presque  toujours,  parce  que  trfe8-6videmment,il  y  a  des  cas 
oQ  cette  coincidence  n'a  pas  pu  fetre  observ^e,  ce  qui  par  parenlhfese  ne  d^truit  en  quoi  que  ce 
soit  la  valeur  des  faits  positifs  avanc^s  et  dămontr^s  par  M.  Championniăre.  Dans  ces  observa- 
tioDs,  et  elles  sont  nombreuses,  l'auteur  aflirme  que,  constamment,  ii  a  vu  la  suriace  du  lympha- 
liijne  purulent  recouverte  d'une  fausse  membrane  p^rilonitique,  si  bien  que,  pour  Iui,  le  meil- 
leur  guide  qui  puisse  mettre  sur  la  voie  de  la  dteouverte  d'un  lymphalique  enflammS,  c'est  la 
faosse  membrane  p^ritonitique  qui  râpond'ex^te'ment  au  si6ge  m6me  de  ce  lymphatique. 

La  cons^quence  anatomique,  comme  on  le  voit,  est  rigoureuse,  et  ii  semble  que,  au  point 
de  vne  pathogânique,  la  lumifere  qu'elle  fournit  soit  indiscutable.  '      '      '  '       . 

A  la  qoestion  de  la  lymphangite  se  trouve  li^e  une  autre  queslion  d'une  importance  ^ale- 
meot  considârable,  je  veux  parler  des  abcfes  utărins.  Ces  abc^  sont  de  deux  sortes  :  Ies 
uns  ne  sont  autres  que  des  lymphatiques  enflamm^s  dilatăs  par  Ie  pus,  et  ils  sont  le  plus 
ioovent  soperflciels,  presque  sous-p^riton^aux,  et  situ6s  vers  Ies  angles.de  Tutârus.  Si  Fon 
se  rappelle  la  grande  frâquence  de  ces  abcfes.dans  Ia  p^ritonite  ,puerp4rale,  on  pourra 
cooclure,  6tant  donnăe  la  nolion  de  leur  si^e  extra-cellulaire  et  intra-lymphatique,  k  la  M~ 
qoeoce  non  moins  grande  de  la  lymphangite,  dans  Ies  cas  de  pelvi-p^ritonite.  Cette  remarque, 
do  reste,  relative  au  si^  de  ces  abc^,  avait  ăijk  m  faite  par  M.  Duplay  et  par  M.  Bemutz. 
Ladeuxiftme  variata  d'abc6s,s'observe  dans  l'âpaisseur  du  ligament  large,  et  souvent  on  suit 
ies  lymphatiques  enflamm^s  jusque  dans  leur  voisinage  :  ii  est.donc  permis  de  croire  qu'ils 
sont  de  m6me  nature  que  Ies  premiers,  c'est-ft-dire  intra-lymphatiques,  avec  cette  diifârence 
que  le  tissu  cellulaire  du  ligament -large  s'enflamme  concurremment,  de  telle  sorte  que  ces 
abcfes,  au  lieu  d'^tre  circonscrits,  sont  diffus  et  anfractueux.' 

.  Outre  Ies  abcha  que  nons  venons  de  signaler,  l'auteur  cite  encore,  h  titre  de  l^sion  coincidant 
avec  la  lymphangite,  une  sorte  d'oedâme  du  tissu  cellulaire  p^ri-ut^rln  qui,  dans  certains  cas, 

pronie  un  degr6  singulier  d'induration.  ,  ,     ■ , 

Aiosi  donc,  voilâ  la  lymphangite  puerp^rale  constat^e,  dămontrâe,  et  avecellela  pâritonite, 
qui  en  est  la  cons^quence.  Restait  ă  expliquer  Ia  cause  de  cette  lymphangite  ;  .ii  est  bien 
iacile  de  la  rapporler  ă  la  plaie  ulărine,  ă  Ia  surface  d'implantation  du  placentai  et  aussi  avec 
ane  frâquence  plus  grande  peut-ftlre  aux  l^sions  du  col,  qu'elles  existent  avânt  Taccouchement 
ou  qu'elles  en  soient  la  cons^quence.  Parmi  ces  Iteions,  ii  faut  surtout  indiquer  la  dăchirure 
de  l'orince  interne.  Chose  curieuse  et  qui  constitue  un  argument  cn  faveur  de  l'opinion  âmise 
par  M.  Championnifere,  Ies  lăsions  du  col  ont  H€  Ie  plus  souvent  rencontrâes  du  m£me  c6tâ 
que  Ies  lăsions  p^ritonâales ;  ii  y  a  donc  une  relation  directe  entre  Ies  deux  l&ions,  dont 
la  lymphangite  serait  l'interm^diaire. 

La  clinique  appuie  ces  donnăes  anatomo-palhologiques,  et  montre  que  presque  toujours, 
quand  on  observe  Ies  malades,  ii  y  a  une  douleur  locale  râpondant  au  c6tâ  oti  se  trouve  la 
l^ion  ioitiale  du  col  ou  du  corps  de  Tut^rus. 

La  clinique  et  I'anatomie  patbologique  6tant  d'accord  pour  montrer  le  lien  de  la  lymphan- 
gite et  de  la  p^ritonite  puerp^rales,  ii  ne  restait  plus  qu'ă  voir  si  Ies  autres  thăories  pathogâ- 
Diqnes  ^talent  riellemeot  soutenables.  M.  Championni^re  tient  pour  la  năgative ;  ii  rejette  la 
propţgation  h  la  săreuse  de  l'inflammation  du  tissu  utărin,  laquelle,  h  ce  qu'il  semble,  est  loin 
d'^  un  foit  certain ;  ii  n'admet  gu6re  non  plus  le  voyage  de  rinQammation  le  long  des  fibres 
de  la  trompe,  dont  parle  Copland,  non  plus  que  la  propagation  de  la  m6me  irritation  inOam- 
•naloire  ft  travers  la  cavit6  tubaire.  A  ce  dernier  mode  6liologique,  ii  est,  en  effet,  facile  de 
laire  ane  objection  sans  r^plique,  puisque  l'extrtoiitâ  libre  de  la  trompe  est  ordinairement  la 
seule  enflammăe,  la  portion  qui  râpond  directement  4  l'ut^rus  restant  saine.  Je  passe  sous 
nlence  l'opinion  de  ceux  qui  reconnaissent  comme  cause  de  la  p^ritonite  une  ovarite  primi- 
Uw.  La  thtorie  de  l'auteiir  reste  donc  seule  debout,  thăorie  du  reste  d6jă  entrevue  par 
Botrel  et  M.  Cruveilhier,  et  aussi  par  M.  Gueneau  de  Mussy. 
Cette  tlt^orie  est  d'aotant  plus  saisissante  que,  dans  cesderni^res  ann^es,  des  travanx  d'une 
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titm  vălâur  6U  616  feiU  poHf  montfef  le  l^pport  qui  exlstb  tntti  cerMnM  dirtttltoet  k  If» 
tfeiue  lymphalique.  Dahs  Une  revae  crllique  des  Arckivn  de  midtdnt  povt  le  motsd*ao4t  JMS, 
ift.  Ie  docleur  P6rler,  aiţUgi  de  la  FaculKi  de  mâdecioe,  ilodie  avec  sdn  Ies  rtchereba 
r^centes  qui  ont  Hi  failes  sur  Torigine  des  vaisseaux  lymphatiqueâ  et  chytiteres,  et,  li  a 
«ujet,  11  atlîre  ralletilion  sur  trols  iBdrtioires  qui  ont  I5l«  prdsetil^s  k  la  Sod^W  royale  ifcs 
Sciences  de  Leipzig  en  1866 ;  ces  trots  mâmoires  concluent  ă  la  eotntnUnicatiod  dn  sjsltot 
lytnphalique  avec  Ies  cavitfts  s^reuses.  Le  premier,  dA  ă  Dybkowsky,  ne  s'occilpe,  ii  esl  ml, 
que  de  la  pl6vre;  Ies  conclusions  semblenl  enlralner  m^dlocretnetit  la  contietlon  de  ranteorla 
lă  crlltque.  Le  iecond  a  pour  auleurs  Schweigger-Seidel  et  Dogiel,  et  je  ne  le  cile  qa*i  liti» 
de  pifece  turteuse  pour  ainsl  dlre  ;  ii  est  intilUlâ  :  De  la  caviii  ptrilontalt  dt  la  grenbutUt  it 
de  sei  eonnixions  Mec  le  iystime  lymphatiqiu.  Ce  trafrail  d'analofliie  pathoiogiqu*  coitiparte 
a  un  Mei  Irtlfirfit.  Les  auleurs  ont  pu  codstater  la  pr^sence  de  cils  tibraliles  sur  Ies  celldla 
qui  circonscrivent  leâ  orifîces  qui  font  cotfltnnniquer  la  cavitâ  pSrilontele  avec  la  câViW  lAteK 
du  vaisseau  lymphalique.  Le  troisifeme  mtfmoire  est  de  Ludwig  et  de  SfiliTVelgger,  et  Ifailf  h 
question  des  relalions  du  pâritoine  et  des  lympbatiqaes  ali  «iveau  du  centre  apon^vfdttque,  et, 
ă  ce  sujet,  l'auteur  de  la  critique  rapporte  des  taits  deja  anclens  (^ul,  au  iiotnt  de  vtie  de  k 
questlon  qui  nous  (iccupe,  sont  dignes  d'itittr^t  i  ce  sont  les  faits  de  dianssier,  âe  Dupttjtrea 
el  de  Ribeis,  qui  ont  vu  des  liquides  colords  pas^r  /acllement  de  la  cavitâ  dtt  peKtoine  dans 
les  lymphatiques,  et  ceux  de  Mascagni  qui  avait  constatd,  lui  aussi,  qtie  des  lymphaliqoet 
peuvent  se  laisser  pâti^trer  par  une  mali^re  liquide  qui  filtretait  ft  Iravers  la  tfiretise  perito- 
neale. 

De  tout  eeci,  que  d(>it-on  coAclure?  Rieri,  absolument  Hen,  pulsque  Heu  ti'est  eocon 
i'igooreusemenl  constate ;  si  j'ai  rappel6  ces  dilTerents  travaux,  c'est  nnlquetnent  potir  Inelfit 
en  lumifere  certain  r6ie  de  celte  question  analomique  qui,  «'II  venail  un  joiil-  k  felre  «!«irt, 
dontierait  ă  coup  stir  Vexplication  du  lien  paihogânique  que  Ia  eilHlque  dţtbObttv,  stns  eu 
fbamir  la  raison  deilniUve  prochaine.  M.  Lucas-Chatnpionniere  aureii  pu  toucher  ft  celle  pârtie 
de  son  sujet,  un  peu  problâmalique  j'en  conviens,  mais  cependanl  curleuse,  et  ftlre  ealre- 
voir,  saus  l'aiBrmer  bleu  entendu,  que  peut-etre  un  jour  l'an&toidie  palHologiquei  8'apptifnl 
sar  Ies  donnL'(>s  nouvelles  fournles  par  Tanatomie  normale,  demontrehait,  doo  plus  «edtemeil 
Ia  relatlon  mediale  par  voie  de  propagallon  de  la  lymphanglte  et  de  W  p^rllohlie  {lUetf^ralei, 
mais  blen  le  rapport  direct  et  procliain  de  ees  deux  maladies  qui  oceupebl  ttM  |il(ie4  ii  Ini- 
portante  parmi  les  Idsions  de  la  flevre  puerperate. 

fen  r&umd,  M.  Cliampîonniere  a  Ie  mările  d'avoir  contribui  â  deiefrtinef  \k  ViJetir  p•tll^ 
gânique  d'un  dliment  morbide  qu'on  paraissait  avoir  reiegue  dans  t'oubli,  je  tretlx  parler  de 
la  lymphangite  utărine ;  mais,  si  Ton  doit  louer  ses  elTorls,  on  doil  aussi  se  montrer  HgoDreii 
ă  rendroit  de  ceriaines  tendances  sul-  lesquelles  je  veux  insister.  San^  doute  feti  taiâdeciDe. 
comme  dans  tout  probleme  scientlOque,  c'est  un  devoit-  de  recheiHîher  I'exactitude  el  de  ne 
baser  les  demonslrations  que  sur  des  Taits  bien  eiablis.  Je  ne  c^ls  pat  dependftnt  que  ce  ssit 
Une  raison  pour  mettre  eti  doute  le  caractere  contagieut  des  alTeciions  puSrpSraleâ,  et  fui  M 
bien  etonne  de  votr  notre  confrfere  qui,  dans  les  preMieres  lignes  de  soli  itt(tuoire,  reootuuis- 
sait  l'imporlance  de  la  clinique,  diclarer  qu'il  est  bien  inulile  de  faire  inteNebiC  ridee  de  U 
conlagion  dans  l'explieation  des  phenomfenes  pue^peraut,  et  qti'll  suffit  de  rapproeber  les  acd- 
dents  puerperaux  des  accidcnts  des  plaics  pour  saisir  la  flllation  des  diRSrents  eieitietlts  morbida 
dont  l'ensemble  consiliile  la  puerperaliie.  PoUrquoi  done  hier  l'evidence  ei  mettre  de  «"ftlS  Celle  in- 
fluence  nocive  eotnmune  dont  le  processus,  ii  fout  bied  en  cortvenir,  est  encdre  mal  âeiemiioi, 
mais  qui  n'en  est  pas  moins  positive.  Je  veux  bien  que  la  lytfiphattgite  prodUise  la  peritonSe; 
mais  qui  est-ce  qui  donne  â  celte  lymphangite  iniţiale  ce  căhaciere  de  purttlenee  e^ceMWe  qui  u 
fait  tout  le  dangerţ  II  y  a  donclă  une  inconnue  avec  laquelle  ii  faUt  compter,  et  qu«  FoB  fiain 
par  decouvrir  un  jour.  En  ecrivant  incidemment  celle  plU^se»  M.  J.  Ldeas~OhMitriooDitn 
li'a  peut-6tre  pas  saisi  toute  rimportauce  qu'elle  peut  avoir»  el  je  Vett4t  espârei'  ^u'il  B'a  pai  n 
lă  pensee  de  uier  d'une  lă(on  absolue  la  coutagioli  dans  les  maladies  puerpânilet. 

La  seconde  pârtie  du  memoire  de  M.  Championniere  est  eonsăci^e  a  IVlude  dii  Mie  de  b 
lymphangite  uterine  dans  les  phiegmasies  peri-uterines  non-puerperales.  Touies  lea  foit  qall 
existe  une  lesion  du  col,  comme  cela  se  rencontre  dans  les  Cas  de  chantre,  de  blennorrhagie, 
de  traumatisme  et  de  cauierisalion,  la  serie  petit  se  repfoduire,  et  loujours  datis  le  otaK 
ordre :  lymphangite  uierine,  cedeme  du  ttssa  cellulaire  p^ri^-iymphatique  et  soos-periloaM. 
II  y  a  donc  correialton  enlre  les  phiegmasies  posl-puerperales  et  celles  qui  gurvieoiKnt  o 
dehors  de  la  puerpăralile,  el  j'accepleque  la  lymphangite  uterine  pulsse  expliquer,  d'uiiepart, 
les  complîcalioos  puerperales,  el,  de  l'aulre,  les  phiegmasies  simpies  perl-ut6rioes.  On  d«  vuI' 
vraimehi  pas  pourquoi  ii  en  serait  autretnenL  Le3  caiises  anatomiques  sbtit  ideâtiqitn,  ie< 
effels  doivent  6lre  identiques ;  mais  si,  dans  les  deu*  cas,  o'est  â  dile  peMlonltfe  qtie  b  !?•• 
poan^te  ulMne  abonlU,  ti  fam  con\-pnir  que  la  difference  est  giande  enlre  «««  p#riW*e 
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toerp^rale  et  une  p^ritODite  consecutive  ă  un  traumatisme  chirurgical,  par  exemple.  Combien 
ilus  abendaote  est  la  puruieoce  dam  ce  dernier  cas,  et  comme  la  mort  est  bien  plus  fatale. 
:ette  diSireaoa  coostitue  le  caractere  de  la  puerpâralită,  et  ce  caractere  est  donn^  k  la  piri- 
onite  par  celte  influenca  commuae,  dont  M.  Cbampioaoi^e  fait  si  bon  marchâ :  par  Ia  con- 
agion. 

J'esptoe,  Messieors,  voas  avoir  fait  eomprendre  Tinlârit  qui  s'altacbe  au  travail  de  M.  Cham- 
nonoiftrcw  La  question  palbogâoique  soulevie  par  Tauteur  touche  â  un  des  grands  probl^mes 
le  la  pathologia  utârine,  et  si  la  oonclusion  D'est  pas  complete,  tout  au  moins  Ies  donn^es 
Msitives  foumies  par  ce  mâmoire  sont-elles  de  oature  k  apporler  uae  vive  luraiâre  ă  la  solu- 
ion  taot  recliercb<ie«  Je  crois  donc«  Meisieurs,  que  notre  ooofrtre  est  digoe  de  venir  prendre 
>art  ft  vos  travaux  ;  Ies  norabreuz  titres  qu'il  s'est  acquis  dans  Ies  concours,  et  en  parliculier 
tu  concours  de  1869  pour  la  mâdaille  d'or,  le  disigneot  aussi  k  vos  sulTrages.  En  coDs6quenoe, 
ie  vouB  propose  de  conf^rer  ă  M.  le  dooteur  J.  Lueas-Cfaampioaaifere  le  titre  de  membre 
Lilulairt  de  la  Soci4t6  mtdictle  d'imulBtton  de  Paris,  el  de  diiposer  btuiorablement  son  ooâmoire 
dans  las  arcbives  de  votre  fiooiâl^ 

'n  ili'rn  n,    "ii  imitri  m  m  n>     r    iirin   mtiiiiifil ne 

BIBLIOtHggUE 

OTARIOTmilBj  —  PBCX  IIOtlVEI.LES  OISEBTATIONS. 

Par  Ie  docteur  Ch.  Urard,  de  Maneille. 

Le  docteur  Isoard,  bien  ooimu  des  lecteurs  de  runioit  Msdicale,  a  eu  Ia  bonne  fortune, 
U  y  a  quelquea  aon^es^  d'inaugurer  Tovariotomie  k  Marseille  par  une  opâratiou  suivie  de 
Bacetet 

Deux  autre  cas  de  kystes  de  Tovaire  ont  M  oi^ris  par  lui  depuis  et,  bien  quMl  e&t  rais  en 
ffiuvre  auprAfl  de  ses  dâux  nouvelles  malades  autant  d'investigalions  minulieuses  pour  le  dia- 
gnoetio,  autant  de  prâcautions  pour  Top^ralion,  autant  de  soins  6clairâs  pour  le  traitement 
consăcutif  quMI  avait  pu  en  mettre  une  premiere  fois,  ces  deux  cas  ont  eu  une  issue  funeste. 
Mais  Texp^rience  se  recueille  aussi  bien  sur  Ies  faits  malbeureux  que  sur  Ies  r^sultats  favo- 
rables,  et  Tbistoire  conscieocieuse  des  insucces,  si  elle  4tait  faite  par  chaque  praticien,  serait 
plus  instructive  que  Ies  relations  de  gn^risons. 

Cest  pour  se  confortner  ă  oelte  penate  que  notre  consoienoleux  confr^re  a  publiâ  ses  deux 
derni^res  observations  comme  ii  avait  public  la  premiere.  L'ovariotomie  est  encore  une  nou- 
velle-veoue  eta  chirurgie,  surtout  en  France  et  nous  devons  £tre  loia  d'avoir  âpuisâ  ce  que 
oous  avons  ă  apprendre  ii  son  sujet. 

La  premiere  observetion  est  celle  d'QM  femme  de  39  ans,  arrivM  iu  degr^  oachadtique  et 
chez  laquelle  la  tumeur  ovarienne,  datant  de  six  ans,  avait  atteint  1  m^tre  50  c.  de  circon- 
firence  et  constituait  une  masse  du  poids  de  45  kilogrammes.  Des  adhârences  avaient  M 
reconnues  ă  Texamen  extârieur  et  de  nombreuses  complications  et  diOiruItris  avăient  iii  pri- 
vaes,  mais  Topiralion  6lait  le  seul  moycn  de  sălDt  et  Ia  malade,  qiii  avait  subi  plusieun 
ponctions  anl^rieures  et  qui  ^lait  parfaitement  dclair^e  sur  sa  Biluatiob,  voulait,  avec  une 
complete  connaissance  de  cause,  en  courir  la  chance. 

A  la  suite  d'une  op^ration  des  plus  laborieuses  et  qui  dura  deux  heures  et  deinfe.  Ies  detix 
ovaires  confondus  dans  une  m6me  tumeur  furent  exlirp^s;  mais,  pour  j  pa^Veni^  ii  ăVait 
fallu  rompre  des  adh^rertces  nombreuses,  rt^sistanles  et  âtendues  qui  int^ressaient  ]6a  pah)is 
abdominales,  Tintestin,  le  m6sent6re,  Tut^rus  et  la  vessie. 

Des  vomissemenU  avaient  commencâ  pendant  l'opâration  tnime;  tis  repHrent  dans  li  nnit 
suivanie  et  la  mort  s'ensuivit  au  bout  de  trente-six  heures,  duranl  lesquelles  la  sScrfition  url- 
naire  avait  616  interrompue.  Le  docteur  Isnard,  se  fondant  sur  le  fait  de  Ia  souplesse  et  dt 
fiodolence  de  Tabdomen,  ne  croit  pas  ă  Texistence  d'une  p^ritonite  et  attribue  la  mort  aux 
vomissements  seuls  qui,  incessants  et  incoercibles,  ont  dâprime  profondămetit  teâ  forces  de  la 
■naiade  et  n'en  ont  pas  permis  la  moindre  r^paration.  L'auteur  regarde  cetle  cauie  de  mort  ă 
la  suite  de  Tovariotomie  comme  tris-t-are  et  ii  croit  qu'elle  n'a  pas  encore  6l6  meniionnte. 

En  lisant  Ies  dâlaiis  opâratoires  de  cette  observation,  nous  avons  remarquâ  qu'en  prăsenCe 
des  diftlcullăs  el  des  p^rils  avec  lesquels  ils  se  Irouvall  aux  prises.  Ie  docleur  Isndrd  avait 
^prouvâ  un  moment  d'hâsitalion  et  qu'il  avait  eu  un  instant  la  pensie  de  refefmer  U  plai6  ei 
de  laisser  l'opâration  inachev^e,  comme  cele  se  pratique  quelquefoiă  eh  Angieterre  et  iux 
(AaU-Unis.  Mais  la  pressante  consid^ralion  de  l'unique  chance  de  salut  qui  6tait  dans  l'achâ- 
vemeat  de  l'apiration,  fit  taire  immâdiatement  son  incerlitude  et  le  decidă  k  aller  jusqu'au 
btQl  de  sa  tâche,  quol  qu'il  pât  adveain  Nous  ne  pouvoDS  qu'approuver  uoe  pareille  conduite, 
car  ii  nous  semble  que  Ic  chirurgien  roanque  k  son  devoir  lorsqu'il  ne  m^ne  pas  jusqu'ă  sa 
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iin  une  op^ration  qui,  seule,  peut  sanver  son  malade  et  qni,  si  elle  demeure  incompUte,  l« 
laisse  sousle  coup  d'une  mort  certaine  et  itnininente. 

Dans  la  seconde  observation,  ii  s'agit  d'une  femme  de  A5  ans,  portant  elle  ausă  vk 
tnmenr  datant  de  six  ans  et  qui  donnait  ă  son  ventre  la  circonKrence  de  1  mfetre  60  centi- 
mfetres.  Une  ponction  prăalable  donna  issue  ă  50  litres  de  sârositd  limpide  et  pennit  de 
reconnallre  ua  kyste  multiioculaire  en  grappe,  et  composâ  de  sept  ou  huit  lumeurs  avec 
adh^rences  tr6s-6tendues  ă  droite  et  limita  ă  gauche  an  bord  sup^rieur  du  bassin.  L'oraire 
droitâtait  seul  malade,  Tovaire  gaucbe  et  Tutârus  ^taient  libres  et  sains.  Cette  fois  l'^checde 
rop6ralion  ful  dans  Tiiămorrhagie  en  nappe  qni  snivit  la  ruptnre  des  adb^rences  et  qni  ntees- 
sita  nne  beure  de  roanoeuTres  pour  £tre  âttnoh^  Cependant  Ies  premi^res  vingt-quatre 
heures  qui  snivirent  furent  relativement  bonnes ;  mais  au  bont  de  ce  temps  des  signes  d« 
p^ritonite  se  monlrferent  et  cette  complication  amcna  rapidement  la  mort. 

L'anteur  fnit  reroarquer  que  ses  deux  observations  foumissenl  des  arguments  contre  lei 
ovariotomies  tardives,  on  mieux  contre  la  temporisation  que  Ies  malades  ne  sont  que  trop  dn- 
pos^es  ă  adopter  comroe  r^le  de  conduite.  Trois  ou  qnatre  ans  plus  t6t.  Ies  cfaances  de  gu^ 
rison  de  ces  deux  sujets  auraient  6gal^  au  moins  Ies  chances  d'insuccăs  qui  sont  deveAne> 
pr^pond^rantes  dans  la  p^riode  ultime  de  la  maladie. 

Les  chirurgiens  anglais  et  amăricains  refusent  d'op^rer  Ies  feromes  qui  se  trouvent  dans  de 
telles  conditions,  ou  ils  se  rontentent  d'incisions  exploratrices  apr^s  lesquelles  ils  laissent  les 
opâralions  inactiev^s  lorsqu'ils  les  jugent  trop  difflciles  et  trop  p^rilleuses.  Aussi  leurs  stalis- 
tiques,  dans  lesquelles  n'entrent  pas  ces  cas  dâfavorables,  donnent-elles  deux  tiers  de  sncofes, 
tandis  qu'en  France  les  succte  ne  sont  que  de  deux  cinqui^mes.  Hăis  ia  chirurgie  fran^ais  racbMe 
cette  apparente  inf^riorilâ  en  prâtant  constarament  son  secours  m6me  pour  les  cas  les  pios 
graves  dans  lesquels  elle  r^nssit  quand  m6me  k  sauver  une  certaine  proportion  de  vie* 
times  infaiiliblement  vou^es,  sans  son  interrention,  h  une  mort  imminente.  La  chirurgie  se 
doit  ă  rhnmanitâ,  m6me  au  risque  de  se  compromettre,  c'est  ainsi  que  l'a  compris  le  docteur 
Isnard,  et  nous  Ten  fâlicitons. 

V  Henri  Autka. 

m  I  — ■■■  1      I  I   IM...      —  '  I  ■        ■■  I  I  — 

ACADfiiUES  ET  SOCE&TES  SAYINTES 

SOClâTt  MEOICAI^  OES  HOPITAUX 

Sianee  du  28  join  187S.  —  Prătidenee  de  H.  Hoissbnet. 

SOMMAIRE.  —  Correspondance  imprimie.  —  Prteentatien  d'ane  malade  ayant  ttm  tumeur  eongMtalt 
d$  ia  rigion  ftiiiir*,  augmentata  de  volume  â  eha^iu»  groitesse  et  diminuant  aprie  raeeottdte- 
ment,  par  M.  Hervieux.  Discossion  :  HM.  Beaumetz,  Vidai,  Lâiller.  —  Discussion  tur  ta  thoratm- 
teu :  HM.  Moutard-Martio,  F6r£ol,  Brouardel,  Vidai,  Btrati,  Bucquoy,  Chauffiu-d,  PoUin. 

Le  proc^s-verbal  de  la  sâance  prdcâdente  est  Iu  et  adopta 

La  correspondance  imprim^e  se  compose  :  De  Ia  Revue  midicaU  de  Toulouse,  n*  6,  juia 
1872.  —  Du  Lym  midical,  n*  11,  mai  1872.  —  Du  BuUetin  de  fAcadimie  royale  de  midi- 
cine  de  Oelgique,  n*  3,  1872.  —  Du  BuUetin  de  la  Sociiti  d'anthropologie  de  Paris,  t  VI, 
aoftt  1871,  janvier  et  Kvrier  1872. 

La  correspondance  manuscrite  comprend  :  deux  lettres  de  MM.  Damascbino  et  Fernet,  qni 
demandent  ă  faire  pârtie  de  la  .Sociât^. 

M.  LAiLLER  fait  observer  que  plusieurs  BuUetins  de  la  Sociâtâ  d'anthropologie  manquent  i 
la  coUection. 

Une  conversation  s'engage  entre  MM.  Lailler,  Chadffard  et  Gnos  sur  les  meilleurs 
moyens  de  faire  rentrer  les  opuscules  destinsa  ă  la  Soci^t^,  et  qui  ne  sont  pas  wrmts  i  leor 


M.  Hervieux  prâsente  une  malade  atteinte  d'une  tumeur  de  la  fesse.  (Voir  runtoif  Mim- 
CALE  du  3  oclobre  1872.) 

M.  Beacmetz  rappelle  un  fait  analogue  observă  par  M.  Chidevergne  sous  le  nom  de  Mol- 
tuscum  pendulum. 

M.  ViDAL  a  vu,  ă  Bicâtre,  un  homme  qui  portait  sur  le  corps  1,100  tumeurs  de  Molbunm 
pendulum  arrivâes  ă  divers  degrâs  dMvolution. 

M.  Lailler  :  II  Iiudrait  faire  mouler  cette  tumeur. 

M.  MoDTARD-MARTiif  demaude  ă  coroplâter  sa  coromnnicatton  de  la  săance  prudente. 
D'apr6s  Ies  observations  de  M.  Brouardel,  ii  semblerait  que  les  oons^ences  Qllărfeore»4b 
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U  pleur^ie  r^sulteot  surtout  d'une  pneumonie  iaterstitielle  qui  amtaerait  un  retrăit  de  la  ăub« 

stance  pulmonaire  ă  la  maniere  du  tissu  cicalriciel. 

Mais,  sMl  en  6tait  ainsi,  jamais  le  poamoa  ne  pourrait  reprendre  son  volume  normal.  Or, 
c'est  pr^cisâment  le  contraire  que  Ton  observe  en  clinique.  Dans  la  plui)art  des  pleur^sies  qui 
gu^rissent  par  le  traitement  m^ical,  la  poilrine  finit  par  revenir  ă  ses  dimensions  normales 
apr^  un  temps  plus  bn  moins  long.  On  a  donc  attachâ  peut-€trc  trop  d'importance  ă  cette 
pneamonie  interstitielle.  Pour  M.  Moutard-Hartin,  c'est  surtout  la  presence  des  fausses  mem- 
branes  qui  s'oppose  ă  la  dilatation  du  poumon.  Dans  sa  coramunication,  M.  Cornii  a  cM  le 
cas  d'un  poumon  comprima  par  un  anneau  pseudo-membraneux;  or,  dans  ce  fait,  dto  que 
l'aoneau  a  Hi  coupă,  le  poumon  a  fait  hernie  au  dehors.  C'âtait  lă  bien  âvidemment  un  cas 
de  compression  du  poumon  par  Ies  fausses  membranes. 

Si  ToD  compare  Ie  nombre  dMndividus  qui,  aprto  une  pleur^ie,  voient  la  cage  thoracique 
revenir  ă  ses  dimensions  normales,  avec  le  nombre  de  ceut  chez  lesquels  le  contraire  a  lieu, 
on  se  convaincra  que  Ie  r^tablisseraent  de  Tătat  normal  est  Ia  r^le,  et  non  Pexception.  On 
pent  en  dăduire  que,  dans  Ia  majoritâ  des  cas,  II  n'existe  point  de  ces  pseudo-membranes  ă 
tendance  r^raclile  et  formăes  de  tissu  conjonctif,  dont  M.  Corbii  a  parM  dans  la  dernidre 
(^ance.  Mais  comme  ii  est  impossible,  en  lout  Hai  de  cause,  de  diagoostiquer  sur  le  vivant  la 
nature  des  pseudo-membranes  qui  tapissent  la  cavitâ  pleurale,  ii  fiaot  toujours  opirer  promp- 
temeot  pour  iavoriser  la  dilatation  pulmonaire. 

Quaat  ă  l'extravasation  sanguine  sans  lăsion  du  parenchyme,  elle  paratt  ne  ie  prodoire  que 
dans  Ies  cas  oii  l'on  veut  arriver  ă  un  dpuisement  trop  complet  du  liquide. 

Quant  ă  la  dbuleur,  qui  se  manifeste  tr^souvent  dans  la  thoracentise  avec  aspiration,  elle 
lieol  k  ce  que  le  vide  est  poussâ  au  deli  de  ce  que  peut  comporter  la  dilatation  incomplete 
da  poumon  et  la  ri^tance  des  cdles,  qui  ne  reviennent  pas  complâtemenU  C'est  ce  qui  n'a 
pas  Ucu  dans  la  thoracenttee  simple. 

M.  Fereol  lit  une  note  sur  Ia  thoracent^.  (Voir  TUaio»  Medicale  du  8  octobre  1872.) 

M.  Brouardel  :  Je  n'ai  pas  voulu  dire  que,  dans  cbaque  pleurele,  ii  y  a  inflammation 
Iu  tissu  cellulaire  qui  double  la  sâreuse,  et  formalion  consecutive  de  tissu  conjonctif,  je  ne 
e  sais  pas,  mais  Ie  fait  existe  incontestablement  dans  quelques  cas.  J'ai  rapporlă  un  exemple 
r^paississement  de  Ia  pl6vre  interlobulaire  au  treizi^me  jour.  Je  n'ai  pas  rencontră  d'autre 
as  ayant  determina  Ia  mort  avânt  ce  jour,  mais  je  puis  citer  ici  un  fait  observa  par  M.  Mois- 
leoet  II  s'agit  encore  d'une  pleur6sie  survenue  dans  le  cours  d'un  rbumalisme.  Lorsque 
'^pancbement  eut  diminua,  M.  Moissenet  put  constater  l'existence  de  points  dissâminăs  dans 
e  poumon,  ct  dans  lesquels  Ie  răie  crăpilant  et  Ie  soufile  persistârent  longtemps  aprfes  la  gu6- 
ison  de  I'^panchemenl.  On  peut  se  demander  s'il  n'y  avait  pas,  chez  ce  malade,  des  points  de 
meumonie  interstitielle  dissăminâs  dans  le  poumon.  J'ai  vn  un  autie  cas  avec  H.  Bucquoy,  k 
ainte-Barbe :  un  jeune  bomme  qui,  ă  la  suite  d'une  pleur^sie,  a  conserva  du  rdte  cripitatU  pen- 
aot  plusieurs  annâes.  C'est  lă,  suivaot  moi,  un  exemple  de  ces  pneumonies  superflcielles  qui 
Dccedent  ă  la  pleur&ie,  ou  du  moins  de.  Ia  compr(^siQn.des  lobules  superficiels  par  ^paississe- 
lent  de  la  ptevre.  M.  Moutard-Martin.combat  l'hypptbiişQ  de  ces  pneumonies  par  l'argument 
r^  de  la  dilatation  subs^quente  dii  poumon.  Majsje.  tjsşu.inodulaire  n'est  pas  compMtement 
leitensible,  surtout  lorsqu'il  est  encore  jeunej  c'est  iţnş  raison  de  plus  pour  op^rer  de  bonne 
eure,  avânt  que  ce  tissu  ne  soit  devenu  trop  rigide.  Je  suiş  dopc  partisan  de  la  thoracenttee 
itive,  et  je  ne  la  repousse  pas  ă  lâ  p^riode  ascendante  de  la  pleurăsie  :  &  cet  âgard,  je  par- 
ige  l'opinion  de  M.  Dupr6  (de  Montpellier).  Ce  sont  pr^cis^ment  Ies  thoracentăses  failesdans 
s  premiers  jours  qui  ne  sont  pas  suivies  de  reproduction  de  liquide  dans  Ia  pifevre. 

H.  FiaioL  :  Le  travail  de  M.  Dupr^  (de  Montpellier)  a  trăit  aux  pleur^es  siro-adh^sives 
1  rhumatismales,  avec  6panchemenL  trte-rapide  «t  dyspnfe  intense.  Ici,  la  thoracent^  est 
ettement  indiquâe ;  mais  dans  Ies  cas  k  marche  plus  lente,  est-il  utile  d'op^rer  d'aussi  bonne 
eureî 

M.  Brocarjdei,  :  Oui,  dans  Ies  pleurâsies  franchement  aiguCs,  sans  complications  puirao* 
Jirps. 

M.  Modtard-Martin  :  Quand  on  opire  promptemenl  dans  Ia  pleurâsie  aiguS,  on  voit  tom*' 
ir  lă  fifevre,  et  souvent  Tiipanchement  ne  se  reproduit  pas.  Le  contraire  a  lieu  quaad  on 
tend  longtemps. 

M.  VioAL  :  Le  bruit  de  froissement  crâpitant  que  l'on  entend  souvent  aprfes  une  pleurâsie 
ent  k  Ia  condensation  de  I'^corce  du  tissu  pulmonaire ;  ces  bruits  ne  s'entendent  que  pen- 
int  I'inspiration,  landis  que  Ies  bruits  pleuraux  sont  ascendants  et  descendants ;  d'ailleurs, 

bmit  de  froissement  dure  longtemps  aprfes  la  pleur^sie ;  je  connais  une  dame  chez  laquelie 
;  a  persista  quinze  ans  apr6s  la  maladie. 
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M.  BiitAip  :  ToQt  en  admettant  que  ces  bniits  sont  qaelquefois  pulnjonaires,  ]« la  voii 
plDs  Bouvcnt  pleuraaz. 

M-  ficcQPor  ;  Je  i»rtage  ropioion  de  If.  Bârard,  et,  qutnt  «n  jeane  homm  dU  (ir 
M>  Brouardel,  f  ai  toujours  attribaă,  cbez  Iul»  cette  cripUaUoo  h  1«  plîvre* 

M.  BftOOAROU  :  Je  suiş  convaincq  qu«  C9s  rile*  crâpitaotste  passent  d«i)8  le  pvwM*.  Ui 
lobttle*  corraspondaQU  i  Ia  pleurele  ont  H4  ilovSKs,  ils  ont  perdo  leuţ  â)Mlicil<^  eţ  at  ivit 
iQari  alternative*  d'eOaQeineQt  et  de  d^plissemeat  qni  produisept  le  râie  cripitant, 

M.  CsAorrAiD  :  Je  inis  loin  d'âlre  convaipca  qii«  «ea  rftlM  ie  produiaeot  toq]«art  duik 
yownoD.  QoainMQt  r^tQotTeiaenl  d'un  lobule  p«ut-il  donoer  lieu  ă  du  rUe  cr6pitanll  CetiU 
«M  Ib^orie  oonirairo  4  tout  ce  que  rautcullation  noua  a  juaqu'4  priseot  appri».  I4  vvA 
argument  qu'on  invoque  pour  prouver  que  le  pouDon  est  le  ai^  de  eea  bi'uita,  o'eel  qo'ilf  w 
produiaeQt  h  Piosplralion  seulement.  II  oe  me  parall  aullemeot  d^moolrâ  que  le«  fi«tteswti 

Siearaqx  doivent  loujoura  a'entendre  aux  deux  tempi.  S'il  y  a,  par  eunple,  des  adb^raMi 
*  la  plivre  au  diapbragme,  lea  froisaemeots  peuveat  (ort  hieo  se  produire  h  rimpirttiw 
•eale.  II  ne  paralt  «urloul  diflicile  que  de  pareila  phânomenea,  s'ils  sont  liis  h  TiM  da  pH- 
a>oa,  puissent  ae  produire  4  quinze  ans  de  diatance.  eotnme  dana  le  fait  de  H.  mdaL  Co» 
Kenl  admettre,  eo  pareil  c«s,  autre  chose  que  d'aQcieonaa  adhârencea? 

M.  F^iuioL  prle  M,  Potaie  de  faire  part  k  ia  SociiU  dea  râsuluts  de  ace  eip^rieoee  en  nt- 
ti6re  de  tlioracenttoe.  La  Iheorie  sur  la  reproduction  des  epanchementa,  par  le  ftdt  d*aoe  imr 
touse  ietcme,  ne  aerait-elle  pas  plutAt  une  contre-indioation  h  la  ponetion  7 

M.  PoTAin  :  Je  ne  puia,  quant  k  pr^nt,  formuler  aueune  r^le  ft  cel  ^ard :  on  se  trom 
en  prteence  dea  eea  Ies  plus  diaiemblabies,  el  on  ne  saurait  lear  a[^iquer  dea  r^Iea  teojoon 
ievariables. 

Quapt  k  rorigine  des  bruits  de  frottement,  Je  erois  qae  c'est  1k  une  questlen  qn^  M 
r^rver,  dans  l'etat  actuel  de  nos  connaissances.  Cette  cr^pitaiion,  que  M.  Bouillaad  ceai» 
dărait  Qomme  ud  aigne  de  pleurhit,  je  la  regarde  toujouri  aomive  ud  signe  d«  i^tfivHf'i 
mais  ii  me  paralt  impossible,  en  ce  moment,  d'en  expliquer  le  mecanisme.  M.  F^rtel  peo* 

Îue  Ies  indirations  qui  me  conduisent  ă  praliquer  des  ponctioos  sont  prâcistoient  cellei  qo 
evraient  m'en  emp^cher.  Mais'c'est  joslement  pour  m'opposer  ă  Taction  de  celle  ventowt 
interne  que  j'opire  de  bonne  heure,  et  avânt  que  Ia  ventouse  ne  soit  formeţ,  H^Js,  quu>i 
Pdpanchement  se  reproduil  tr^-rapidement,  n*y  a-t-ll  pas  eu  de  ventouseî 

M.  C^AOFTAvn  revient  sur  la  question  des  bruita  pleuraux,  el  d^are  quHI  eroii  %  riafiaie 
nx\M  deţ  mtoanismes  qui  peuvenl  le«  produire, 

U  Stcritairt,  D'  Seojamin  BaUn 

FORMULAIRE 

GUdâROLi  COMTRfi  LKS  BtiOBLURKâ. 

Oxyde  de  zine 2  grammes. 

Acide  tannlqne 1      — 

Glycdrine. 10     — 

Baume  da  Viron ^  .       8     — 

Qamphra A     — 

P,  8.  a.  un  m^lange  avec  leqnel  on  oindra  Ies  engelures  malln  et  sotr,  —  {(.  O. 

— "^  '        '     ■     '       '  '     '        ■     ■■  II  III  ■iiin.^^^wwBSB^^ 

Eph^m^rldea  Midleates.  —  15  OcTQVRţ  1616. 

Extralt  des  comptes  de  I'argenterie  du  ro!  Louis  XIR: 

«  Le  quinzifeme  jour  d'octobre,  donnâ  la  somme  de  375  Itvres  tonmois  k  un  des  gtfţW 
de  la  Cliambre  du  roy,  ayant  la  chnrge,  soing,  et  conduite  des  quatre  nains  de  Sa  Majfsl^ 
Domm^  Pierre  Ou  Mont,  Aaphaâl  Dubois,  Bdme  Saoat,  et  Quillaome  Ou  Petit;  k  Iny  ordss- 
nies  taot  pour  son  entrelenement,  que  desdils  quatre  nains,  pour  sortes  d*babilleineiu....t  ' 
(Arcb.  gio.,  K.  199,  fol.  13;  verso.) 

n  y  aurail  ă  faire  Tliistoire  des  nains  el  des  fous  de  Ia  couronne  de  France.  —  A.  Cb. 

—  Le  cours  public  et  gratuit  d'orthophonie  annexă  par  le  ministre  de  l'intdrleur  k  Hnilflil- 
tion  naţionale  des  sourds-muets  de  Paris  et  profesai  par  M.  E.  Colombat,  pour  l«  traiteamt 
du  bi^aiement  el  de  tous  Ies  vices  de  la  parole,  aura  Ueu  Ies  lundia  el  jeqdit,  k  aeol  bco* 
du  soir,  d'octobre  &  juillet  ioQlusivemenL 

U  Qirmt,  G.  RiCHiuw; 
\  Pamit.  —  Typorapbte  rtan  NAtnsn  et  C,  ra»  dei  I>»ai-Pol^«»-fl«lai4aaTtnr,  M. 
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n  ^t'.ftuJile  de  prtvotr  que  Ies  oommutaicatiooB  de  M.  Davaine  â  l'Academie 
allaient  «eiler  Tardeur  et  le  râie  de>  exp^imehtatenrs.  Aussi,  a  cette  heure,  auk. 
qoiire  b«ins  larâkumx  da  knonde  experimental,  laserinfusâ  injecUons  ds  PntTaz 
st  fsh  aetioiiţ  et  toute  la  serie  animale  devieUt  jostieiablie  des  diiiitions  inOnitâsi- 
miles  da  saAg  tepiticieniique. 

Les  prenli»B  rcte&tiasements  de  ces  ekfiâriflltentatlons  nouvelleB  ea  scmt  fiut 
entendre  â  1' Academie  par  la  Toix  de  M.  Boaley.  L'hooorable  aoadâmioien,  on  se  le 
nppelle,  «pirte  âvoir  expirimenti  la  nooiviti  terrible  et  progressive  sur  le  Ut^Q  du 
«ng  rendu  BepUcemique  par  TinjectioA  da  saog  putrM»,  aMit  annoBee  qu'il  ee 
livrait  ă  des  expMsnces  >  dtt  mime  hature  sur  des  cli«»aux%  M.  Bouiey  a  tenuplus 
qu'il  n'avait  promis,  car  ii  a  experimente  ă  la  fois  sur  des  dievaux,  sur  des  bcdlMe, 
sur  deschiens,  etmeme,  par  suHe  d'ttn  accident  ^ouvant,  sur  l'homme  lui-meme. 
Hâtons-nous  d'annoncer  que  chevăuX,  brebis,  chieiis  el  l'bomme  lui-mâme  n'avaient, 
liier  ancore,  rien  eprouve  de  iâcheux  de  ces  experiences. 

Ces  r^sullats  ftâgatlf^  ne  paraîssent  pas  avoir  ieauccup  trouble  M.  Tftavaine,  qui 
a  fait  des  roâctVeS  foWhftllifts  SW  cfts  CXperteilces.  D'âbOîd,  ii  ne  s'ftăt  pas  ecoule  un 
temps  assez  long  pour  Abnclure'&  leur  tnoccuH».  Lb&  brebis  ont  ete  inoculees  avec 
du  sang  de  poules  anortes  de  cequ'on  appelle  le  cbolera  des  poules;  quanl  aux  che- 
vattt,  aux  cnienS  et  ă  Thoramc  lui-meme,  îl  faut  attendre.  D*ailleurs,  a-t-il  ajoute, 
et  ce  n*6ât  pas  rassurant,  je  feral  conniître  â  l'Academle  des  experiences  qni 
prOUVetit  que  l*emp0lsonnement  septicâmique  est  un  fait  tres-general.     . 

N.  Colin,  qui  devait  prendre  la  parole,  a  demande  â  âe  communiquer  que  mardi 
prochain  le  rdsultat  des  expdriences  qu'il  a  entreprises,  et  qui  ne  sont  pas  encore 
lerminees. 

M.  Verneuil,  pressentant  aveo  raison  que  les  ftuts  annonoes  par  H.  DaVaine  Tont 
sxciter  partout  une  grande  curiosite  et  un  grand  iaterăt,  a  exprime  la  «rainle  que 
toutes  ces  experimentations  nouvelles  qui  vont  ee  faire,  entreprises  sans  OTdce,  sans 
discipline  et  selon  la  fantaisie  de  chacun,  n'abouUssent  qa'h  la  confusion.  L'hono- 
rabla  aoademioien  voudrait  qu'on  instituât  une  sorte  de  programme  d'experie&ces; 
qne  l*on  procedat  par  series  et  sar  des  animaux  de  meme  esp^e;  qu'on  n'injectât 
pas  sur  le  ehien,  par  exemple,  du  eang  de  lapin  ou  de  tout  autre  animal,  mais  du 
«ang  de  cluea  putrâfie,  et  ainsi  de  suite. 

Mais  H.  Bouley  a  repondu  que  toute  idee  nouvelle  devait  neceasairement  passer 
par  cette  premiere  perioda  de  confusion  experimentale;  qu'il  etaii  boa,  au  contraire, 
de  laisser  auz  ezperimentateurs  toute  leur  spontâneite,  toutes  leurs  fantaisiee  mSmş, 
et  que  ce  n'est  qu'apres  cette  sorţe  d'explosion  de  recherches,  que  la  critique,  l'exa- 
men  et  Tapţreciation  peuvent  intervenir  avec  fruit.  D'ailleurs,  a  ajoute  M.  Bouley, 
H.  VernauU  oublie  que  l'experience  iniţiale  de  H.  Davaine  a  ete  faite  avec  du  sang 
de  bceuf  putrefle  ii^ectâ  sur  des  lapins  et  des  cobayes,  etque  c'est  ce  sang  d'espeoe 
difTerente  qui  produit  eette  septicemie  effrayante  â  proportion  geometrique  et  avec 
des  doses  si  inflnitesimales  que  l'esprit  ne  peut  plus  les  compreadre. 

Yoilâ,  en  elTet,  ce  qu'il  faut  voir  et  bien  voir.  Nous  ne  sommes  tous  dans  ce  m<H 
mentqu'â  la  periode  de  trouble  et  d'emotion.  L'experimentation  seule  a  la  parole; 
nuli  rinduction  ne  perd  Jamais  ses  droits,  attendons  sbu  tour. 

C'est  ţaf  ia  voie  inductive,  mais  bas^e  sur  des  failâ,  —  car  sans  faits,  pas  d'induo- 
lion  ţXkSSible,  ii  n'y  â  que  niypoth^se,  —  que  M.  ChaUffard ,  dans  un  memoire  oii 
brillent  toutes  les  qualites  pbilosophiques  et  litteraires  de  son  esprit,  est  venu  com- 
battre  l'âtiologie  ctasaique  et  si  genâralement  profess^e  du  typhus  exanlbematlque, 
tjphnă  des  tampâ,  dCâ  fermăes,  ete.  L'idee  mfere  de  ce  beau  Iravail  peut  etre  resumee 
en  quelques  mots : 

Les  6v6nement3  de  la  derni^re  guerre,  et  notamment  l'investissement  de  Paris 
et  de  Metz,  ont  produit  toutes  les  coaditidns  les  phi»  gio^nlement  accept^s  pour 
Tome  XIV.  -  TroUiime  tirU.  oig  t  ,ed  by  ^53oo^Ie 
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laproduction  du  ţyphus  :  agglomăration  enorme,  encombrement,  privatioiis,miseR, 
accumulation  de  bless^  et  de  morts,  6tat  moral  depressif  de  la  popalation  mili- 
taire  et  civile,  tout  concourait  ă  rexplosion  du  lyphus,  et  cependant  le  typhnsie 
s'est  nulle  part  deyeloppe!  Pourquoi  cela?  Parce  que,  selon  la  doctrine  noumlle 
expos^e  par  M.  ChaufiCanl,  le  typhus  est  une  maladie  de  race  et  de  climat,  qaete 
hommes  et  des  lieux  d'ou  elle  vient,  elle  ne  se  transmet  auz  aotres  races  qoe  pr 
importation  et  communication ;  que  lâ  oii  elle  nalt,  elle  est  constante,  endeniiqae; 
tandis  que  lă  od  elle  est  importee  elle  s'eteint  apHÎs  un  regne  ^idemiqne  phs  a 
moins  long,  plus  ou  moins  grave.  Or  donc,  l'investissement  de  Paris  et  de  lieli 
qui,  selon  l'etiologie  commune,  devait  faire  naitre  le  typhus  dans  ces  deux  grante 
cites,  a  ete  precisement  la  cause  qui  Ies  a  preservees  de  ce  fleau. 

Cette  doctrine  ne  sera  pas  acceptee  sans  conteste,  quoiqu'elle  aut  dte  devdopfee 
d'une  fa(on  briliante  et  s6duisante,  ainsi  que  nos  lecteurs  vont  en  juger  eoi- 
mâmes,  car  nous  sommes  heureux  de  pouvoir  leur  pr^nter  ce  memoire. 
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Note  lue  k  I'Acadtoie  de  mâdecine,  dans  la  stanoe  dn  8  oeM>re  1873, 

Par  M.  DAVAiHx,  membre  de  rAcadâmie. 

Parmi  Ies  questions  que  souleve  l'etude  de  Ia  septicemie,  ii  en  est  deuxqaisi 
presentent  tout  d'abord  â  I'esprit  et  que  je  me  propose  d'examiner  aujourdlioi : 

1»  La  septicemie,  experimentalement  produite,  envahitrelle  tous  Ies  animau 
indistinctement,  ou  bien  est-elle  speciale  â  quelques  esptees? 

2o  Quelle  est  la  condition  qui  donne  une  virulence  extraordinaire  au  sang  d'ui 
animal  inocul6  par  une  substance  putr6&6e? 

Pour  r6soudre  la  premiere  question,  ii  sufBrait  de  chercber  quelle  est  la  moindn 
quantitâ  de  virus  septlc^mique  qui  tue  un  animal  appartenant  ă  une  esptee  dettf- 
min6e.  La  reponse  ser«ut  facile  si  chaque  individu  d'une  m6me  esp^ce  avait  unt 
susceptibilitâ  egale  â  l'egard  de  ce  virus;  mais  ii  y  a,  je  pense,  sous  ce  rappcnt,  it 
notables  differences,  et,  par  exemple.  Ies  animaux  tr6s-jeunes  m'ont  păru  beaucooi 
plus  sensibles  que  Ies  vieux.  On  ne  peut  donc  d6terminer  d'une  maniere  absolol 
I'action  du  virus  septicemique  sur  une  esp6ce  donnee  et  la  chiffrer  par  un  exposant 
D'un  autre  cdte,  la  recherche  de  la  demiere  limite  de  cette  action  ne  peut  se  fiiin 
que  par  des  tâtonnements,  en  descendant  ou  en  remontant  snccessivement  d'uix 
dose  sup^rieure  ou  inferieure  â  une  autre,  et,  pour  arriver  â  une  conclusion  preds 
par  ce  moyen,  ii  faut  sacrifler  un  grand  nombre  d'animaux  d'esp^ces  diverses. 

II  ne  m'a  pas  ete  donnâ  de  pouvoir  accomplir  ce  travail;  cependant  mes  reeber' 
ches,  bien  que  £aites  sur  un  petit  nombre  d'especes  d'animaux,  sufBront,  je  crms,  i 
etablir  ce  point,  que  l'intensite  de  l'aiTection  produite  par  l'inlrodnction  de  sai^ 
putr6Ge  dans  l'economie  d'un  animal  n'est  pas  en  rapport  avec  Ie  volume  ou  Ia  mast 
de  cet  animal,  et  qu'elle  est  en  rapport,  au  contraire,  avec  la  nature  de  son  mili^ 
interieur,  pour  me  servir  d'une  expression  de  M.  Claude  Bemard;  qu'elle  est,enfiii 
uoe  question  d'esptee. 

Nous  savons  que  le  lapin  est  d'une  sensibilite  extraordinaire  au  virus  septic»' 
mique  :  ii  est  tue  par  un  trillionieme  ou  mSme  un  quatrillionieme  de  gootl» 
de  sang  virulent;  en  outre,  chez  cet  animal,  apres  Tinoculation,  la  mort  est  npi* 
et  presque  fatale. 

Le  cobaye  est  un  rongeur  comme  Ic  lapin  :  eleve  et  nourri  dans  Ies  m&nes  con- 
ditions,  mais  d'un  volume  bien  moindre,  ii  devrait  fitre  plussensible  encore» 
virus  septicemique,  si  c'6tait  ici  une  question  de  masse.  Un  relevă  statistique  * 
mes  experiences  va  nous  eclairer  sur  ce  point.  J'ai  inocula  76  cobayes  avec  ds 

(1)  Suite.  —  Yoir  Im  nvmint  dea  13  et  15  oototee. 
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ftacfions  de  gontte  de  sang  septic^mique  :  sur  44  qni  ont  reţn  une  quantitâ  de  ce 
virus  variant  de  une  demi-goutte  â  un  cinq-cenU6me  de  goutte,  34sontmort8; 
10  ont  surveeu. 

Sur  27  qni  ont  6t6  inocul^s  avec  une  dose  variant  de  un  milli^e  ă  un  cinq- 
milliâme  de  goutte,  9  sont  morts;  18  ont  surveeu. 

Sur  11  qul  ont  6te  inoculâs  avec  une  dose  variant  de  un  dix-millieme  â  un  mil- 
Iloni^me  de  goutte,  3  sont  morts  et  8  ont  siwecu. 

On  voit,  par  ce  releva,  que  le  eobaye  n'est  pas  toujours  atteint  par  des  doses  de 
virus  relativement  fortes;  qu'il  l'est  rarement  par  des  doses  relativement  faibles,  et 
qu'U  est  ^pargne  par  Ies  doses  inflniment  petites  qui  tuent  cependant  le  lapin. 

Pour  achever  de  donner  quelques  aperţus  relativement  ă  cette  question,  je  men- 
tionnerai  deux  exp6riences  fiiites  sur  le  rat,  une  sur  la  souris,  et  quelques  autres 
sur  des  olseaux. 

Un  rat  fut  inocule  une  fois  avec  un  cent-milli6me  de  goutte,  une  autre  fois  avec 
un  dix-mllliăme  de  goutte  de  sang  septic6mique,  sans  en  paraltre  aucunement  im- 
pressionn6;  une  souris,  inoculâe  avec  un  cent-millieme  de  goutte,  mourut  le  lende- 
main  de  septicâmie,  ainsi  que  l'inoculation  de  son  sang  au  lapin  l'a  demontre. 

5  poulets  reţurent  un  centieme,  un  millieme,  un  dix-milli^me,  un  cent-mil- 
hkrae  et  un  millioni^me  de  gontte  de  sang  d'un  lapin  mort  de  septicemie ;  4  pigeons 
recurent  un  centi^me,  im  milliime,  un  dk-millieme  et  un  cent-millieme  de  goutte 
du  mame  sang;  aucun  de  ces  animaux  ne  fut  malade. 

Ces  exp^riences  nous  prouvent  que  Ies  diverses  esp^es  d'animaux  sont  direrse- 
ment  impressionnees  par  le  virus  septicemique ;  comme  on  pouvait,  au  reste, 
Ie  pr^oir  par  analogie,  d'apres  la  consideration  que  Ies  maladies  contagieuses  ou 
virulentes  sont  spteiales  ă  certaines  especes  et  qu'elles  atteignent  tr^s-rarement  un 
grand  nombre  d'esp^es  differentes. 

A  ce  point  de  vne,  U  peut  $tre  int6ressant  de  rapprocher  de  la  septicemie  Ies 
cffets  de  Tînoculation  de  la  maladie  charbonneuse  sur  Ies  animaux  dont  nous 
venons  de  parler. 

J'ai  dit,  dans  ma  pr^^dente  communication,  que  le  eobaye  est  constamment  tue 
par  un  millioniime  de  goutte  de  sang  cbarbonneux,  et  qu'il  peut  l'âtre  encore  par 
un  cent-millioni^me  de  goutte.  Des  experiences  semblables  m'ont  &it  voir  que  le 
lapin  est  constamment  tu6  par  une  dose  inferieure  ă  un  millieme  de  goutte  de  sang 
cbarbonneux ,  mais  qu'il  n'en  est  plus  de  m6me  pour  des  doses  plus  faibles : 
4  lapins  ont  &\i  inocuI6s  avec  un  dix-millieme  de  goutte,  4  avec  un  cent-milliime, 
6  avee  un  cinq-cent-millieme,  5  avec  un  millioniime,  1  avec  un  dix-million^me  et 
1  avec  un  cent-millionieme  de  goutte  de  sang  cbarbonneux;  un  seul  de  tous  ces 
animaux  mourut. 

La  sensibilit6  du  eobaye  et  du  lapin  aux  virus  septictoique  et  cbarbonneux  est 
donc  pr6cis6ment  inverse. 

2  rats  blancs  furent  inocul^s  avec  un  centiime  et  2  avec  un  dix-millionieme  de 
goutte  de  sang  cbarbonneux,  et  moururent;  1  autre  rat  de  la  mame  espice,  inocula 
avec  un  cent-millieme  et  2  avec  un  millionifemede  goutte  du  memesang,  ne  furent 
point  malades;  3  souris  blanches,  inocuUes  avec  un  centi^me,  un  dix'millieme  et 
un  millionieme  de  goutte,  moururent  apres  une  longue  incubalion. 

Des  pigeons,  des  poules  et  des  dindons  ne  se  sont  pas  trouves  moins  refractidres 
au  charbon  qu'â  la  septicemie. 

En  somme,  la  septicemie  et  le  cbarbon,  maladies  tres-analogues,  respectent  Ies 
oiseaux  (au  moins  dans  certaines  limites)  et  atteigment  Ies  mammi^res;  mais 
ceux-ci  ont  des  aptitudes  diverses  ă  ces  deux  maladies,  aptitudes  qui  ne  sont  d6ter> 
minees  ni  par  le  volume  de  l'animal,  ni  mame  par  le  voisinage  des  especes. 

Examinons  maintenant  la  seconde  question  que  nous  nous  sommes  propose  de 
resoudre,  ă  savoir:  quelle  est  la  condition  qui  donne  une  virulence  extreme  au  sang 
d'un  animal  Inocula  par  une  substance  putr^fiee? 
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,  DfPB'i'^d^:  df!  -ii^ţe  qHeaţioii,  je  jw-ms  $m  pFâocG»p6  jbI  4»^;l»  nitur»*  la 
septicemie,  m  d^T^ekfif^^ #l4  vlmşqui  la pro4uit e&t  uo itibrioa,  «ne  tectwf 
ou  bien  une  substance  toxique  qu'ont  decouverte  des  savants  alleinaiHls,  etipi'il» 
ont  Bppeiee  l«  ţeptine.  Cţip  ei  I'q»  «ţriva»  rqeopoaitfa  U  owditiw  qui  ftkwm»  tos 
Ie  sang  vivant  le  developpement  d'm»  ftnPtwA  W  ^U  dftt^ors  <J*ins  UM  matiere  pn*» 
fiw,  wj  rewnnaltfa^  p»r  «el»  rowe,  et  U  wUjrs.  de  la  »»Upeinie  et  c«lle  da  jon 
virus;  en  efTet,  Ies  travaux  de  A|,  P9şt,eur  nova  .<mt  »ppri»  ^u»  t«  fecmwL^t  l> 
putrefewtioo  appartient  4  U^  fiuwilie  des  uiĂriwifliu.  , 

Avânt  d'exposer  lee  e^pwiewo»  qui»  j'wpero,  domwmali  1»  wl«rti9n  da  «<ţ» 
question,  ii  7i'iqq;K>rte  de  f^ire  ţqiu)«jtre  Ies  fstits  et  Ies  ^eaa  dotot  U  &li4t)<w  n'i 
cgndiiit  â  ieş  pr^tiquer,  Pe  cette  wanipre,  elleş  aeront  placee*!^a,«&  leur  viaii»*"! 
elles  ne  dgoneroţit  pqjpit  die  prise  w  (Jaut^  oiiii  ViwjerUtude,  etn'auront  yiA 
besoin  de  commentaire  qui  montre  leure  rapports  avec  la  question  dont  HQis  MW 
Qccupons,         ,  ■      j 

.  1SIqu3  savona  d^â.que  le  Ş8ing,putrefle  â  r*ir  Ubre  et  dana  de»  conditiw»  orii- 
ni^res  possede  wie  mcuUe  vifulente  Ireş-yari^le:  tţ|l  sanf  tue  w»  lapin  a  te  *« 
de  un  miUieme  de^ouUe,  tel  autre  ne  le  tue  que  par  dix  ou  quiose  gouttes-Qudk 
aont  Ies  conditione  jjuj  deţenpineftt  we  variatio»  si  graud^lll  y  en  |.  »r^»W«- 
ment  plusieurs,  mais  assuremant  Topiniou  gui  p?uraltra  la  vim  raţiqnneUţ,  c'»l 
qu'il  y  5^,des  degreş  dans  Ja  putrefaction,  et  que  \a,  suiwtance  lâ  plus  putr^fleeesU 
plus  toxique.  Cest  donc  cette  şubştonce  qui  tuera  h,  la  Qioindre  dose. 

Or,  gn  şait  que  Ies  matierca  «ui  se  putreOent  aoqmierent  avec  le  terap?  weftii- 
dite  de  plus  en  plus  grande,  et  Ion  en  oonclura  necessai  cement  que  le  sangleplui 
âncien  est  le  plus  virulent.  Cette  opinion,  tout^  raUonnelle  qu'elle  parwşse, »« 
peut  acquerir  une  cerliti^de  ab^olue  quş  par  une  veriflcation  experimentale,  Daşs 
ce  but,  j'ai  pris  â  la  boucherie,  de  loin  en  loin  pendant  oiuq  anş,  diY6?a  echtatil- 
lons  de  sang  deboeuf  que  j'ai  gardes.  " 

J'ai  inocule  103  <;(^e«  aveţ  dn  aang  de  cee  diverae»  ^K>queB,  1^  4w  (Nes  gui 
pnt  varie  entre  diţ  gouttes  et  ţjn  centjeme  de  goutte-  Un  releve  ştâU*Uqu»de  iw 
ces  cas  pourrait  avoir  de  l'interât,  mais  ii  prendrait  beaucoup  de  tenip9}  JQ^ebOT' 
nerai  donc  â  en  extraire  qnelques  groupes  que  je  comparerai  ejBtro  e\m,  Vnjtţm^ 
groupe  comprendra  Ies  animaus  inocule$  avec  du  aang  conserva  de  im  â  dix  jout; 
ils  sont  au  nombre  de  ^.  (lia  temperature  du  laboratoire  a  tQi^^ura  ete  supâioin 
â  14  degres  centigrades.)  Un  sepond  groupe  comprendra  cewt  qui  l'Mit  ete  avec  di 
sang  conserve  de  onze  ^  soixante  jours ;  ii  sont  au  nombre  de  44.  Sur  Ies  ii  ct^ 
du  premier  groupe,  17  «nt  eţe  inocules  h  la  doşe  de  une  gQutte  ă  un  cenUam**'' 
goutte :  13  sont  morts  ^  ă  got  surreeu.  Şur  Ies  44  ţgbayoa  do  seopad  groupe,  SO  ont 
^  inooulea  â  la  dpse  â«  una  ggvftta  a  nn  ceoiieme  de  goHttş:  1  eşţ  «ort;  Sioo* 
survecu. 

On  voit  done  par  cea  £aita,  c^nţrairemenţ  â  e4  qtt'QQ  e^t  pvi  ^uppoaer,  que  le  «^ 
le  moins  ancien  est  le  plus  viriilent. 

'  Maintenafnt,  si  l'on  compare  dtşuţ  igroupea  formeş,  Tun  de4  anUaauK.  iaoc# 
]^yec  do  şang  de  tm  ă  soixantie  jQurs  qui  sont  au  nombre  de  6Ş,  et  l'auţre  ia  m- 
maux,  au  nombre  de  16,  qui  pnt  ete  inocules  avec  du  sangdequio^emQisiciii^ 
j»na,  on  trouve  que,  dans  le  premier  groupei  13  sont  morts  avec  une  dose  infewiif 
â  2  gouttes,  et  que,  dans  le  second,  aucun  animal  n'eat  mort  avec  une  dofe  iofe- 
jjflţu-e  h  4  f Quttea. 

D'apres  Ies  resultats  de  ces  experiences,  le  degre  de  septicite  du  sang  potwfis' 
rairlibra,  et  dans  leş  conditions  prdinaires,  n'eşt  point  en  rapport  avec  rinteai'" 
de  la  fâlidite,  et,  loin  de  devenir  do  plus  en  plus  toxique  en  vieilliasant,  te  ^ 
perd,  apres  quelqueşjonrs,  une  pârtie  de  la  virulence  qu'il  «vait  d'abord  aoqnise. 

Mes  şjţperiences  sur  des  lapips  ont  donne  des  resultata  tout  i  feit  asmWables;  / 
crois  inutile  de  Ies  rapporter  ici. 

,   Le  fail  de  la  diminution  de  la  virulence  d'une  substance  putrellee  par  une  pal'*' 
ftiction  plus  grande,  autant  que  noua  la  jugions  par  l'impression  qu'en  recoin»' 
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ounîcation  deux  fails  qui  rendenj,  J,Fes-Vraiserol>law  (ju^  Iş  ş^Qg  (J'uii. «mimai  sfiţh 
icea^qfţe  jfţjţ^  eagpqdQ  p%rtiş  sa  virulence  par  la  putrefaclion  qui  s'en  empare 
ipreşlâ  mort.  Je  vais  nipporter  uo  troisi^me  faiî  quii  js  pense,  cooârmera  pleiae- 
nent  Ies  deux  prece40nts. 

Un  lapin  qui  avait  ete  inocule  avec  un  cinq-eent-mllH6me  de  goutte  de  sang 
itant  mort  le  24  septembre  dernier.,  son  sang  fut  recuelUi  dans  une  eprouvette  et 
leui  lapins  furent  aussiţ&t  jnoculeg,  l'ijn  avec  un  cinq-cent-millieme ,  l'autre  avec 
in  millioni^me  de  goutte ;  lous  Ies  deux  moururent  cn  moîns  de  quarante-huit 
leures.  La  virulence  du  sang  du  premier  lapln  itant  alnsi  bien  constatee,  ce  liquide 
ut  conserve  jusqu'au  13  sept«mbro,  c'«a4>«rdire  penduit  omS  Joiars,  pQtS  iaPQttle  â 
l«ox  JiqpinB,  aux  4oaea.  de  m  dix<mi(liaa^  et  un  d»ui»ttiUi^iafl  d«  goutde» 

Ces  deux  lapins  moarorent  «n  moins  d»  qoarantebmww;  fevirutn'etaitdOBO 
)oint  ancore  epuise.  Une  nouvelle  inoculation  fut  pratiquee  â  deux  lapins  aux' 
nemeş  doses  de  un  dix-mlUieme  et  un  doux-railHfeme  de  gouttie  de  sang,  le  S7  sep- 
embre,  donc  apres  vingt-trois  joure  de  congervatlori,  Ces  demt  lapins  ne  fnrent 
lollement  malades;  lls  sont  encori;  (6  oetobre)  parfaitement  bien  portants. 

Qţiellci  peut  etre  Ia  cause  de  la  disparitjpn  pluş  ou  moins  complete  du  virus  sep- ' 
icgmique  dans  le  sang  qui  se  putr6ile?  Celte  cause  esţ  trtiş-probablement  le  dega- 
;ement  de  produits  ammoşiacaux  et  hydrpsulfiirăs  qui  exerceţit  une  action  toxique 
>qr  1q  vini9-  Or,  U  eşl  clair  que  ta  diminution  de  la  vlrylence  du.vlruS  septicâmlqne 
it  celle  du  virys  de  la  putrâfapUpn  sojit  des  pb^nom^nes  corr^Iatif^,  et  qu'ils  sont 
lus  ă  Ia  i»$inţ  causţ,  ,   " 

Que  1^  putrefaţtlp»  tji«  un  virus,  ijous  avpns  d^â  copstate  ce  feit  pour  le  cbar- 
i»Hiw»jfl  qn'm  virus  »oit  tu^  par  son  produit,  c'^ţ  ce  qu'Jl  est  oioinş  facile  d'ad- 
nettre;  cependant,  sans  parler  des  animaux  qui  s'asphyxient  dans  un  air  coailuiS) ' 
1  se  prâduit  toos  Ies  Jourq  sPos  nos  ycux  un  ph^ooiQi^oe  «aalâgufl,  qu«  l9fl  âbinustfţs 
itbeaucoup  d'industriels«onnai8sant  par&itement,  ^ 

Lorsqu'un  moât  de  raisin  est  peu  ricbe  en  substance  sucree,  la  fermentation  qui 
i'itabllt  ■•  gontlnue  Jnsqu'â  oe  que  tout  le  suore  soit  eoQvartieaaloool;  elie  ji'arrite 
iiops  parce  que  le  ferment  (Torula  eerevUim)  ne  ţrouve  plus  d'alimenţ  pour  sa' 
rtproduire.  Lorsque  le  moftt  est  riche  en  sucre,  la  fermentation  qui  s'est  ătaUle 
peut  s'arrÂter  avânt  que  la  totalitâ  du  suera  ait  6te  eonvsrtle  «n  aloool;  maia  ici  ee 
a'est  polnt  que  le  fferment  ijiânque  d'aljmşnt,  c'est  parce  que  l'alcool  qu*il  a  produit- 
61}  certalne  quanlltâ  ş'oppose  k  sa  reproduction  ou  bien  le  ţue.  Or,  dans  ce  cas,  si' 
l'on  enieve  l'alcool  par  la  dislillation,  la  substance  nuislble  au  d6veloppement  du' 
Toruh  terevisuB  etant  elimiuee,  la  ferwejjtaUou  se  rştabiiţ  et  se  continue  jusqui 
la  deşţructioo  totale  du  sucre,  ou  juşqu'â  cş  qu'jw  excfes  d'alcool  vienne  de  nouveau 
l'interrompre.  Ud  appareil  de  distillalioifi  ou  d'elimînation  qui  enleveralt  ce  produit 
â  mesure  qu'il  se  forme,  sans  elever  trop  la  temperature,  permettrait  au  ferment  de 
se  mpltiplisr  tant  qu'il  resterait  doua  Ia  ino^t  miQ  moleaulfl  de  8U0r«i 

ii  le  viras  de  la  patrâfaetioa  sa  dâtruit,  en  gimnde  pârtie  au  moins,  par  las  pro» ; 
(hills  ammoniaeaux  et  hydroBulfuris,  oomme  le  Torula  wwtH»  sa  detruit  par  l'al- 
cool,  on  communiqueralt  ă  ce  virus  une  plus  grande  puissance,  «1  l'on  61iminalt 
du  llqulde  en  putrefectîon  ces  produits  ammoniaeaux  et  hydrosulfbrfis  ă  mesure 
qu'ils  se  fonnent. 

L'appareil  qui  pourrait  donner  ce  resultat  existe;  c'est  un  prşanisme  animal-  On 
sftit,  en  efifpt,  et  j'aurai»  â  peine  beşoia  de  le  rappeler  ici,  ţjue  Ies  produits  arono- 
niacaux  formes  au  sein  de  l'^conowie  auiffwle  soutiliminea  par  Ies  reins;  en  wiţ 
^osore,  par  tme  experianoe  remarquable  de  notre  ooliegue  M-  Claude  3ernM'dt  qye 
^*  gu  aeide  sulfhydriqua  inţroduit  dans  la  oirculation  est  rapidement  exbale  par  Ies 
voies  resphBtoh-es. 

Si  Ie  virus  de  la  putrefaction  inţroduit  dans  l'economie  vivante  exerţait  sur  le 
sang  eoBlenu  dans  Ies  vaisseaux  la  mftme  action  qu'il  exerco  sur  le  sang  ronlterm6 
'^9  un -vase,  Panjmonlaque  etant  611mln6  par  Işs  yoles  urinaires  et  l'acide  sulfhy- 
litlqne  par  ies  VQles  respiratpires,  la  productlon  ind6Qnle  du  virus  ne  rencontrerait 
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aucun  obstacle,  et,  par  lă,  on  expliquerait  la  viralence  extrtaie  acqaise  par  le  sang 
d'un  animal  qui  serait  le  si6ge  d'un  tel  phânom^ne. 

(£a  fim  ă  un  proclam  mmmin.) 


ACADillIIIES  ET  SOCIETtS  SAYANTES 

AGADImIE  Dl  MiDECIII 

StenM  da  15  octobre  ttn.  —  PrMdoiM  de  M.  Bun. 

oouisrOHD&iici  omcuLu. 

H.  le  ministre  de  ragjioaltnre  et  du  «munerce  transmet : 

1*  Les  comptes  rendns  des  maladies  âpid&nlqnes  qd  ont  ligoA  en  1871  dtoa  Ies  d^pall» 
mniB  de  Ia  Loire,  de  la  SaT(^,  de  la  Hanche,  de  la  Haute-Satoe  et  de  I'Oise.  (Cam.  ta 
dpidtoiieg.) 

2*  Une  demande  de  vacdne  pour  les  trois  dâpartemeota  de  rAlgârie.  (Com.  de  vaccine.) 
La  correspondance  non  officielle  compreud : 

i*  Une  lettre  de  M.  Ie  docleur  Sstacb,  mideda-major  &  Btoe,  (pa.  se  prâsente  comme  ea- 
didat  pour  le  titre  de  membre  correspondanL 

2*  Un  pli  cachetă  adressâ  par  ML  le  docteor  H.  Bergeron,  et  renfermant  U  description  d^in 
noQveau  proceda  d'ezamen  de  la  temp6rature  dans  les  maladies.  (Accepta.) 

3*  Une  note  sur  un  irrigateur  en  porcelaine,  fabriquâ  par  IiL  Alathfeme. 

&*  Une  note  de  ÎL  le  docteur  Pigeon  (de  FourchandMult),  sur  Ia  thtorie  du  sommeil  natord. 

5*  Une  lettre  de  U.  Crinon,  secrâtaire  gănăral  de  la  Soci6t6  de  pr^oyance  des  pharmaden 
de  Ia  Seine,  accompagnant  renvoi  d'un  Bulletin  de  cette  Soci6(6,  dans  leqael  se  trouve  nn  i^ 
port  adressâ  ă  U.  le  ministre  de  ragricultnre  et  du  commerce,  sur  la  question  de  saTOir  si  ies 
aages-femmes  ont  le  droit  de  prescrire  la  seigle  ei^tâ.  (Com.  MM.  Ciievalier,  Gudnrd  et 
Tamier.) 

6*  Une  note  de  M.  le  docteur  Jacqnez  (de  Lnre),  rtelamant  Ia  prioritft  de  la  dteomerte  des 
propriitto  antifermentescibles  et  antipatrides  des  borates  solubles. 

ÎL  Btom  dâpose  sur  Ie  bureau  une  note  manuscrite  de  IUL  Daoet  et  E.  Regnaolt,  lekr 
tive  k  Ia  septicemie,  avec  une  s6rie  d'ezp^riences  ayant  pour  but  de  dâteiminer  ies  conditiou 
d'absorption  des  matiferes  putrides  dans  l'organisme.  (Com.  MM.  Colin,  Delpech  et  Davaioe.) 

ÎL  Lauit  prteente:  1*  un  mâmoire  maouscrit  de  M.  le  docteur  Costa  (de  Bastelica),  mede- 
cin-major,  sur  la  Corse  et  son  recrutement ;  —  2*  un  rapport  de  M.  le  docteur  Lalagade 
(d*&lby)  sur  la  vaccine  et  la  petite  virole  dans  le  dăpartement  du  Tam,  en  1870  et  1871 ;  — 
3*  les  mtooires  et  les  buUetins  de  Ia  Soci£t6  de  mâdecine  de  Bordeaux  pour  les  anntes  1870- 
1871. 

ÎL  Bergehoh  pr^seute  une  brochure  de  M.  le  docteur  Jeannel  sur  Ies  engrais  chimiqoei. 

M.  CouH  offre  en  hommage  le  tome  n*  de  son  TraiU  de  phyiiologie  comparie  des  animtaa 
(8*  6dition). 


ÎL  BouLXT  communique  les  râsuitats  d'exp^riences  qu*il  a  entreprises  sur  diverses  i 
animales  cbez  lesquelles  ii  a  essayi  de  produire  Ia  sepUctoie,  soit  en  Inoculant  soas  i«  peai, 
•olt  en  injectant  dans  les  veines  des  mati^res  putrides  diluâes,  suivant  le  procMâ  de  ÎL  IHr 
vaine.  Ces  expâriences  ont  cu  pour  sujets  des  chevaux,  des  chiens,  des  moutons  et  des  l^piK 

Les  rteultats  ont  6t6  nâgatifs  pour  les  cbevaux,  Ies  chiens  et  Ies  moutons.  Quant  aux  lajjM. 
11  y  a  lieu  de  faire  deux  gronpes  parmi  les  animaux  mis  en  exp^rience. 

Dans  un  premier  groupe  de  9  lapins,  rinoculation  du  sang  dilu6  d'un  lapln  mort  de  Mftl- 
c6mie  experimentale  a  6tî  fatale  &  tous  les  animaux  inoculâs. 

Dans  un  autre  groupe  de  k  lapins,  l'inoculation  du  sang  d'un  lapin  septicânique,  Waikm 
dix-miilionieme  et  au  triilioniime,  n'a  donnâ  que  des  rteoltats  negatib. 

Enfin  H.  Bouley  ajoute  qu'une  expâience  a  et6  faite  trto-involontairement  sur  lliomiaeklll 
vAtdrinaire  militaire,  qui  l'aidalt  dans  ses  experiences ,  s'est  ţriquâ  avec  la  p<Hnte  d'un  i 
cbarge  de  liquide  septique ;  ii  n'a  voulu  prendre  aucune  prteaution,  et  heoreosement 
accident  ne  s'est  produlL  ,, 

H.  DAVAins  lail  remarquer  que  les  experiences  de  M.  Bouley  n'iaflrment  en  rien  lat  aM* 
taU  des  experiences  qui  lui  sont  personnelles,  et  qu'il  a  fait  eonnaitre  ft  rAcad6mie.,eMb 
importe  que  divers  animaux,  mfeme  des  lapins,  se  soient  montrâs  lefractaires  ă  ItaenklJK 
i>~»  ><!(,  Ie  {ut  principal  qui  ressort  de  ses  experiences  est  le  sqivant :  11  poMMfiv 
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i|rin.  par  rinocnlation  d'an  sang  putrâfii,  nne  maladie  qnidevienteontagieoseparinocolation 
our  Ie  lapiD,  et  dout  le  caract^  essentiel  est  une  vâritable  potrâfaction  du  sang  bot  le 
ivanL 

M.  BODI.ST  M  observer  que  M.  Davaine  vient  de  circonscrire  considârablement  Ie  cbamp 
le  ses  ezp^riences,  ou  du  moins  des  conclusions  auxquelles  ces  erp^riences  semblaient  devoir 
ondoire.  L'impressioo  qui  6tait  restâe  aprfes  la  lectnre  da  travail  de  M.  Davaine  âtait  que 
out  animal,  ă  quelque  ordre  qu'il  apparllnt ,  que  rhomme  Iai-m6me,  sous  le  coup  de  Fin- 
ection  septictoiique,  sont  dou^  d'un  sang  d'une  vinilence  extreme,  analogue  ă  la  vinilence 
la  sang  des  lapins  rendus  exp^rimentalement  septictoiiques  par  M.  Davaine.  Cest  pourquoi 
L  Bouley  avait  cm  devoir  faire,  au  nom  de  la  clinique,  des  râserves  formelles,  et  r^voquer 
n  doote  rezistence  d'une  septicemie  aussi  virulente  chez  Ies  autres  esp^ces  animales,  ainsi 
[oe  chez  Fhomme.  En  circonscrivant  Ies  râsultats  de  ses  ezp^riences  au  cycle  do  IapiD,M.  Da- 
'aine  vient  de  sanctionner  Ies  răserves  que  M.  Bouley  avait  cru  devoir  formuler  ă  la  demitre 
liaoce.  Ces  r^serves,  d'ailleurs,  n'infirment  en  rien  Timportance  des  rfoultats  obtenus  par 
iL  Davaine  dans  le  cycle  des  lapios. 

li.  Colin  fait  remarquer  que  certaines  esptees  animales,  le  cbeval  et  la  classe  des  car- 
livores,  sont  presqne  idisolument  r^ractaires  k  la  septicemie.  Dans  une  s6rie  d'expdriences 
p'il  a  faites,  ii  a  injecta  dans  le  sang  de  ces  animaux  des  quantitâs  ănormes  de  matiires 
pQtrides,  et  jamais  ii  n'a  vu  survenir  Ies  phenom^nes  de  la  septicemie.  Les  resultats  indiquâs 
MT  M.  Davaine  ne  sont  obtenus  que  sur  des  lapins,  c'est-ă-dire  sur  l'animal  le  plus  sensible, 
le  plus  impressionnable  ă  Tinfluence  des  transmissions  morbides ;  ces  r&iultats,  on  ne  les 
)bUeDt  pas  chez  les  autres  mammifferes,  pas  m^me  sur  le  rat  et  la  souris. 

M.  VBRHxnii,  voudrait  qw  le  travail  experimental  auquel  a  deja  donne  naissance  la  com- 
monication  de  M.  Davaine,  et  qui  tend  ă  se  propager,  Idt  râgularise.  M.  Davaine  a  cree  le  cycle 
tepUoemique  du  lapin ;  ii  (audrait  que  d'aatres  experimentateurs  clierchassent  k  reallser  pour 
l'autres  esptees  animales  les  resultats  expârimentaux  de  M.  Davaine,  et  k  creer  les  cycles  du 
:lueu,  du  cheval,  ele.  II  s'agirait  de  savoir  si  le  chien  tue  le  chien,  si  le  cbeval  tue  le  cbeval, 
comme  Ton  salt,  par  les  experiences  de  M.  Davaine,  que  le  lapin  tue  le  lapin.  Si  les  resultats 
te  M.  Davaine  se  reproduisaient  pour  les  diverses  esptees  de  la  classe  des  mammilferes,  on 
pourrait,  par  une  induction  legitime,  en  cooclure  que  rhomme  tue  Thonune,  ainsi  que  tendent 
k  le  demontrer,  d'ailleurs,  les  resultats  de  robservation  clinique,  et,  en  particoUer,  Ies  ma- 
ladies  produites  par  Tencombrement 

H.  Bakth  dit  que  c'est  lă  une  question  neuve  qu'il  but  laisser  resoudre  k  rexperimen- 
tation.  En  ce  qui  concerne  la  septicemie  dans  l'espece  humaine,  ii  declare  que,  pour  sa  part» 
ii  a  pratique  dans  sa  vie  de  nombreuses  autopsies  de  toute  espece  de  sujets,  et  que  jamais 
ii  n'a  epronve  d'accidents  graves  ă  la  suite  des  piqtires  anatomiques  qu'il  s'est  faites.  II  y  a 
donc  lieu  de  conclure  que  la  septicemie  de  l'homme  n'est  pas  mortelle  pour  l'homme. 

M.  BooLET  pense,  comme  M.  Verneuil,  qu'il  y  a  lieu  de  faire  pour  Ies  diverses  esptees  ani- 
males les  experiences  qoe  H.  Davaine  a  instiluees  sur  le  lapin.  Pour  sa  part,  ii  a  commence 
sar  le  cheval  des  experiences  dont  ii  fera  connaltre  ulterieurement  Ies  resultaU.  M.  Boule; 
bit  remarquer  k  M.  Verneuil  que  la  septicemie  des  lapins  a  ete  produite  par  BL  Davaine,  k 
Ttide  de  l'inocnlation  du  sang  putrese,  non  du  lapin,  mais  du  bosuL 

M.  CbaDffard  lit  un  travail  intituie  :  Dt  Cttiologit  du  iyphus  exanthimaHque. 

L'etiologie  domine  l'histoire  des  grandes  maladies  epidemiques  et  contagieuses.  Aprte  Ia 
itscription  des  caracteres  symptomatiques  et  anatomo-pathologiques  qui  permettent  de  recon- 
oaltre  la  maladie,  ii  n'est  pas  d'interet  plus  pressant  que  celui  de  preciser  les  conditions  cau- 
Bales  qui  en  determinent  ou  en  favorisent  le  developpement  Ces  conditions  bien  definies  ne 
unt  pas  seulement  le  complement  necessaire  de  l'histoire  de  Ia  maladie  epidemique ;  elles  con- 
Mcrent  la  nature  propre  de  l'espece  morbide  qui  vient  frapper  les  populations ;  elles  la  sepe- 
i«ot  de  toutes  Ies  affections  qui  s'ofli«nt  avec  une  mame  apparence  symptomatique  et  lui 
osignent  Ie  rang  qu'elle  doit  oocuper  dans  la  vaste  nosologie  humaine.  Elles  ouvrent,  en 
OQtre,  le  champ  des  plus  utiles  applications  pratiques,  en  nous  montrant  k  quelles  bostilites 
de  miliea  repond  telle  maladie  epidemique,  et  par  quelles  voies  speciales  procMe  sa  propaga- 
lion.  Cest  en  raisen  de  ces  verites  generales  que  je  prie  PAcademie  de  m'autoriser  i  lui  sou- 
mettre  quelques  considerations  sur  retiologie  du  typhus  exanthematique. 

Les  medeclhs  franţais  ont  eu,  dans  le  cours  de  ce  silele,  deux  grandes  occasions  d'observer 
le  lyphus  exanthematique :  la  premiere  pendant  les  guerres  du  premier  Empire,  et  particulifr- 
■vmeDt  pendant  les  invasions  de  181&  et  1815  ;  la  secoode,  pendant  la  guerre  de  Crimee,  en 
^8S5  et  1856.  A  ces  epoques,  nos  annees,  lâ  vaincues,  ici  victorieuses,  contractârent  le'typhus 
dtoslespaysoii  elles  combatlaSent,  et  Fimport^rent  en  rentrant  ea  France;  lapopoîation 
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civil* (bt (il9i« »tl<to(« NNr^ r«Pi>^  OwIipjM rares  Wo»ioP9  tocate» ^^^rtlMrew«;ri}fi§.4ţ 
I«  iqAl^dw  pqt  6W  Bgqtl^w,  tt  est  yr»i,  ţja  d^borg  dfi  ceHes  qui  se,  rat(ach«pt  ^  ce?  (Jeg»  ^pj- 
dămies  mdmorables.  Mais,  d'un  c6t^,  comme  nous  le  verrons,  la  plupart  de  ces  ftanifesl^jOHi' 
i^l^M  P$  prfeWHeot  pw  un  caractfcrţţ  S^rJQU?  4e  cerfiţude,  guant  ă  la  naturş:  (}e  la  maladie;' 
de  Twlre,  ii  n'wt  pas  dtoWPtrâ  gUP  CfiieS  cpit  npuş  offfpnţ  uP  eyempte  fnccintestable  dţ 
typtuiţ  ^nii^^tpulicmţ  ne,  gQie;9t  pp  4UC$  ^  ^°^  Imporţ^tlon  locale  et  cădite,  ^f  eei  4.eux 
iqvasions  di^  typliilSt  h  deroifere  surtout,  opţ  penpla^  ta  njâdeclriş  'franţajse  ie  c^mijllreU 
maladie  dans  Venserable  fle  ses  STtPpWmeş  proprajf  elles  Opt  fortiflâ  Ies  oplplons  toisa  snr 
l'ăliologie  dij  mal  par  Ies  observjteprB  dq  şifecle  pas««,  par  Prfngle  eţ  Hifa^obrand  en  partf- 
culier,  Tous  noş  Ijvres  classjquţs  prof?sseBt  apjoprdliul  qu'on  falt  fiattre  ă  Volont*  Ie  typh* 
exanthesiatjque.  îl  suffit  pour  que  le  fj^ftu  aie  doctore  qqe  Ies  gfrţnds  rassţpibleiPenfs  d'homjswk 
qui  constituent  lea  arro^es  en  cawpagne,  py  quj  repipllssşnt  Ies  vlllep  ass!4ş«es,  tonibeBl  en' 
un  profond  degră  de  roisfere,  de  pmatlons,  de.^oţilfrapceş  physigups  et  mprales.  Vencpmbre." 
ment,  le  dfSfaut  de  ventilalion  dans  Iw  (ţaijipemefllş  et  dsPS  Ies  îi^plt^x,  îa  malproprelă  d« 
soldats,  ralimentation  insufflsante  ou  d^feclueuse,  Ite  frold  humlfleoii  ejcessif,  Ies  ftligues,l«s 
veilles,  Ia  nostalgie,  jţs  prtpccupations  tristes,  Ies  dăfaiteB  detant  I'ennemf,  Ie  voirinage  de» 
cfeamps  de  hatailie  06  Ies  cadavres  glaent  ă  peu  de  profondear,  entass^s  et  mal  «MeriMi, 
rindUcipllne  eţ  tputţg  Ies  incurieş  funestes  quI  1»  solvent,  ees  canses  rtantes  eont  râpatte 
engendr«r  fatalenaent  Ip  typhys;  aussi  l'appelje-t-on  volontlers  typhus  des  camps,  typhtu  dM 
armâes,  C'est  PP9  «ynppypile  consacr6e. 

Cett«  ^ks»  dn  typhus  est  encore  plus  a$sprte,  fii  Tensemblţ  4ps  conditlons  d-dessns  6mi- 
mir^es  itgne  dans  une  plac9  deşuerrQ  Qb  sţ  preşse  une  (mmense  populatipn  cjvile  et  mjli- 
taire,  oii  toules  Ies  soufTrances,  toutes  Ies  mis^res,  tontes  Ies  terreors  sont  k  la  Ibis  reasentiet, 
lorsque  ies  vl\Te8  sont  rares  et  cotitenx,  I'encOmbrement  des  mtladei,  des  blesais,  das  tiM- 
rables  partout  extreme,  le  frpid  ezeessif,  Teir  eonflnâ  dai»  des  salles  mi  daits  des  tandis  d'io- 
tant  moins  aârâs  que  le  frold  sâviţ  eţ  que  tout  chanfAige  raaDque,  kmepie  Ies  nolts  sont  iassi- 
sammept  troubKes  par  Ies  bruils  ţinistres  du  bomberdement.  Le  4jphUB  d«8  camps  «t  te 
annâes  est  ă  pips  fbrtţ  raison  Ie  typhus  des  vQles  assiţ^tes,  surtout  si  Ia  eitâ  est  popalsoN, 
le  8l6ge  Ipng  et  rigoijTenx. 

Ces  conditlons  âtioloşlqqes  devaient  toutes  se  rencontrer,  et  M  plus  hflut  detfi,  dânslei 
stâges  de  Paris  et  de  Metz.  Aussi  Ies  voix  Ies  plus  aeer^ditâes  de  la  scleaoe,  eelles  sorUMit  qoi 
joutssent  de  la  plus  juste  autorlti  en  hygifene  publique,  pr^disafent-elles  l'explostoii  iuitriiable 
du  typhus  &  Paris ;  et  cependant  elles  ne  prâvoyaient  ni  la  longuetrr  esceptionnelle  du  sMp, 
irt  toutes  ses  ri^eure.  St  on  eftt  Interrogâ  ees  mdmei  sivants  sur  Ia  sHiiţtion  probable  de 
Metz,  s%>U3sent  pil  volr  b  distanoe  oet  efrpoyabls  entascsmeat  de  răAigiăs  et  4^  aoldats,  di 
maladesetde  bless^s,  ils  auraient  oertainement  i*<ponda  que  la  typhus  des  annăes  dinit 
cnielleraeat  frapper  cette  ttutheureuse  et  patriotique  citd.  Las  bits  sont  vanus  doiqKr  m 
absolu  dâmenti  ă  des  prdvlsions  qne  tout  semblait  I^timar.  Le  typiţua  sxanlbăraatiqae  ss 
s'«it  monlri  ni  k  Paris,  ol  â  Mete,  ni  daos  la  population  PţilitAire^  ni  daps  la  pppii^ipn  P^- 

Cependant,  dans  I'une  et  dans  l'antre  viile,  tont  âtait  prdparâ  pour  oQe  «xplpnon  f«6ilt  du 
typhus.  A  Paris,  l«  plus  grande  pârtie  de  l'anate,  prtolpilammBntrâui^t^t  c(H9{I4s44« 
jeiiDes  gardes  mobtles,  arrivpnt  pour  I4  plnpart  de  pravitices  ^loign^t  nullwaMt  t^wH 
aux  fatigues,  aux  privations,  aux  dangess  de  ia  vie  militţirs;  «pngsrjtq  si}|^it9e«8t  epter^  l 
leur  pays,  et  jet^  au  feu,  sachant  ă  peine  manler  leur  arme.  L'autre  pârtie  âlait  formâe  par 
le  corps  du  g6»4r»l  Vlopy,  venant  de  fwre  upe  reirajt^  forc^,  i  «je^rcbeş?  pr^ciplţf^es.  pv  d«s 
rgutM  d^fopc^es,  gous  une  pluie  batlaoie,  Hjk  surmena  et  dtooralis^i  Ces  conscrits  et  !»5 
soldata  PB  sewWaient-iis  pas'  vopâs  d'avaoce  ap  ţypbusrNi»  devjilent-fls  p^s  l'engendrer  fetale- 
noent  por  leur  agglPW^ratipn,  par  leuţ-  malpropret^,  par  leur  accllnlatatlon  dans  lin  ţftîlîen 
nopveau  pour  fiiHt;  par  Iw  rPdţ»  «prşuves  ţu'lls  avaient  ă  snbir,  par  leş  maladies  elles-mtaie 
qiji  allaient  Iţa  frappw? 

qeş  meljdies,  i.  elles  sepie?,  par  Icpr  porobre,  par  leur  nature,  par  la  pBv'slonopiîe  gpfieiaie 
ţu'elleş  rev{itaieAti  W  '^^  cpmplicatipns  qui  iropblaiept  leur  marche,  târnoigualenţ  dşs  pia- 
vaises  condiliqps  qui  pesaient  sur  Tarmâe  de  Paris,  ctiarş^  depuls  Ies  dâbuts  de  ţa  goerre 
d'pn  swvicţ  hogpjtaliw  ă  rbOpiial  ipilitaire  d«  Grps-Caiiîou,  nous  avons  pu  juivre  pas  ă  w 
riyolHtion  des  pjâladies  r^gpaptes  sur  notre  annăe ;  nous  gvons  vu  surgfr  et  granoir  Tapflfr 
meat  1^  «şaract^re  gân^ral  de  d^pressjon  et  4e  slupeur  qui,  ş'imprimapt  et  se  m^lhţ^nt 
sur  Ies  maladies  Ies  pjus  diverses,  a  constiln6  le  fond  rgel  de  Ia  pathologle  de  notre  arm* 
pendant  ia  iQppB.^iţrfee  du  Si^ge,  Dysenterjeş  dpid6piişues,  diarrb^es  calarrlialeş  el  eache»- 
tis3J>tes,  ii^vres  typhplaes  dopt  le  ponibre  fut  exlrime,  afTections  caţarriiales  des'  votes  re^ 
T^toires,  laryQţites,  brpqchites  plus  pu  mplps  «tepdues  oţj  g^neralIsSes,  broncho-pne^linones 
ou  pijeumonjes  lobaireSf  yarioles  aiţoniaieg,  Jiâmprrha^qae?  Surtout,  rougeoies  d'^pş  Igtţiij^ 
iiWMite,  iirysip^les  de  la^e  pu  ^ryşipeies  MPbulaois,  ufţe  fpu|e  4'eiat^  iptrfques'fânilef,  dt 
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sjnoqo^ş  i  iam  typUique,  at  enCn,  aprfcs  guatre  jnois  de  lente  pr6paraţion,  Ies  affections 
jCQrb«(iquţ3  app^i»|ssant  sur  !a  scărie,  expreşsion  et  dernifere  rdsullante  de  toutes  Ies  lnfluences 
flibimaoles  ei  mal^aipes  subjes  durant  le  şi^ge.  TeHe  eşt  IMnum^ralion  şommalre  des  ma- 
biJiţş  ţui  ge  »paţ  ţucQWâ  dans  rh6pilal  mililnire  ovi  nous  observionş.  Toviţes  ces  ipaUdIea 
ii  nom  et  d'espi^es  diverg  pr^s^nlaient  une  invariable  et  comijwne  roodalit^,  celle  de  reiaţ 
jdynawiîue»  putri^e,  alaxique.  lyphiquţ  ;  mmw  afTeclion  n'^cliappail  ^  cette  empreltile  şa|- 
wswnte»  flfi'y  ş.}»as  JHscju'aus  etals  gasiriques,  le«  pluş  l^gers  de  tous  leş  ^latş  iporbldeş 
ţjţaal^  ci-.d«sa)8.  quţ  n'ajent  o/Tert  cetle  apparence  pvoslr^e  et  presque  lyphjqve,  que  dişsi-, 
paiţntpeu  âpeii  )a  m^dîcation  vomitive,  le  repos,  un  r^jltiie  alimentalre  r^parateur,  A  leuf 
ţoţr^,  Iqş  flialadw  alleints  d'une  afTeclion  sans  gravita  siroulaienl  souvent  une  flfevre  continue, 
i  fprjnq  adynsmiqflp.  D'aiilres  malades  se  pr6»eqtajent  sans  olîrir  aucune  alTection  d^ţermin^f, 
m»  VfisiĂin  d'rnţe  lolle  fatigue,  saisis  d'u^  tel  abattenţent,  pquvant  h  peine  parler,  le  regard 
4leint»Je  teint  ploţnbe  ou  4'upe  coloration  rouşe  sombre,  qu'ou  ies  croyait  livrâş  ^  la  prŞpa- 
Mliop  Qbscyte  4'iJţie  fihre  grave.  Ici  encqre  le  repos  et  ua  bon  r^gime  su(Hsaient  ă  dissiper 
ţQUt  ceţ  appareiţ  dţ  sympţOmeş  fâcheux,  el  Iq  râtablissemcnt  s'opârait  sans  m^dication  active. 
Cî  SQuţ  cea  ^tats  g^lriques  ă  physionomîe  modifide,  et  ţnfeme  ces  accablements  simples,  ne 
trjiJuJşiUjţ  aucune  espfeqe  nosologique,  que  Tun  de  nos  jeunes  et  dlstingu^s  collfegues  des  hOpi- 
t»W,  M,  I«  dQCleur  Constantin  Paul,  proposait  d'appeler  fi'evre  des  surmenh ,  expresslon  pit- 
toresquie  qu'jl  ae  feudrait  ccpendant  pas  pieudre  â  la  leţtre,  car  la  plupait  des  şoldats  alqsi 
prostr^s  n  avaient  pas  eu  k  supporter  Ies  fati^es  oxtrfiiqe;  des  vrals  tunnenâs. 

(■48  cQpiptipaţiQQş  elies-ţQânies  survenues  ^an?  le  cours  de  ces  afTections  diverses  tgiQo!- 
gnaleoţ  par  leur  nature  ^u  ^6nie  nmd  mori)  de  ja  palholoele  r^nante,  Jamais  Je  n'al  vq  gur- 
Yenir  en  augsi  grşnd  nombre  Ies  parolides  simples,  ou  phlegmoneuşes,  ou  gangrâneuseş ;  le 
pomljre  oşs  otiles  suppur^e*  dans  le  conrs  de»  dyşenterîeş  et  des  flfevres  typnoldes  ftit  extra* 
ordinaire;  leş  ărysjp^les  infeclieu?  et  Ies  phleguoQns  ditTus  ne  Ibrent  p^9  rares;  fl  en  fui  de 
inSipe  des  suppuratioQs  profQndes  des  membres;  Ies  escbfres  Dombreuses  et  profondes  vers 
jes  poiQtţ  CQnipri<nâs ;  lest  cgngestjqns  pulmonaires  hypostaţlque$  proyoquant  parfofş  une 
asphyiie  tnyimcittle :  tous  ceş  fails  ue  portaient-ils  paş  Uq  poame  enselgnementfSl  nous  jetonş 
ţţs  yeux  aţir  ce  ţui  M  passait  dan»  Ies  service»  de  chirurgie,  nous  y  voypnş  une  morţalţtâ 
Mcessivţ  sâvissanl  sur  toutes  leg  blessureş  de  guerre.  et  »ur  toutes  leş  grandeş  6pfiratlan?î  ie$ 
iupput^,  entre  aulres,  succombant  presque  tous  h  riufecilpi)  purulente,  tsut  6iştt  proftjnd^- 
n»Qt  «(teiţit^  I4  r^sigtauce  vitale  de  no»  gpldaţs. 

OtUW  la  Qopul^ioq  QlYi'e»  leg  AfT^otiops.aigV^s  âtaient  beaucoup  moins  nombreuses ;  Ies  âla($ 
«chwtiqupţ,  ţoHp  }es  produit*  roprbides  de  la  misfere  y  dorainaient  surlout.  iNos  hâpitau;^ 
oiTJte  istaienţ  eopppbf ^ş  da  wMw  ftU^miâg,  ^puigâs,  altcinte  de  diarrb^e  coHiquative,  de 
bronehiteg  ţub^nuleuses)  et  ţ^t  epcqmbrement  atleignait  aux  cxtrânoes  limites.  Toutes  nP$ 
salles  contenaient  uBfiT^ng^  ds  brapcard*  svppltoenlaires;  et  comTOe  le  nombre  de  ceg 
brancardg  6tail  bientdt  deyenu  ipsuJSşaptţ  upq  rang^e  de  matelas  reposanl  direclement  sur  le 
g^  occupaU  le  ^ilieu  des  salles  dans  ^OUte  leur  longueur.  Cet  encombremcnt  colncldait  avec 
la  sâison  froJde,  e(  bieplil  avec  ţe  paşuooue  absolu  de  cbauffage.  pendant  lesmpis  de  decembre 
et  de  janvier,.  ?ucune  galle  de  l'hftpital  Necker  n'^tait  cliaufTde  pi  ia  nult,  ni  le  |our.  Aussi  la 
temp/rature'des  salles  pscjIlait-iEiie  de  1  ^3°  au-dessus  de  zi^ro.  Par  suite,  toutes  Ies  ouver- 
tureş  ^laiepl  Ijeriu^UQUenient  fermSes;  Qi)  ge  d^fendail  contre  l'accfes  de  l'alr  ext^rleur,  pe 
qui  dpppait  J»  rţţic(«nJţ>reweot  iQUte  pcn  jofluePCe  Rialsajne,  ' 

We  <tJ»it  notr^  ţjţualj^n ;  j'en  ai  retrac6  Je  tableau  sompjfiire.  afin  de  raontrer  que  toutes 
le»  condiUpn&  ţagjgQ^il  p9r  p,og  pjittţologigteg  tt  Ja  {^roduction  du  typims  dtaient  concentrdes 
aij  plvg  h^ut  degrd;  gn  ţ'altepdait;  i|  i>  avalţ  plus  qu'ft  eclore  pour  juslifier  Ies  pr^visiong  de 
la  Science.  Or,  je  le  r6pfete,  le  typhus  n'a  pas  păru  parmi  nous.  Le  doute  mfiţpe,  şur  ce  sujet, 
M  s'est  pas  (iUt  jow  W  iostaot  itm  wod  esprit,  Mon  collfegue  et  ami,  M.  le  docteur  taboul- 
b^pe,  qui  obgervitit^  Ipţf.cOtâs,  ii  rjţâpilal  miliţaire  du  Gros-Cailiou,  a  pratiqu^  quelques 
«Utop^  dans  qertains  CW  graves  de  8fcvre  conlipue,  dopt  le  diagnostic  Iui  semblait  obscur. 
9tţ  dşpş  lous  ies  cm,  \\  p  rţocoptr^i  Ies  lâgipng  iutestin^les  de  la  (i^vre  typholde.  D'ailleurs,  up 
bit  prouv^  d'uq^  faffon  p^rţpanţgire  ţue  le  typbUS  9'a  pas  dclatâ  ă  Paris,  c'est  que  nullc  part 
Ia  poDt4gioq  de  rjtffection  typnique  n'a  frappî  ies  ro^decins,  ies  inflrmiers,  Ies  soeurs  du  ser- 
vice, Ies  avtreş  ipalades  plaws  dapg  Ies  galleg.  îl  n'y  a  pas  de  typhus  exanlh^matique  sans 
qvie  des  fai(iţ  d'lp^viUble  conţaşioa  pe  ge  produişent  avec  une  sorte  dYclat,  En  Crlm^e,  sur 
un  noiiibre  de  iUO  infirmiers,  693  fiirenl  saisis  du  Ij'phus;  plus  de  ŞO  mâdecins  milllaires 
gucjcoBibferenţ  J(  celle  affectioţ.  A  Pşjris,  lepersonpel  «edieal  el  celui  deş  inOrmierş  a  i\i  pt6- 
«erv4  durwt  touţ  le  courg  du  gi^ge, 

Noq-ge^lepfent  le  gidge  d«ţ  Paris  n'»  pag  epfanli  le  typhus,  wig  epcore  îl  p'a  produît  1-leH 
deswbUbte  4, de  prd^eiidups  ţormeg  âwiicWe»  du  typhus,  ni  cştte  ţiţjţre  foraje  ampindrie  et 
n&uwiolq»  hiţa dfifinje  cpje  roj»  a  appel^  ţypftuş  4 rechute,  ofl  typTi.ti|  rijprţtt.  Une  maladie 
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6pidâmique  ne  s^anDonce  jamais  par  des  formes  vagues,  incomptetes,  mal  âtabliei,  leaindlu, 
en  se  determinant  davantage,  passeralent  k  Ia  forme  achevăe  et  eompIMe.  Elle  ne  procMe  pu 
par  âbauches  successives,  par  etsais  s'ălevant  ă  nne  rtalfsation  progressive ;  eUe  ponUe,  dii 
le  ddbut,  ses  caractires  av6r^  et  presqae  dăfinitiEs.  Son  existence  se  dăvoite  d'nn  «mp;  la 
cas  lâgers  se  montrent  ă  cdtâ  des  cas  graves  et  mortela.  Les  «pidtaiies  mies  se  s6pnat 
ainsi  des  maladies  dites  r^antes  on  saisonniires.  Les  emburas  gastriqnes  d  forme  typbique 
nMtalent  pas,  par  exemple,  des  ribauches  du  typbos;  fls  demeonient  en^Nirru  gastriqnes  son 
leur  pbysionoiDie  acddentelle.  Quant  au  typbos  ă  recbute  et  an  typbus  abortif,  ils  pement 
pric6ăet  ou  suirre  une  âpid^mie  de  typhns  ezanthâmatique,  on  constitner  k  eux  seals  nne 
dpiddmie  typbique ;  mais,  jusquMci,  Us  n'ont  appara  qne  lă  oÂ  rtgne  le  typbus  -vrai ;  ce  qd 
Mase  supposer  entre  tous  ces  types  de  typbus  des  relations  Intfmes  qui  les  rattachent  1  une 
m&ne  soucbe  patbologique.  L'ldentitâ  d'espteb,  qni  est  une  erreur  si  on  prâtend  TitiUir 
entre  la  fiivre  typbolde  et  le  typbus,  devient  une  ?ârit6  entre  les  diverses  vari^tâs  de  typbiit 
A  Hetx,  toutes  les  conditions  âtiologiques  du  typbus  se  trouvaient  râunies  ă  leor  ph»  haide 
pnissance.  La  situation  y  ătait  encore  plus  dâsastreuse  qu'ă  Paris.  On  imaginara  k  quel  degri 
d'encombrement  et  de  mis^re  furent  rddoites  les  populations  civile  et  tiililaire  de  la  vSk  ea 
consultant  YHittoire  mldicalt  du  bloau  de  Mett,  pnblite  par  H.  GreHois,  ex-mMedn  eo 
cbef  des  bdpitaux  et  ambulances  de  cette  place.  Cet  ouvrage  vient  confirmer,  avec  nne  auto- 
ritâ  ind^niable,  tout  ce  que  nous  avons  appris  des  maiheurs  de  ce  blocus.  Aussi  noos  appoifr- 
rons-nous  snr  lui  pour  ce  qui  a  trăit  k  cette  bistoire. 

Metz  possfede,  en  temps  ordinaire,  une  population  de  A8,000  âmes,  et  une  gamison  de  8  k 
ftO,000  bommes.  Ses  ressources  habituelles  avaient  €16  notabtement  amoiodries  avânt  le  blocat 
par  Ie  passage  de  I'annăe,  et  par  la  suspension  des  trains  de  marcbandises.  A  cette  popniatkn 
r^guliâre  dtaient  venus  se  surajouter  environ  2,000  rdfugiâs  des  campagnes,  et  un  snrerottde 
gamison  qui  en  doublait  le  cbiffre.  Hbs  le  dâbut,  les  substances  alimentaires  devinrent  rsRs, 
plusieurs  manquirent  tout  k  faiL  Cette  situation,  d6ja  mauvaise,  fnt  aggravte  en  des  pro- 
portions  imprdvues  par  cette  immense  arm^  dâpassant  160,000  bommes,  que  Ies  ligoes  eoat- 
mies  enserrârent  autour  des  remparls  et  des  forts.  Cette  arm6e  puisait  dans  Ies  ressoomi 
alimentaires  de  la  viile,  et  lui  envoyait  une  population  croissante  de  blessds  et  de  malades. 
Les  faits  suivants  renseigneront  sur  Fimportance  de  la  population  militaire  atteinte  par  le  lea 
et  la  maladie  :  L'effectif  total  des  bless6s  et  malades  entres  dans  Metz,  pendant  toate  la  dote 
de  la  campagne,  fut  de  A3,000  environ.  An  1"  septembre,  l'effectif  des  blesste  et  des  mabdti 
prisents  dans  les  ambulances  itait  de  13,915;.an  15  septembre,  de  18,6Aa ;  an  1*  octobn, 
de  21,160;  an  15  octobre,  de  16,A65 ;  au  1*  novembre,  au  lendemain  de  la  cai»talation,  et 
q[noique  depuis  longtemps  ii  n'y  ettt  plus  de  faits  de  guerre  considârabies,  l'effectif  s'âevait  1 
16,615,  et,  dans  ces  nombres  ânormes,  ii  ne  faut  pas  comprendre  Ie  cliil&e  des  malades 
lecueiliis  chez  Ies  babitants,  que  M.  Grellois  estime  6tre  de  6,000  environ. 

Ces  simples  cbiffres  ont  une  âloquence  qui  sera  entendne  de  tous;  Ies  sooffranees  et  Ies 
privations  dâpassaient  toute  expression;  l'encombrement,  occasionnâ  par  les  râ&igi&,  les 
blessâs,  les  malades,  âtait  eCroyable,  et  cela  aussi  bien  diez  les  particuliers  que  dans  les 
hĂpitaux  et  ambulances;  les  babitants  âtaient  rationnâs  et  ne  recevaient  qu'une  quantită  insi- 
gnifiante de  viande  de  dieval ;  le  pain  6tait  rare,  les  lâgumes  Irais  manqnaient;  l'esprit  paMic 
vivait  dans  un  6tat  de  fermentation  et  de  douleur  constamment  entretenu  et  aocru  par  let 
bruits  sinistres  de  trabison.  Toutes  les  causes  g£n&«trices  du  typbus  se  pressaient  dans  cette 
Viile  ddsespârâe,  nous  disait  un  de  nos  plus  disUngu^  confrferes,  M.  Libermann,  mMecin  de 
rbOpital  militaire  du  Gros-Caillou,  et  qui  dirigeait  k  Metz  une  ambulance  de  plus  de  600 
malades.  Aussi  Ie  typbus  6tait-il  attendu  comme  le  râsoltat  fatal  et  le  couronnemeot  Ainetie 
de  tant  de  mis^res. 

Les  souveairs  du  pass^  venaient  s'ajouter  aux  prâvisions  de  la  science  ponr  accrMiter  eette 
attente  redoutâe.  On  se  souvenait,  ă  Metz,  du  typbus  de  ISIA.  A  cet  autre  et  somln«  moment 
de  notre  bistoire,  Metz,  comme  Ie  rappelle  M.  Grellois,  avait  reţu  dans  ses  murs  un  nomlm 
de  30,000  malades,  nombre  infi£rieur,  ii  est  vrai,  ă  celui  de  &3,000  qui  repr^ntait  reffedil 
des  malades  en  1870;  mais  les  malades  de  181&  amenaient  avec  eux  le  typbus,  et  Ies  ravages 
caus6s  par  cette  maladie  importâe  itarent  tels,  que  7,762  malades  de  farmte  succombireiil  et 
que  la  population  civile  de  la  villle  compta  1,29&  victimes  enievâes  par  le  m£me  fi^u.  Ostie 
^idimie  se  propagea  dans  tout  le  dăpartement,  od  Ie  typbos  enleva  10,329  individus,  iad6- 
pendamment  des  soldats  morts  dans  les  bdpitaux. 

Malgră  ces  tristes  ressouvenirs,  malgrâ  les  prâvisions  Ingubres,  le  typbus  n'a  pas  pam.  11  y 
a  en  a  Metz,  comme  k  Paris,  une  ^pidâmie  sâvfere  de  fibvres  typholdes ;  parfois,  Hi-bas  comme 
Ici,  les  midecins  d'ambulauces  ont  cru,  ă  un  moment,  reconnaltre  le  typbns,  et  ont  mnonci 
8on  invasion;  mais  la  marche  ultărieure  des  foits  a  toiţjours  infirma  Ie  diagnostic  de  oes  cas 
iaiica.  Alnd,  dans  un  rapport  do  2  octobre,  le  m^dedn  «n  chef  des  bOpitaux  etunbt^moes 
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dit  avoir  acquis,  ajarte  nne  jountâţ  d'inspection,  « Ia  triste  coiilode  qoe  Ie  typhus  a  M  son 
ipparition  ă  Metz,  et  qu'il  faut  s'attendre  d'uo  jour  i  Tautre  i  lui  voir  prendre  de  formidables 
proportioQs; »  par  contre,  dans  une  confârence  de  divers  eheb  de  service  teoue  chez  le  m6de- 
cin  en  cbef;  en  date  du  36  septembre,  Tun  d'eiu,  ÎL  Ehrmann,  declare  qu'ă  rbfipital  mfll- 
iaire  ii  o'a  observ^  absolument  aucun  cas  de  typhus.  «  Da  reste,  ajoute-t->-il,  daus  Topinion 
de  lamiyorit^  des  membres  de  Ia  coiif&«Dce,  U  n'existe  pas  de  typhua  ă  Metz.  »  M.  Cros, 
aide-m^,  cnit  aussi  k  Tezistence  du  tjphns,  et  ii  annonţa  ensuite  sa  disparition.  M.  Ie 
dodeor  Leplat,  mâdedn-major  de  1**  classe,  se  prononce  sans  hâsitation  sur  celte  question  : 
tLa  mortalitâ  par  fi^vre  typbolde,  dit-il,  a  eu  son  maximum  en  octobresen  novembre  elle 
avait  diminua,  ce  qui  prouve  sorabondamment  que  parmi  Ies  fi^vres  typholdes  ii  n'y  avait 
pas  d«  typhus ,  car  Ies  conditions  gfo^ratrices  du  typhus  nne  fois  produites,  celui-ci  gşgne 
npidement  en  extension;  d'ailleurs  aucun  des  mâdecins  ni  des  infirmiers  de  TEsplanade  n'a 
M  attetnt  de  eette  affection,  dont  la  propagation  au  personnel  des  bâpitaux  est  un  lait  trop 
manifestement  acquis.  ■  Ce  foit  de  l'extension  indvitable  du  typhus  est  le  critârium  medical 
de  son  existence,  lorsqne  celle-ci  paralt  doutense;  et  la  meilteure  preuve  que  le  typhus  n'a 
eiist6,  h  ancun  moment,  dans  Metz,  c'est  qu'au  jour  de  la  capitulation  on  ne  Ie  rencontrait 
dans  ancun  hdpital  ou  ambulance.  «  Quelques  mMedns  aDemands,  nous  dit  M.  Grellois, 
ptnni  lesqoels  se  trouvaient  MM.  Frierichs  et  Niemeyer,  vinrent  me  voir  quelques  jours  aprte 
Ia  capitulation.  M'ayant  demandâ  si  noua  avions  du  typhus,  je  fls  une  r£ponse  negative,  et 
eomme  cette  question  prâsentait  ft  leurs  yeux  une  grande  importance,  ils  visit^rent,  dans  le 
but  de  s'en  assurer  personnellement,  un  grand  nombre  d'ambulances  oA  ils  fiirent  quelques 
aotopsies.  Ils  n'y  trouvărent  point  de  tyidius.  • 

Ainsi,  le  foit  est  positif  ;  au  30  octobre,  ii  n'y  avait  pas  de  typhus  dans  Metz.  Or,  s*il  eftt 
exista  ă  un  moment  quelconque  du  blocus.  c'est  ft  cette  date,  â  la  fin  mftme  du  blocus,  alon 
9De  toutes  Ies  conditions  g^n^ratrices  du  typhus  âtaient  k  leur  summum  d'intensitâ,  c'est  k 
eette  date,  dis-je,  que  Ie  typhns  eAt  dâ  sdvir  le  plus  cmellement.  On  ne  conţoit  pas  comment 
r^pid^mie  nfe  durant  le  blocus,  ă  l'intârieur  d'un  hdpital  oti  d'une  ambnlance,  eât  pu  r6tro- 
grader;  loin  de  lă,  elle  se  fftt  invinciblement  propagâe,  e&t  atteint,  dans  sa  marche  envahis- 
saote,  tous  Ies  h6pitaux  et  toutes  Ies  ambulances  de  la  place,  et  eAt  frappâ  ses  coups  Ies  plus 
nmitiplite  et  Ies  plus  terribles  k  r^poque  oii  notre  armâe,  vaincue  par  la  famine,  subissait  Ies 
bomiliations  d'aoe  capitulation  que  son  admirable  courage  n'avait  pas  mâritâe.  MM.  Frierichs 
et  Niemeyer  ne  purent,  nous  a-t-on  dit,  ne  pas  tâmoigner  leur  6tonnement  en  constatant 
Tabsence  du  typhus  dans  une  viile  qui  avait  tant  et  si  longtemps  souffert,  et  oii  se  trouvaient 
condensa  toutes  Ies  conditions  du  typhns  commnntoent  acceptăes.  Leur  âtonnement  avait 
d*8ntant  plus  deraison  d'âtre  que  Ie  typhus  n'avait  pas  6pargn6  Ies  rangs  de  Tarmâe  allemande. 
Dans  quelle  proportion  y  avait-il  s6vi  1  Nous  ne  saurions  râpondre  avec  prâcision ;  mais  Ie  fait 
d'nne  <pid4mie  de  typhus  au  sein  de  Tarmie  qui  assiâgeait  Metz  paralt  incontestable. 

M.  Libermann  nous  a  fourni,  ă  cet  dgard,  quelques  dătails  intâressants  :  ă  la  visite  qu'ils 
firent  ft  rhdpital  militaire  de  Metz,  aprfes  la  capitulation,  MM.  Ies  professeurs  Langenbeck  et 
Frierichs  avaieot  assurâ,  ft  lui  M.  Libermann,  et  ă  son  confrfere  M.  Uermann,  que  le  typhus 
pâttehial  avait  ezercâ  de  grands  ravages  dans  Ies  rangs  prussiens.  Les  mădecins  de  Tamite 
ennemle  n'auraient  pas  6tA  âpargnis,  car  ii  semblerait  av^râ  que,  peu  aprte  la  capitulation  de 
Metz,  M.  Niemeyer,  professeur  k  Tuniveraitâ  de  Tubingue,  et  anteur  d'un  trăita  de  pathologie 
interne  que  Ton  a  cru  devoir  traduire  dans  notre  langue,  aurait  succomb^  ă  Nancy,  frappă 
par  Ie  typhus.  L' Academie  recevait,  ii  y  a  peu  de  temps,  une  communication  de  M.  Robinet 
fils,  qui  lui  annoD^t  que,  ă  fipemay,  ă  la  suite  du  passage  des  premitres  arm^es  prussiennes 
et  bavaroises,  le  typhus  s'âtait  declară  dans  les  immenses  ambulances  crâtes  par  radministra- 
tion  militaire  pmssienne,  et  que  les  ăioka  iiirent  tr6s-nombreux ;  si  bien  que  Ies  eaux  d'un 
fuibourg  d'ipemay,  situa  en  contre-bas  d'un  cimeti^re  od  avaient  H&  accumul^  les  morts 
prassiens,  avaient  subi  une  alt^ration  notable. 

Tont  tend  done  k  le  prouver :  Ie  typhus  a  inflig4  h  Tatmâe  prusslenne  des  pertes  considd- 
rables,  et  cependant,  cette  armâe  âtait  loin  de  supporter  les  privations  que  Ton  ressentait  si 
cruellementă  rintârieur  de  Ia  viile.  Arm4e  victoriense,  largement  approvisionn^,  bien  com- 
nand^,  occupant  de  larges  espaees,  supportant  les  fotigues  de  lagnerre,  mais  non  Ies  influenoes 
d^Kt^res  de  I'encombrement,  de  Talimentation  insmfflsante,  du  sombre  d^sespoir,  elle  6tait 
daiM  les  conditions  qui  assurent  un  6tat  sanilaire  satisfeisanL  A  coup  sAr,  d'aprto  'âtiologie 
eemmQae  du  typhus,  c'est  la  viile  assi^gte  que  Ie  typhns  aurait  d&  dteimer,  c'est  I'armte 
aasiâgeante  qn'il  aurait  ăt  «pargner.  Nâanmoins,  les  laits  dtootaient  la  sitoation  inverse;  1« 
typhus  numqutit  Ut  ob  tout  Fappelait;  ii  existait  Ut  ott  l'on  n'aurait  pas  dCt  le  voir. 

(£a  tv(t$  i  Ml  pnehaiH  muntro.) 
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'^de  iantf  ăntidotatm.  «  Co  hţm«de  «si'de  Bft  H^ttit^  pttl«ttff,  ftbdltttit,  t^Hfeint|t«l  lOrilgţc 

'et  convient  ponf  purger  et  chassir  toOtiM  fes  ttiatUir^  Mt<iH)i^l»MS  Ao  M/JM,  iMUslt  m, 

pîluiies,  sdrositdS;  pour  Ies  glaire»  *t  li»  «ftstWWtteW,  pOuif'\ă»l^HWit«  lortW  letttTti 

pdur  ddtrutre  loutes  sorles  de  v»*,  l^otiJ-  gWrtl' îojilfes  B{iH»de  «olIqtJte,  t«tarJwtffef  te 

'  a)eiii)}ranes  de  Testomae,  pour  corfOBâm  lâ  tttddeâr  it^urtlK,  slderte  d^îxUtthi  «te ,  ttti.ttci 


A.  iSb. 

tj  iMsimtN  tiemn.  «^  Ea  AneMir^»  tonittcH  ituoiiil'tD  i'mum  pcft«  iifdiM* 
'dM  ttMetifla  MVIM  M  iHIratiMl,  «M  «Odhm  Mpmts»  MM  OCUM  MHMm,  «I  MBMik 
C0titi«V6Het  «dMiiM>dM  dimmto;făa&eai  qtf  nt»0ttt«Mre.«tt%l  ItaiMgMHiR  U<lt- 

W6ir«  MiVdMe  II  okiM  qni  dmua  HeB  ft  eeB  «UnimtMiMai : 

«  n  tt«t  Mi<l«r  4«  Mr  fli9M  HbfiitOK  et  â0raS«<nea(m(  «OHtaOnMffltl  Iw  MnoigMiU 
ttdâltkux'tt  wientiflqata  deTbnt  hi  iMtb  de  jilsticei»  et  aoMne  «avânt  ta  q**itte  ii  Ari»- 
ftienU  Le*  Bsidtfoins  oot,  wr  oe  pointi  uae  «naibilit^  ptrttouMra*.  Ptr.fMite  de  MCţ|itM|u- 
tiottlenriM«  d«  l»!»  rPrgAOiiptiDn  pretţs^agilt.  ]ea  jm^decii»  irt.ltţ  |âgişlw  soni  jritiite  m 
deui  p6U8  oţp9şes.  ii  n'y  a^gUere  ok  plus  ^rand  coptraste  qu«  celui  qui  eJasU  (iţtroies  Mcite 
ct  ies  ihâdecins.  Le  mădeciaest  ăccouttim^  k  Voir  Ies  plus  beaur  traits' eţ  le  meuleuroitiie 
la  8bciet6 ;  it  ke  tteât  atlpt^S  fltt  ttt  ^âUd  ^  â«ittm«tits  MM^h  M  ettUr  Vr  .MţddMm  i\0i 
'e  ceux  pi  souiTrent,  et  ii  se  forme  une  plustKiUlttlrle  t&pftilOti  ii  ^  ^«itnblhbM  ^ttHil 
i  i>«<t8  Iti  mf&M.  PtUt^tfe  )>eBW-»>U  «t  «glMl  nMlky  trwttibt  rmpKt  da  thilit,  ^  le 
■mttMi  nt  lliutMOMât  k!»  bboiMB  dt  loi  raient  iei  tton*«  aooa  ImpliH irttaiiB.el  Kt|ite 
'  rtpdusatititi  anScts;  ila  sont  eu  ooitaa  aveo  retcroqiwrie  et  toiu  lei  cmtţM  d4  wpntrit, 
et  ievr  eiprit  unit  par  ea  6tra  impr^D^.  Les  I^istes  loat  comine  te  eamâlton  qoi  fK^  b 
eoulenr  ^  ce  qui  1  entoure.  îl  f  a  une  disproporlion  ânorme  edtte.  de  IfeU  Bonudes  et  cm 
.  dont  la  Vie  esl  consacrde  k  faire  le  biefi.  baSile  trfere  qufiteof,  (Jue  je  ^Ufile  p&Uf  Uq  orpV- 


£ 


"  linat,  poul-  la  Ctaslf acliftn  d'unfi  chapelle,  OU  pbur  ttii6  idstltutiotl  fle  soiM1i«-ftJt»tt.  J6  tfaw 
jantaU  &  iifei-  uti  sou  d^ufl  tegiste,  et  j6  n«  «uis  pas  le  seul.  *  (ii«Mt«  m'ntff/t^.)  —  r. 

Unlletln  helMtomadnIre  <te«  neiiu  i*»priâ  le«  d««lAMtt«Bii  A  ViM  dtil 

du  6  au  11  oclobre  1873» 
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PATHOGCNIE 


BBGBEICHBS  SOB  OOBLQOBS  «OBSTIPU  «SMTITRS  A  tA.  SBPTIOAHP  (<)« 

Nota  laa  k  l'Actdtaie  4a  mMaeiM,  da»  la  atente  da  8  eetobre  tm, 

Pttr  M.  DATAnni,  membre  de  1' Academie. 

Nous  ne  pouvons  realiser  experimentalement  toutes  Ies  eondltions  dont  nous 
venons  de  parler,  nudg  nous  pouvons  au  moins  en  reunir  quelqDes-unes  ou  en  cr6er 
d'analogues.  Or,  si  nous  arrivons  par  ces  moyens  artiflciels  â  dpnner  au  sang,  en 
dehors  de  l'konomie  vivante,  une  vlrulence  augsl  grande  ou  presquş  aussi  grande 
que  celle  qu'il  acqulert  qu  dedana,  nous  aurons,  Je  pense,  r6solu  le  probleme  dont 
nous  nous  occupona. 

La  premiere  condition  que  rencontre  Ie  fennent  septig^e  introduU  dwa  ie  $an§ 
d'un  mamnjifera,  c'esl  une  cb^eur  plus  quş  tropic^Iţ,  c'est  37  ă  38  degres  ceati- 
grades.  Or,  ii  suQit  de  qu^tofze  â  quiose  heures  poor  qu'un  lapin  ioooule  soit  tota-^ 
lemenl  envahi  pftrle  ferment  ou  virus  septique  et  qu'il  meiure.  Si  nous  en  jugeons 
par  pos  observations  sur  Ia  eonservatlQn  plus  ou  moins  longue  de  la  fecultâ  viru- 
lente du  sang  putrefie,  et  surtout  de  celle  du  sang  septledmique,  nous  comprendrons 
que  la  virulenoe  primitivement  acquise  ne  derra  dlsparaltre  qu'apr^  un  certain 
nombre  de  jours ;  or,  en  raalntenant  du  sang  k  une  tenip6rature  de  37  degres  centi- 
grades  pendant  quatorze  heures,  la  virulence  rapidement  acquise  ne  sera  pas  sitât 
d6truite  et  l'inoculation  nous  permetlra  de  mesurer  son  intensit^.  Nous  pouvons 
encore,  par  l'introduction  dans  le  sang  frais  d'une  petite  pn^ortion  de  sang  deja 
putreGe,  realiser  une  nourelle  condition  de  la  septicemie  experimentale. 

D'apres  ces  vues,  j'ai  fait  Ies  experiences  suivantes.  Mais  d'abord  rappelons-nous 
que,  dans  toutes  Ies  rechercbes  anterieures,  le  sang  putreflă  â  l'air  libre  n'a  Jamais 
ele  inoDulable  k  une  dose  moiQdre  que  un  dfiux<milli^me  de  goulte. 

Experiences.  —  Du  sang  pris  ă  Ia  boucherie,  et  n'ayant  aucune  odeur  de  putrâfaction,  fut 
placa  dans  deux  âprouvettes  :  dans  Tune,  j'introduisis  du  sang  putr6G6  dans  la  proporlion  de 
un  milMme,  et  dans  l'antre  dass  la  proportlon  de  un  centi^me.  Le  m^Iange  ayant  it€  op6t6. 
Ies  deux  âprouvettes  furent  plac^  dans  une  covveus*  artificieUe  dont  la  temp^rature  varia 
de  86  i  39  degrds  centigrades. 

(I)  Suite  et  lin.  -r-  Voir  Ies  numiroi  des  iţ,  16  et  17  oetobre. 

FEUILLETON 

OAtSBUBS 

Tai  re^a  d'un  modeste  eonfrtee  raral  une  lettre  charmante,  un  petit  bijon  d^esprit,  de  bon 
sens,  de  lens  pratiqne  et  surtout  topiqne,  et  qui,  sous  une  fbrme  succincte  et  humoristique, 
iDdique  une  compr^hension  plus  vraie  et  plus  nette  des  diffleultte  de  nos  qnestions  proression- 
nellâ  que  de  longs  diacours  et  de  gros  volumes.  Mon  honorable  et  spirituel  conMre  ne  m*a 
pas  sans  doute  envoyâ  cette  perle  pour  que  je  la  cache  dans  un  ^crin ;  j'en  venx,  au  contraire, 
Pdter  cette  Cauuru,  afin  qqe  mes  lecteurs  puissent  en  apprâcier  la  finesse. 

QDESTIOHS  PKOFESgIONniU.ES. 

Monsiear  et  tits-honorâ  confttre, 

Poisqne  de  tous  c6t£s  on  semble  solliciter  Ies  mMecloş  ă  produire  leur  opinion  gwr  Ies 
quffltions  d'enseignement  et  d'exercice,  qui  vont,  dans  un  temps  probablement  prqcbaiB, 
occaper  nos  honorables  de  TAssemblâe  naţionale,  voulez-vous  me  permettre  de  vous  soumeUre 
le  r^ltat  de  quelqnes  r^flexions  germ^es  ă  trsvers  champs  dans  mon  humble  cervelle  de 
praticien  rural  î 

Les  graves  qnestions  d'enseignement,  de  grades,  et  bien  d'autres,  oe  sont  point  de  notre 
compitenoe;  mais  sur  Ies  questions  d'intâr6ts  professionnelt,  comme  vous  dites  ă  la  viile,  on 
ponrrait  peut-6tre  vous  dire  ce  que  nous  en  pensons  aux  champs. 

Cest  k  la  campagne  surtout  que  Tabsurditâ  des  deux  ordres  de  mâdecins  se  rdvile  dans 
Tome  XIY.  —  Troisihtu  Urit.  53 
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Qualorze  heures  aprfes,  Ies  deux  «prouvettes  forent  retir^es  de  la  commu;  le  sang  mit 
acquis  une  fâtidiU  tr^prononcde. 

Celui  de  la  premiere  âprouvette  fut  inocula  ă  deux  lapins  aux  doses  de  :  1  dDqoanle- 
milli^me  de  goutte ;  —  1  millionifeme  de  gontte. 

Le  premier  lapin  mourat  en  seiie  heures,  et  le  second  doaze  jonrs  aprfes  rinocnlatioo. 

Le  sang  de  la  seconde  ^prouvette,  qui  avait  re(a  un  centifeme  de  sang  putrăfiâ,  fut  iDoenM 
ă  trois  lapins  aux  doses  de  :  1  dix-millifeme  de  gootte;  —  1  cinqnaDte-millitaie  de  goutte;  — 
1  milllonifeme  de  goutte. 

Les  deux  premiers  moururent  en  vingt-cinq  heures,  el  le  troisifeme  trente-six  heores  enri- 
ron  aprfes  Tinoculation. 

Quoique  ces  răsultats  fnssent  suffisamment  concluants,  je  pensa!  que,  dans  cette  exp^rieace, 
on  pourrait  r6aliser  une  condilion  de  plus  en  mfelant  avec  le  sang  une  substance  qui  absoilK- 
rait  les  produits  de  la  pulrfefaction  ă  mesure  qu'ils  se  formeraient :  par  exemple,  du  diartxn 
animal  ou  du  carbonate  de  plomb.  Cependant  oq  ne  pouvait  prâvoir  Taction  de  ces  deuxcotfi 
snr  le  virus  mfeme;  c'^tait  i  Texpferience  de  rdpondre. 

En  cons^ence,  je  pris  ă  la  boncherie  du  sang  d'un  bceuf  r^mment  tu4,  et  je  le  divini 
en  trois  parties :  la  premifere  fut  mfel6e  avec  un  volume  ^al  de  charbon  animal,  et  la  seooode 
avec  un  volume  fegal  de  carbonate  de  plomb.  La  troisifeme  pârtie  ne  reţnt  aucun  ni61ange.  Ai 
moment  de  cette  op^ration,  le  sang  ayant  d6jă  aoquis  une  lâgfere  odeur  de  patr^faction,  je  ne 
crus  pas  devoir  y  ajouter  de  sang  putrâfî& 

Ces  trois  portions  de  sang  furent  placăes  dans  la  couveitse  artifcUUe,  dont  la  temp^ratnit 
fut  maintenue  ă  27  ou  28  degr^s  centigrades.  Qnatorze  heures  aprfes,  une  pârtie  de  chacon 
de  ces  6chantiIlons  de  sang  fut  retirâe  de  la  couveuse.  Les  deux  premiers  avaient  une  odeor 
de  putr^faction  ă  peine  sensible,  le  troisifeme  felait  fetide ;  le  carbonate  de  plomb  avait  acqos 
une  coloration  jannâtre. 

Le  sang  mfelfe  de  charbon  animal  fut  inocula  ă  trois  lapins  aux  doses  de  :  1  millionifeme  de 
goutte;  —  1  cent-miilionifeme  de  goutte;  —  1  billionifeme  de  goutte. 

Le  premier  de  ces  animaux  mourut  en  dix-huit  heures,  le  second  en  vingt-trois  heures,  et 
Ic  troisifeme  en  vingt  et  une  heures. 

Le  sang  mfelă  de  carbonate  de  plomb  fiit  inocul6  &  deux  lapins  aux  doses  de :  1  milIionifeiDe 
de  goutte ;  —  1  cent-milIionifeme  de  goutte. 

Le  premier  mourut  en  vingt  heures,  le  second  en  vingt-neuf  heures. 

Le  sang  pur  fut  inocuM  aux  doses  de  :  1  cent-millifeme  de  goutte;  —  l'millionifeme  de 
goutte;  —  1  cent-millionifeme  de  goutte. 

Le  premier  lapin  inocula  mourut  en  vingt  huit  heures,  le  second  et  le  troisifeme  oi  qna- 
rante  heures  environ. 

Si  i'on  mesurait  l'activitfe  du  virus  k  la  durfee  de  la  vie  dans  ces  trois  sferies  d'exp^riences, 

tout  son  feclat  Cest  ici  que  nous  admhvns  cette  haute  sagesse  qui  dteide  que  M.  X...  est  par- 
fait  pour  soigner  les  gens  au  nord  de  tel  ruisseau,  mais  qu'il  en  est  notoirement  incapable  au 
sud,  80US  le  sp^cieux  pretexte  que  ce  nouveau  Rubicon  limite  deux  dfepartements.  Cest  ici 
qn'on  ne  saurail  trop  louer  l'heureuse  pr6voyance  du  Idgislateur  qui  a  fedictfe  l'arL  33.  Com- 
bien  d'opârations  urgentes,  sans  parler  des  accouchements  laborieux  qui  peuvent  lous  ks 
jours  s'imposer  au  malheureujc  officier  de  sant^,  qui,  comme  TAne  de  Buridan,  sera  soilicit^ 
d'nn  c6l6  par  cel  ari.  33  et,  de  l'autre,  par  l'arL  319  du  Code  p6nal! 

Car  ici,  voyez-vous,  nous  trouvons  qu'en  fait  de  loi,  ii  est  toujours  plus  sage  d'en  regarder 
la  lettre  que  Tesprit. 

Avec  la  lettre,  une  loi  est  vile  jugee  sage  ou  absurde;  avec  Tesprit,  Dieu  soit  o(i  Fon  nou 
a  conduits  et  oii  I'on  nous  condu  ira. 

La  distinction  des  deux  classes  n'est  point  faite,  du  resle,  pour  rehausser  l'dclat  du  degre 
sup^rieur;  car,  pour  notre  public,  ii  n'est  pas  rare  que  tel  officier  de  sânte  vaille  dix  f«HS  tel 
docteur.  Je  crois  donc  que  la  question  des  deux  ordres,  lelle  du  moins  qu'on  Fa  comprise 
usqu'ici,  est  jug6e  par  la  majoritfe  des  medecins. 

Faites  donc  des  medecins,  nommez-les  comme  vous  voudrcz,  et  tdcUez  qu'ils  soient  bons. 

Mais  aprfes  7  Les  voilă  dans  la  carrifere;  que  vont-ils  y  devenir?  That  is  the  gucstim,  comise 
disent  Ies  Anglais.  Ou  bien,  ayant  fait  payer  fort  cher  au  mfedecin  son  ^ducation,  exigeant  de 
lui  de  sferieuses  garanties  de  capacitâ,  vous  saurez  reconnaîlre  ces  sacriflces,  et,  au  nom  des 
intirfets  de  la  socială  en  pgril,  vous  lui  assuierez  le  monopole  de  son  art,  et  le  protfegetei 
contre  tout  exercice  illăgal  qui  tendiait  ă  lui  nuire. 

Ou  bien,  reconnaissant  qu'il  vous  est  impossible,  absolument  parlant,  de  Iui  accorâei  pw- 
leotion  efiBcace  et  entifere,  vous  jugerez  qu'il  est  souverainement  injuste  de  lui  laire  p^ersi 

Digitized  by  VjUUy  ItT 


L'UNION  If^DICiUJS.  615 


on  consUtterait  que  le  sang  m^\6  de  charbon  avait  acquis  une  pnissanee  presque  double  de 
celle  do  sang  restâ  sans  mâlange. 

Une  pârtie  de  ces  trois  portions  de  sang  avait  616  maintenue  dans  la  couveuse;  elle  en  fut 
retirte,  aprte  y  avoir  passâ  dix-neaf  heures,  pour  (tre  inoculâe  i  des  lapins. 

le  sang  mMâ  de  clurbon  Ie  fbt  anx  doses  de  :  1  dix-milU^e  de  goutte ;  —  1  cent-mil- 
liime  de  goutte ;  —  1  Inllionitoie  de  goutte. 

Le  premier  et  le  second  de  ces  animaux  inoururent  ea  viogt-huit  heures,  le  troisitoe  en 
vlogt-deux  heures. 

Le  sang  mfilâ  de  carbonate  de  plomb  flit  inocula  aux  doses  de  :  1  dJx-milIi^me  de  goutte; 
—  1  cent-milliâme  de  goutte;  —  1  billionifeme  de  goutte. 

Le  second  seul  des  lapins  mourut,  mais  tardivement,  soixante  heures  environ  aprfes  Tino- 
CDktion. 

Dans  une  nonveUe  exp^ence,  du  sang  m£16  avec  deux  fois  son  volume  de  charbon  animal 
iUnt  restâ  dix  heures  seulement  dans  la  comeuu  k  la  temp^rature  de  37  ft  38  degrâs  centi- 
grades,  flit  inocula  i  trois  lapins  aux  doses  de  :  1  cent-mUlioni^me  de  goutte;  —  1  dix- 
tnllioniime  de  goutte ;  —  1  trillionitoie  de  goutte. 

Le  premier  mourut  en  quarante-huit heures;  Ies  deux  autres  ne  furent  point  atteints. 

D'apres  ces  experiences,  on  voit  que  le  charbon  animal  favorise  le  developpement 
du  virus  de  la  septicemie  et  que  Ie  carbonate  de  plomb,  qui  agit  d'abord  dans  ce 
sens,  acquiert  bientât  des  proprietes  toxiques ;  mais  ii  en  ressort  surtout  ce  ilait, 
que  Ie  ferment  de  Ia  putrefaction  acquiert,  dans  le  sang  sorti  des  vaisseaux  d'un 
animal,  une  activită  virulente  tout  aussi  grande  que  celle  qu'il  acquiert  dans  Ie 
sang  de  cet  animal  vivant  lorsqu'il  trouve  au  dehors  des  conditions  analogues  â 
celles  qu'il  trouve  au  dedans. 

L'ensemble  des  fsiits  qui  viennent  d'etre  exposes  successivement  sufiit,  je  crois, 
ă  montrer  I'identitâ  du  virus  de  la  septicemie  avec  Ie  ferment  de  Ia  putrefaction. 

En  eiîet,  dans  des  conditions  de  temp6rature  identiques,  l'un  et  l'autre  se  pro- 
duisent  dans  Ie  mame  espace  de  temps.  L'un  et  l'autre  perdent  en  pârtie  leur  viru- 
lence  par  une  conservation  plus  ou  moins  longue.  L'un  n'est  engendre  dans  l'orga- 
nisme  animal  que  par  la  penetration  de  l'autre  dans  cet  organisme.  L'un  et  l'autre 
tuent  egalement  Ie  lapin  ă  des  doses  inilniment  petites.  Enfln,  l'un  et  l'autre  pro- 
duisent,  chez  Tanimal  inocule,  des  pbenomenes  identiques  dans  leurs  manifesta- 
tions  et  dans  leur  duree. 

La  septicemie  est  donc  une  putrefaction,  putrefaction  qui  s'accomplit  dans  le 
sang  d'un  animal  vivant.  Sans  doute,  elle  n'est  point  accompagnee  de  l'odeur  qui 

cher  un  monopole  illusoire,  et  vous  mettrez  I'^ducalion  medicale  k  la  porlte  de  toutes  Ies 
escarcelles  en  dâcrătant  la  gratuita  absolue,  et  vous  laisserez  l'exercice  libre  en  vous  abritant 
derriâre  la  responsabilitâ  personnelle. 

Horreurl  celle  demifere  proposition,  ăvidemment  entachăe  d'hdrâsie,  sent  par  trop  Ie  fagoL 
Passons  donc  vite  ă  la  premiere,  et,  entre  nous,  voyons-la  dans  son  application. 

Nous  voici  tout  d'abord  en  prteence  de  l'innombrable  armâe  des  rhabilleurs,  reboQtenrs, 
renoueurs,  conjureurs,  jugeurs  d'eaux,  devins  et  sorciers  divers.  Croyez-vous  vraiment  que 
vous  aUez  Ies  empftcher  d'exercer  fructueusement  leurs  petites  pratiques,  soutenus  qu'ils  sont 
loujours  par  la  masse  ignorante,  notre  maltresse  ă  tous7  Que  dis-je,  par  la  masse  ignorante! 
Et  n'en  voyons-nous  pas  chaque  jour,  et  des  plus  instruits  et  des  plus  bupp^s,  qui  seront  tout 
prâls  k  vous  prouver  que,  pour  tel  accident,  un  docteur  n'est  qu'un  âne  aupr^s  du  rebouteur 
en  vogue?  Quels  râsultats,  du  reste,  avez-vous  obtenus  jusqu'ici?  Dne  loi  existe  pourtant; 
ioappUquâe  presque  toujours,  et  encore  exige-t-on  que  vous  vous  fassiez  dânonciateurs. 

Si  par  hasard,  aprto  miile  fins  de  non-recevoir,  vous  obtenez  que  la  loi  frappe,  elle  le  fera 
d'une  fafon  dârisoire,  et  Ia  galerie  se  moque  de  nous. 

Combien  de  maladies,  enfln,  la  mâdecine  ne  proclame-t-elle  pas  incurables,  invitant  par  cela 
mime  ia  familie  dâsolâe  ă  s'en  aller  frapper  aux  portes  toujours  ouvertes  du  charlalanisme, 
qui,  tout  en  abusant  de  la  crâdulilă  qu'il  exploite,  sait  encore  raviver  quelques  lueurs  trom- 
peuses  d'espârance  t 

Qu'allez-vous  faire  maintenant  devant  une  autre  concurrence  bien  autrement  redoulable 
pour  le  pauvre  mâdecin  qui  demande  ă  son  art  le  pain  de  chaque  jour?  Qui  va  6tre  assez 
hardi  pour  porter  sa  main  sacril^e  sur  Tarche  sainte  de  la  congr^ation?  Certes,  vous  ne 
reprocherez  pas  ă  cette  m6dec!nc-L'i  d'dre  occulte  (comrae  Test  souvent  la  pnk^.dente),  diffl- 
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caracterise  pour  nous  Ia  putrefaction,  car,  pendant  la  vie,  ses  priâcipes  odoraats 
Bont  elixnines  â  mesure  qu'ils  se  forment;  mais  Ie  ferment  reste,  ii  s'accumule  dans 
l'economie  jusqu'ă  ce  qu'U  la  detruiee.  lĂa  lors,  l'eliminatioa  des  produita  aauD»- 
niacaux  et  hydrosulfures  n'ayant  plus  lieu.  Ie  cadavre  acquiert,  en  peu  d'heures, 
une  fetidite  qu'on  ne  remarque  pas  dans  Ies  caa  oîi  la  mort  est  det«rminee  par  vnt 
buti^  cause.  Ce  ph6nom6ne  est  dea  pluâ  appareats  chee  Ies  animaut  t&orts  derino- 
culation  du  virus  septicemique. 

Mais  n'observons-noUs  pas  d6i  phânom^nes  ăemblables  chez  rHomihâ  qui  soc- 
combe  aux  maladies  septiques?  (!]oQlbien  de  fbiâ,  lofsqu6  la  vie  est  BUT  le  point  de 
s'eteindre,  lorsque  îes  ronctîons  eliminatrices  cesscnt  de  s'accompUi',  n*a-t-on  pas 
ete  frappe  de  l'odeur  cadaverique  que  deja  le  malade  repand  autour  de  lui?  tX  eou- 
vent,  apres  la  iport,  D'est-il  pas  necessaire  de  bâter  le  moment  de  la  săpultun? 
Cest  que,  des  avânt  la  mort,  le  malade  etait  la  proie  de  la  putrefaetioa. 

En  penetrant  et  en  se  developpant  dans  l'economie  animale,  l'age&t  de  Ia  paUv- 
faction  reste  identique  aveii  lu^măme,  bien  qU6  ildus  lui  donniona  ici  16  nedi  de 
ferment,  lă  celui  de  virut.  Dans  Ies  foita  que  nous  venons  d'axaminerj  nous  reeen- 
naissons  que  cet  agent  (ferment  ou  virus),  pour  jouer  l'un  ou  l'autre  role,  n'a  pas 
besoin  de  se  transformer  eu  de  changer  de  nature ;  il  su£Qt  que,  d'une  et  d'autre 
part,  il  trouve  un  milieu  semblable  et  des  conditions  analogues.  S'il  acquiert^  cki 
des  animaux  vivants,  des  proprietes  plus  puissantes  que  dans  une  substance  morte, 
c'est  qu'il  y  trouve  une  temperature  plus  elevee  et  un  milieu  sans  eesse  epure  des 
produits  toxlques  qui  s'y  engendrent. 

Je  n'insiste  pas  sur  ces  considerations  generales,  quoiqu'il  soit  bien  evident  qoe 
Ies  conditions  dans  lesqutilles  se  propaga  le  feribent  septiceftiiqliâ  ne  lui  sont  {xtinl 
speciales,  et  que  Ies  maladies  septiques,  tin  gâtieral,  trouVent  leUi*  origine  dani  des 
(sonditions  de  m^me  ordre. 

Aussi  peut-on  se  demandef  si,  dans  Ies  Matidreă  putrefl6es,  le  ftrment,gui 
devient  chez  le  lapin  un  virus  redoutable,  est  le  seul  principe  qui  puisse  envaUr 
reconomie  animale  et  y  produire  Une  maladie  virulente.  Je  crois  pbUVoir  râpondre 
que  le  ferment  de  la  feepticemie  dortt  ilous  venoiis  de  taiti  l'âtude  n'est  pas  \6  seul 
Virus  qui  soit  conteUu  dans  Ies  nlati^res  bn  pUtr6fabtion;  maia  poui*  ihettt%  lesauttes 
en  evidence,  il  faul  posseder  un  moyen  de  Ies  isoler.  Ce  moyen  ne  ăefă  peuUtn 
pas  toujouM  inttt)uvable. 

C'est  une  questioti  sur  lăquelle  J'espere  pouvolr  revehir  Uh  jduh. 

cile  k  prendre  sUr  li  falL  felie  isMtale  ău  graod  joiir,  et  te  Uoque  ik  toUs  et  de  Vob  kns. 

En  pfeine  viile  de  cent  millâ  ătne^,  ob  Vous  nlontrera  ăei  sdeurs  qiii,  sătiă  16  tfoliidn 
diplAme,  que  je  sache,  depuis  rincision  d'un  panaris  jusqu'ă  l'&itirpation  dea  tUniedi^,  ftet 
{dus  d'opârationă  dans  l'annâe  qUe  bien  des  bhirurgieDS  de  ladite  Viile,  et  j'en  ai  Vu,  pour  m 
part,  de  jolis  r^ultats. 

Allei  dono  un  peu  dană  Ies  campagnes,  et  vous  y  tencontrerez  des  stBUră  Visitânt,  sWgMnt 
et  tnâdicamentant  leurs  ual&des  usque  ad  mortem.  Teb  ai  connu  tine  ^Ui  allait  ă  bheval;je 
Vous  cilerai  telle  parolsse  d'Ânjou  oii  le  cur6  sfe  v&nlait  qli'il  fl'entrait  pds  clnq  iriftdecini  par 
fen.  Et  ce  ne  sont  pas  1&  dds  faits  extraordinaires  et  isol6s,  vous  Ies  trOuverez  ă  chaqae  pas, 
pour  peu  que  votts  en  preniez  la  pelne. 

Et  dans  presque  toiis  Ies  couveuts,  vods  rencontrerez  des  religieus^s  ^ue  l'ott  prâparft  spi- 
cialement,  avec  parfaite  qul^tude,  6  la  violatiOn  de  Ia  toi. 

Et  dans  bientOt  toutes  Ies  bourgades  vous  trouverez  la  pharmacie  des  soeurs ;  car  si,  d'oii 
(stiii,  vous  difendez  &  T^picier  du  coin  de  vendre  un  peu  de  quinqulna  qui  ne  f^ait  de  nul  i 
personne,  de  l'autre  vous  laissez  Ies  soeurs  tnanipuler,  ddbilei*  et  vebdre  Ies  substance»  le» 
plus  totiques.  Bien  plus,  Vous  Ies  y  autortsez  M  consacrez  ofQcielleUient  la  violatlon  de  U  toi 
en  inspectant  leur  pharmacie. 

Croyez-vous  qu'il  soit  bien  aisft  de  mettre  un  terme  k  de  parells  ăbus?  QUe  nOos  Inip«t« 
une  nouvelle  loi!  files-vous  sftr  qu'elle  recevra  sa  sanctionî  Experta  crede...  et,  certes,  mien» 
Vaut  n'avbir  pas  de  loi  que  d'eh  posseder  une  que  chacun  viole  impun^nient,  d'ăUcoos  nitoe 
6vec  encoure^ement. 

Voici  venlr  maintenant  la  grande  ţuerelle  du  mtfdecin  et  du  pbarmacied. 

Voyons  un  peu  comment  nos  Kgislateurs  vont  s'y  prendre  pour  Ies  faire  s'embraser  aff 
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iCAliteES  ET  SOCmTies  SAVANTKS 

AOADMII  OU  SOIENCU 

tb  pi^86ntilnt  uni  fidte  sar  lă  stabilita  des  cbiiUars  fix^es  snr  Ies  4tolte8  eu  gdndral,  6t  sur 
la  sde  en  particuller,  M.  Chevreul  s'est  exprime  ainsi : 

t  O  ]r  a  dolize  ans,  lorsque  Ies  matiferes  colorabtes  dârivâes  dâ  l'anlline  totut&encferent  & 
devenir  industrielles  dans  Ies  ateliers  de  teinture,  j'exposai  k  TAcadâmie  mes  idâes  sur  la 
fons^quence  ftcheuse,  pour  rinduslrie  et  le  commerce  de  la  France,  que  pourrait  avoir  l'usage 
de  toatiftres  colorantes  dou6es,  ponr  la  plupart,  d'une  sup^rlorlW  marqu6e,  quant  ă  l'Ăclal  et 
i  la  racilllâ  de  leur  applination  sur  Ies  âtoffes,  comparativement  avec  Ies  matiferes  colorantes 
habitnelletoent  employtfes  pour  Ies  couleurs  dltes  de  grand  oU  de  bon  teint. 

A  Pâpoqne  ^e  je  rappellfe,  j'exposal  dans  Ies  Comptes  rendui  une  suite  de  propositions 
qui  n'âtsient  que  Ies  conclusions  de  s^ries  d'expMeaceă  nombreuses  et  prteises,  faites  avec 
rintention  d'âvaluer  la  stabilita  des  matiferes  (iolorantes  noUvelles  avec  celle  des  mati^res 
emploj^es  auparavanL 

Aprfes  avoir  montră,  par  des  chlflVes,  le  peu  de  stabilita  des  prodaits  tlnctoriaax  nonveaux, 
je  Iraltai  Ia  question  au  point  de  vue  de  Ia  libertă  du  commerce  et  de  Tindustrie  d*une  part, 
et  d'une  autre  part  au  point  de  vu6  du  consomtnatenr. 

Si  Ies  anciens  r^glements  concernant  l'industrie  et  le  commerde  des  itoETes  teintes  donnaient 
an  consommateur  une  garanţie  parfaite  sur  Ies  ^toiTes  qn'il  achetait,  garautie  qui  n'existe  pas 
dans  r^tat  actuel  des  choses,  je  me  garde  blen  de  vouloir  Ies  faire  revivre.  Loin  de  li,  je  d6- 
montre  par  mes  propres  expi^rienees  en  quoi  ces  reglementa  âtaient  ddfectueux  au  point  de 
Tue  de  la  dlstlnction  mftme  des  itoffes  de  grand  et  de  petit  teint  sur  laquelle  ils  reposaient. 

Je  conclus  donc  ainsi : 

n  n'y  a  d'atitre  principe  possible  en  matifere  d'industrie,  dans  Tâtat  actuel  de  la  soeiitâ,  que 
le  principe  de  la  liberte. 

Mais  le  mot  tiberti  n*a  de  sens  qu'ă  la  couditioil  â*6tre  d^flnt  par  la  loi;  sans  cela,  celui 
qui  prâlendrait  en  user  en  dehors  de  ce  que  Ia  loi  prescrit  s'arrogerait  un  pouooit  despotique, 
la  facult*  de  fiiire  ce  qu'll  voudrait,  c'est-Ji-dire  le  drott  du  plus  fort,  ou  plutdt  pretendrait  k 
Cabttt  de  la  forct.  » 

Voilă  pour  nos  lecteurs.  Maintenant,  pouf  nos  lectriceă,  si  notas  en  avons : 

Rappelons  ce  qu'est  un  damas  de  sole  :  ii  se  compose  de  taiin  et  de  taffetas  produils  de 
deux  modes  de  (i^ge  appelâs  armuret. 

Dans  Ie  «afin,  Toeil  ne  volt  qu'un  des  ^Mments  de  r^tofTei  U  est  dit  păr  la  chatn»  ou  par  la 
trame,  suivanl  l'^Mment  visibîe. 

Selon  Ies  points  d'ou  ii  est  vu,  ii  pr^sente  l'opposition  la  plus  grande  qu'une  itoffe  mono- 
clirome  puisse  pr6senter,  quant  au  ctair  et  k  Yombre. 

l'avlel  de  la  rteonoiUation.  Pensez-TouS  qu'il  sufflra  de  prouulguer  Une  loi  un  peu  moins  bol- 
teose  que  Tancienne,  pour  voir  s'nuvrir  un  houv^I  dge  d*or  dtins  lequâl  nous  ne  verrons  plus 
un  mMecin  vendre  Ia  plus  petite  fiole,  ofi  aucun  pharmaclen  ne  se  pertnettra  plus  de  d^livrer 
sans  ordonnance  Ia  moindre  pilule? 

D'abord,  exlste-t'il  des  remddes  qu'un  pharmscien  pilisse  v6bdre  S&ns  ordonbauce,  ou  bten 
D'y  en  a-t-il  point  T 

Dara  ie  premier  cas,  trouvez-mol,  je  vous  prie,  la  limita  qd!  sipard  H  fas  du  nefa»,  m  mi- 
lieu surtout  du  d^daie  de  toutes  leS  spteialitâs  qui  encombrent  la  pharmacie  modeme.  H^ii- 
reuse  abondance  qui  permet  au  mallre  de  I'offlcine  de  Iransfbrmer  une  consUltaliun  en  un 
simple  aviS)  une  pure  indicatioo,  innooente  &  tous  ^ards,  mais  qui  lui  rapporte. 

Dans  le  seoond  cas,  nous  tombons  dans  l'absurde ;  car,  enfin ,  si  fii  le  dâsir  de  me  purger 
avec  une  vulgaire  bouteille  d'eau  de  sediitx,  (ionuue  dfe  tous,  je  fle  vois  pas  quel  int^rât 
la  «oci6t6  peut  avoir,  ea  me  forţant  pour  le  foire,  d'aller  chercher  Tautorisation  d'un  docteur. 

Si  donct  comme  je  le  crois,  le  ptiarmaolen  peut  d^biter  impunâtnent '.  un  puTgatlf,  un  fer- 
nigineux  quelconque,  un  vin  de  quinquina,  voire  m^me  du  sulfata  de  qulnine,  et  bien  d*autres 
eboses  enoore  dont  je  vous  mets  au  dâfl,  je  ne  dis  pas  ă'interdire,  mais  d'emp6cher  la  vente, 
que  voulez-vous  donc  que  fasse  k  son  tour  le  mMecin  ă'k  cdtiS,  auquel  la  loi,  non  moins  sage, 
a  dâfendo  la  veate  du  moindre  produii  pharmaeeutique,  et  qui  voit,  au  milieu  de  ce  beau 
g&chis,  non  plus  ses  b^năfices,  mais  son  maigre  salaire  se  râduire  tous  Ies  jours,  an  tar  et  ă 
mesure  que  ses  obarges  grossissentT 

Ahl  Messieurs  Ies  princes  de  la  science,  vous  qttl,  des  sotnmets  0(1  voUS  a  placâs  la  fortune, 
devez  ă  peiae  nous  distioguer,  nous  autres  petils,  courbâs  dans  Ie  sillon,  je  voudrais  vous  y 
voir,  rien  qu'un  peu  seulemenL  Si  votU  ne  pouvez  fhire  que  la  lot  soit  vraiment  la  loi,  6gale 
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Dans  le  taffetas,  l'ceil  voit  ă  ta  fote  la  chtf  oe  et  Ia  trame,  et,  aox  points  de  vue  oii  te  latin 
pr^sente  la  plus  grande  oppositim  du  clair  ă  Tombre,  Ie  taffetas  moDtreune  oppositioo  incom- 
parablement  moindre. 

II  faot  que  le  consommaleur  sache  :  1*.  qne  Ies  bleus  solides  sont  Ies  bleus  de  cm*  ^vuUgt; 
que  Ies  bleus  de  Prusse  răsistent  assez  bien  ă  Tair  et  ă  la  lumifere,  mais  qu'ils  ne  snpportent 
pas  FactiOD  du  savon ;  2°  que  Ies  cramoisis  de  cochenille  et  Ies  ăcarlates  de  cocheniUe  ou 
de  lac-dye  sont  solides;  3*  que  Ies  jaunes  sur  soie  qui  ont  le  plus  de  soliditâ  sont  Ies  jannes  de 
gaude,  etc. 

M.  Chevreul  voudrait  que,  quand  le  teinturier  passe  des  soies  dans  un  bain  aiguisâ  d'adds 
svUurique,  ii  Ies  lav&t  de  maniere  â  ne  pas  y  laisser  d'acide  qui,  plus  tard,  devient  ane 
cause  d'altdration.  II  voudrait  encore  qu'on  ne  chargeftt  pas  trop  d'acide  huileux  Ies  noirs  qoe 
Ton  passe  dans  un  bain  de  savon,  dans  lequel  on  verse  du  jus  de  citron.  Si,  en  1860,  ^poqoe 
de  son  mâmoire  ci-dessus  rappeM,  on  chargeait  Ies  noirs  pour  en  augmenter,  on  n'allait  pu, 
comme  on  le  fait  aujourd'hui,  jusqu'â  le  doubler.  Ie  tripler,  et,  dit-on,  le  quadrapler  mtoe. 
Si  cette  pralique  venait  ă  prâdominer,  si  Ies  ^toffes  de  soie  se  vendaîent  au  poids  au  liea  de 
se  vendre  au  mfetre,  si,  enQn,  Ia  surcbarge  du  poids  de  la  soie  devenait  une  babitude  dansTlo- 
dustrie,  il  y  anrait  un  danger  r6el  pour  I'industrieet  le  commercebonoâtes.  £t  pour  Ie  conton- 
mateur  donc  I  M.  Chevreul,  en  terminant,  fait  Ia  remarque  qu'il  ne  veut  rien  dire  des  ilxâa 
de  laxe  deslinâes  ă  rhabillement  des  femmes,  car  Ies  couleurs  que  Ie  teinturier  y  a  appliquto 
sont  plus  exposdes  ă  la  lumi6re  des  bougies  qu'ă  celle  du  solei),  et  d'ailleurs,  ajoute-t-ii,  ■  la 
mode  ne  leur  accorde  qu'une  faible  durâe.  »  C'eat  cbarmant  En  elTet,  quelle  est  la  femme 
un  peu  propre  qui  use  ses  robea?  Voilă  qui  met  fort  ă  I'aise  le  commerce  honnftte,  el  mfime 
celui  qui  ne  I'est  pas.  On  le  voit,  il  y  a  un  peu  de  tout  dans  la  communication  de  M.  ChenenI, 
et  nous  esp^rons  que  Ie  lecteur  ne  se  plaindra  pas  qu'on  lui  offre,  dans  le  prâsent  buUetio,  oe 
mâange  de  morale,  de  politique  et  de  chimie  industrielle  appliqu6e. 

Une  pârtie  de  chaque  s^nce  est  consacrâe  ă  la  lecture  des  documents  relatib  aa  phylioxen, 
que  quelques-uns  conunencent  ă  nommer  la  phylloxera;  —  ce  sera  comme  pour  le  glucoae  et 
la  glycose.  —  Les  guărisseurs  de  Ia  vigne  ont  commencâ  par  indiquer  une  foule  de  remfedes 
meilleurs  Ies  uns  que  les  autres  contre  le  terrible  insecte;  et  puis,  on  s'est  aperţu  quela  diffi- 
cultă  n'âtait  pas  de  le  tuer,  mau  de  Tatleiudre.  II  en  est  de  mftme  'poor  les  puces  et  pour  la 
mouches.  AussitAt  qu'on  aura  trouvâ  un  moyen  vraiment  pralique  de  combattre  ca  ttroee 
allid  des  Soci6t6s  de  tempârance,  noos  le  dirons.  —  Bl.  L. 


ACADtaiE  DC  ■iDECmE 
.  Stonce  dn  15  octobre  1873.  —  Prâsldeoce  de  M.  Baktb. 

DE  L'BTIOLOGIE  OD  TTPaOS  EXiKTB£lt<VTIQDE. 

11.  Chauffard  continue  ainsi : 

pour  tons;  si  vous  ne  poavez  faire  que  sa  violation,  de  quelque  part  qu'elle  vienoe,  encouie 
la  m^me  p^nalită,  et  qu'elle  ne  soit  une  nouvelle  r6p6tition  de  r^ternelle  toile  d'araignâe,  ne 
vaudrait-il  pas  mieux.  mime  pour  la  morale,  laisser  les  gens,  responsables  de  leurs  ades  toa- 
jours,  s'empoisonner  ou  se  guârir  k  leur  guise? 

Que  si  nous  voulions  passer  maintenant  (mais  je  n'en  ai  pas  le  loiair)  au  cbapitre  de  la  mk- 
decine  l^ale,  n'y  trouverions-nous  pas  encore  un  joii  sujet  d'esbaudissement? 

r^tais  accoucheur  cette  nuit,  chirurgien  ce  matin,  dentiste  ă  midi.  midecin  toute  la  joonite, 
pharmacien  au  relour.  Ne  faudra-t-il  pas  que  Ie  soir,  sous  le  bon  piaisir  de  H.  le  ji^  de 
paix,  je  sois  eocore  mâdecin  I^ste,  expert  chimiste,  etc,  etc.? 

Et  pour  prix  de  tout  cela,  une  râmunăration  dârisoire,  et  qui  sera  prescrite  au  boutde  Fan  1 

Ve  pensez-vous  pas,  Monsieur,  qu'une  sociitâ  qui  nous  protâge  d'une  si  hearease  fâţon, 
se  moque  en  dâflnitive  pas  mal  de  nous,  et  qu'il  serait  grand  temps  de  nous  prot^er  no»- 
m6mes?  Mais,  hâlas  1  allez  donc  faire  entendre  cette  note-lă  au  bon  peuple  de  France,  et,  qui 
pte  est,  ă  ses  m^ecins.  Aures  habmt  et  non  andUbunU  Et  poorlant  le  salut  est  Ift  et  il  n'M 
que  U ;  et  ce  n'est  pas  d'hier  que  Ie  bonhomme  a  dit  que  Tonion  fait  la  foroe. 

Vous  prteherez  rAssociation  longtemps  encore,  je  l'esp^re  pour  vous  el  poar  nous;  aiil 
long  temps  passera  avani  que  voire  parole  germe  et  produise. 

Nous  ne  verroos  point  celle  aurore,  et,  pour  ma  part,  je  prie  Oieu  qu*tl  nous  doime  dV  tt 
notre  pain  quotidien. 

Veuillez  agrăer,  Monsieur  et  cher  confrfere,  mes  excnses  pour  voiis  «Toir  ddrangi»  et  I 
rance  des  meilleurs  sentiments  de  voire  tout  dâvouă. 

i.  LBCBRr,  O.-M1  V. 

Saint-)uli«D>d<-ConceUes  (LAire  lafârieare},  4  octobre  1872. 
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Ces  faiis ^taient  an  moiDsiDaUendusetsuigalien;  ilsilaient  propresâ  frapperrattenlion. 
Gommeot  Ies  condlior  avec  r^tiologie  du  typfaus  enseignfe  dans  tous  dos  livres  de  patho- 
lofft,  et  qui  soumet  I'apparition  de  cette  maladie  aux  seules  conditions  de  la  mis6re,  de  Ten- 
combrement,  de  la  rtonion  de  toutes  Ies  souffrances  physlques  el  morales?  Je  me  suiş  donc 
âemaodă  si  cette  ^tiologie  âtait  aussi  complâtement  vraie  que  communtoent  accepţie.  Me 
reportant  vers  le  passâ,  et  interrogeant  Ies  derniferes  grandes  ^pidămies  de  typhus  observâes 
ea  France,  j'ai  vu  qu'eiles  r^pondaient  ă  de  grandes  condiţiona  âtiologiques,  mfeonnues  ou 
oobliâes  dans  lliistoire  de  cette  maladie.  Elles  avaient  iii  contract6es  par  nos  armâes  sur  un 
lol  ^tranger,  et  n'avaient  pdn^trâ  chez  nous  que  par  rimportation,  par  la  rentrâe  des  Iroupes, 
par  r^vacualioD  de  nos  soldats  blessâs  ou  malades,  et  rameuant  avec  eux  le  typhus  qu'ils 
avaient  emprunti  au  loin.  Telle  avait  H6  Tâpid^ie  de  typhus  du  I8I/1,  et  telle  celle  de 
1856-1856;  la  premiăre,  importa  par  nos  armăes  vaincues  revenaut  du  nord  de  rMlemagoe 
el  de  la  Russie ;  la  seconde,  impoit^e  par  Ies  soldats  6vacuâs  de  Grimâe  et  revenant  en  Franca 
par  voie  rapide,  et  en  masse,  sur  de  grands  transporta  ă  vapeur. 

A  ces  faits,  qui  dâjă  portaient  leur  enseignement,  s'en  joignait  un  autre  non  moins  digne 
d'allentioD  :  c'est  que  ces  6pidâmies  importâes  sur  un  sol  qui  n'^tait  pas  Ie  leur,  qu'eiles 
abordaient  par  une  sorte  d'imiplion,  mais  oii  elles  n'âtaient  pas  n^es  et  apparaissaient  comme 
des  âtrangâres,  ces  ăpidâmies,  dis-je,  s'y  âteignaient  promptement;  elles  n'y  trouvaient  pas 
Ies  âl^ments  de  făconditâ  et  de  renouvellement  qu'eiles  rencontrent  ailleurs;  apr6s  avoir  săvi 
dans  un  rayon  et  pour  un  temps  limita,  ell^  disparaissaienl  d'elles-mâmes,  et  le  sol  tnn- 
ţais  envahi  âtait  bient6l  d^livră  d'nn  fltou  qu'il  ne  saurait  longtemps  noorrir.  Ii  y  a  donc  dans 
BOtre  race,  et  sur  notre  sol,  des  qualitâs  et  des  conditions  qui  font  que  le  typhus  ne  s'accli- 
mate  pas  parmi  nous,  ne  s'âtablit  pas  en  perraanence  en  face  de  nos  demeures  et  de  nos 
bmilles.  N'est-ce  pas  lă  un  fait  conad^rable  qui,  rapprochâ  des  pr6c6dents,  de  Torigine  exo- 
liqoe  et  de  Timportation  des  deux  grandes  ^pidămies  de  typhus  observâes  en  France,  ouvre  k 
r^Uologie  de  cette  maladie  de  bien  autres  horizons  que  ceux  que  bomenl  Ies  causes  com- 
muaes  invoqu6es  jusqu'ici? 

L'âtiologie  banale  rencontre  encore  dans  Ies  faits  d'autres  contradiclions.  Le  typhus  importd 
ea  France  s'^vanouit  ă  courte  distance  et  k  bref  dalai;  dans  Ies  pays  od  nos  armees  ont  con- 
tnctâ  te  typhus,  ii  est  permanent ;  il  r^ne  de  temps  ă  autre  sous  forme  6pid6mique,  mais  en 
dehors  de  ces  jtemps  d'6pid^ie,  il  subsiste  &  l'âlat  sporadique ;  il  entre  dans  la  pyrâtologie 
r^ttliire  de  ces  conlr^es.  Il  est  ainsi  comparable  k  la  G6vre  typholde,  notre  pyrexie  fonda- 
mentale,  observfo  chez  nous  en  tout  temps,  qui  ne  quitte  jamais  nos  grandes  villes,  qui  nous 
frappe  toujours,  soit  âpid^miquement,  soit  par  cas  dissâmines  ou  isolâs.  Or,  si  le  typhus  entre 
lă  dans  la  pyr^tologie  r^ulifere,  et  ici  s'efTace  fatalement,  alors  m6me  qu'il  est  importa  sous  sa 
forme  la  plus  s^v^re,  ne  serait-ce  pas  qu'il  trouve  d'un  c6t6  des  conditions  gdn^iques  essen- 
tielles  qui  font  d^faut  de  Tautre?  Ces  conditions,  quelles  peuvent-elles  6tre?  Sera-ce  Ies  con- 
dilions  communes  de  mis^re  et  d'encombrement?  Mais  en  dehors  des  m^morables  ^pid^mies 

Que  de  raisons,  et  combien  de  bonnes  raisons  dans  ces  quelques  lignes,  dont  je  regrette  de 
oe  pouToir,  faute  d'e'pace,  plus  longuement  {iliciter  Tauteurl  —  Vous  en  pariez  bien  ă  votre 
aise,  va-t-on  me  dire,  el  nous  comprenons  votre  satisfaction,  car  Tauleur  n'a  fait  que  pr^ 
senter  sous  une  forme  saisissanle  vos  id^es  et  vos  opinioos,  que  nous  connaissons  bien.  — 
Cela  serait,  r^pondrai-je,  que  je  serais  dans  mon  droit  de  me  fâliciter  d'avoir  rencontrâ  un 
aoxiliaire  aussi  prteieux.  Mais  ce  n'est  pas  tout  ă  fait  cela.  Je  ne  penche  pas,  comme  le  (aii 
âvidemment  mon  correspondant,  vers  la  liberte  absolue  de  l'exercice  de  la  m^decine.  L'exp6- 
rience  de  cette  liberia  a  iXi  faite  en  France,  elle  a  dur6  dix  ans,  et  Ies  lois  de  ventAse  et  de 
germinai  de  Tan  Xi,  que  nous  jugeons  peut-6tre  un  peu  s^vferement  aujourd'hui,  furent  un 
bienfait  social  qui  mit  fin  ă  cette  exp^rience  dâsastreuse.  Les  ftats-Unis  d'Amârique  jouissent 
eocore  de  cette  liberte,  et  je  vois  que  de  tous  c6t^  on  en  reclame  la  suppression.  En  Angle-^ 
terre  aussi,  Fexercice  de  la  m^ecine  et  de  la  pharmacie  6tait  ă  peu  pr6s  libre,  et  voiia  que 
sur  des  plainles  gânârales,  et  qu'aprâs  des  accidents  innombrabies  et  pas  mal  de  crimes,  l'An- 
gleterre  en  arrive  •'i  une  r^glementation,  et  en  prend  pour  modale,  quoi?...  Pr^s^ment  notre 
Mg^atiOD  de  Tan  XI,  que  nous  r^pudions  ici  comme  impuissante  et  inefficace.  Mais  pour 
rAngleterre,  c'est  un  grand  progrfes. 

Ainsi,  ce  n'est  pas  de  ce  cdtâ  que  j'adresse  mes  compliments  ă  mon  honorâ  confrăre.  Ce 
dont  je  le  remercie,  c'est  d'aveir  montră  avec  une  lucidii6  parfaite  toutes  les  difScultăs,  tous 
les  embarras,  tous  les  imp^diments  que  rencontrera  le  lă^lateur  dans  Ia  r^vision  de  notre 
I^gislatioa  medicale.  C'est  bient6t  fait  de  demander  des  lois  nouvelles;  notre  correspondant 
foit  Toir  aux  impatients  qu'il  n'est  pas  si  facile  de  les  oblenir.  Il  montre  aussi  qu'avec  la  1^- 
lation  actuelle  nous  pourrions  nous  sauvegarder  des  plus  grands  abus  qui  nous  oppriment,  si, 
au  lien  de  !;âmir,  nous  savioQS  agir.  II  montre  enfin  que  le  Corps  medical  est  en  possession 
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de  famine,  oti  est  k  prenve  que  oes  condltion*  «nt  pita  marqtiflM  daM  Ies  poys  od  letjţhos 
est  pennanenl,  qoe  dans  cetnt  oft  II  n'aborde  qne  ponr  disparaltreî  Wavons-nons  pu  nes 
immeines  ciMs,  Paris^  Lyon,  Ulle,  tous  nos  grtuads  (Jentres  maiitiftictariers«  «fi  Ies  popola* 
tions  ouTiiSres  stibissent  Ies  conditlo»  de  misfere  et  d'emJombrenâeut  rtpuMes  tootes  pri»- 
santes  ponr  )a  producUon  dn  typbus? 

Nos  classes  ouTiIftres  sont-elles  exemptes  de  ces  vioes,  de  ces  dâgradatiotis  morales  tpâ 
entevenl  a  Ia  famiDe,  pour  le  donner  ft  Ia  d*bauche,  tont  le  stlafre  gagn6  par  le  ti»wfl<  et  m 
femilles,  alnsl  ddpouill^es,  ne  soollrent-elles  pas  toutes  ks  priTallons  et  toutes  Ies  sooillnres 
de  la  misfere,  n'en  portenl-elles  pas  tons  Ies  stigmatesî  81  la  scrafole  et  la  ttibercnlose,  a  la 
flfevre  typhoWe  Ies  d^ciment,  le  typhus  Ies  epargne;  11  ne  hMte  aocon  de  ces  boagescjos 
recile  toule  grande  Tille,  pour  se  rtpandre,  de  lă,  pal-  bodflîSes  ăpkWnrifues  sat  Ies  popo- 
lations  rldhes  qul  Ies  avoisinent  Ailleurs,  aa  contraire,  d«i8  des  contries  «trangferes,  le  tn** 
se  montre  i  la  fois  end^mique,  «pidâmicpie,  Bporadlqae ;  11  plane  comnie  une  constante  b»- 
nace,  n'abandonnant  jamais  Ies  cit68  qu'fl  habite,  ou,  du  moins,  ne  s'en  eloignant  qnepom 
an  retour  prochaio.  Ces  citâs  sonl-eUes  dans  des  eonditions  hygknlqnes  tellement  inf^riem» 
aux  ndtres,  qai  la  prteence  du  lyphns  en  soit  Ia  cons^queaoe  nâoessaire?  n  «  est  loto.  A 
Saint-P^rsbourgt  par  exemple,  le  lyphns  exantMmatlque  est  presque  en  pennanenoe;  11  y 
s^Tit,  du  moins,  sans  interroptiod  pendant  pluslenrs  ann^es.  Cependant,  nous  dit  Bl.  B<«Wb 
dans  des  leţons  sur  la  flfevre  et  le  typhus  exauih^matique  qul  viennent  d'fitre  rteenunent  tn- 
dnites^  le  commun  du  peuple  rnsse  lialt  plns  attention  k  la  propretâ  du  corps  qtie  tMis  1» 
autres  peuples  de  TEurope,  L'usage  des  baids  hebdcnnadaires  est  presque  religieox.  Cm 
femme,  aprfes  sa  menstruation,  n'enlre  dans  aucune  «gllse  sans  avohr  pris  un  bain.  Eb6ii  U 
Boorriture  et  le  losement  des  gens  panvres  ne  sotit  pas  plus  manrais  en  Rnssie  qn'en  Eonţe. 
Ne  s'ensuit-il  pas,  dirons-nous,  que  le  typhus  recounalt  d'autres  oauses  d^terminantes  que  li 
mis6re,  la  maipropretâ  et  rencombrement,  et  ces  canses,  oft  Ies  trodVtf,  sinoa  dans  la  nce 
quefrappe  le  typhus,  ou  dans  le  sol  sur  leqnel  vit  cette  race? 

Accusera-t-on  une  influence,  un  g6nie  âpid^mique  sp6cialî  Cest  d  peine  d^lacer  le  pr&- 
bl6me.  Pourquoi  cette  Influence,  que  Ton  suppose  6tre  gâbâratrioe  du  typhus,  ne  se  montre- 
f-elle  que  dans  certains  pays  et  jamais  en  d'autresT  Les  ^pidânies.de  typhus  reievent*«Iles,  oo 
non,  des  oauses  communes?  PeuTent-elles  se  montrer  en  tous  lient  et  sur  tOutes  Ies  popola- 
tions?  Cest  tOujours  Ia  ni^me  quesUon  k  r^soudre;  ii  ne  but  pas  ta  masqoer-soas  des  neli 
qul  perdent  ici  toute  valeur. 

Oes  eonditions  de  race  et  de  sol,  que  âoQS  demandons  ă  faire  intervenir  dans  la  gedtoe  da 
typhus,  ne  sont  pas  taouvelles  en  «tiolc^e ;  elles  entrent  dans  la  genfese  de  bien  des  maladi» 
Sans  sortir  de  la  classe  des  fltsvres,  dans  combien  de  faits  Ae  constate-t-on  pas  ieur  pnissancet 
ie  n'invoqueral  pas  la  genese  de  ces  grandes  pyrexies  qui,  cOmme  la  fi^Vl^jaune  et  la  dioMn, 
surgissent  exolusivement  sur  un  sol  determine  et  au  sein  des  popuiations  qui  habilent  ce  aoL 
A  ne  ootuid^rer  ces  maladies  que  comme  importa  et  loin  des  pays  oti  elles  naiaseol, 


d'un  instrument  admirable  dont  ii  tte  se  sert  ni  aveo  r^nergie,  ni  areo  Tcuseitible  qttt  teKo- 
draient  si  redoUtable  k  tous  les  parAsites  de  la  prof^ssion. 

Bien  d'autres  râOexions  me  viennent  k  roccasien  de  Cette  lettre,  mais  ]e  sDis  eTutiieoeDt 
enserrâ  dans  un  âtroit  espace.  Je  veux  dire  cependant  k  mon  honoM  Correspondaul  que  no 
confrferes  ruraux  auraienl  tort  de  se  dfeintiiresser  des  qUertiOtas  relatiTCS  k  l'ensdgnemeiL 
TOut  se  tienl,  se  lie,  s'encbaine  dans  la  question  de  l'organisatlOn  medicale.  On  ue  peni 
săparer  les  questions  d'enseignement  des  questions  d'exercice  ^  elles  sont  oonhoxes  et  tant- 
tatires.  Que  les  modiflcations  projetâes  pour  Tenselgnement  ne  pntssent  «tteindre  les  prdi- 
aiens  actuels*  c'est  certân,  mais  c»  n'est  pas  une  raison  d'y  rester  indiffirents.  Noos  defoas 
pensei*  aussi  k  nos  enfants,  aux  gân^rations  mMîcales  qui  nous  suociideront,  et  noos  def«B 
demander  au  lâgislatear,  qui  voudra  probablement  âlever  le  taiveau  des  «tudes,  aelon  It  tof 
mute  gănăralement  employâe,  c'est-ă-dlre  exiger  des  tildves  pios  de  tenips  eocore  et  it» 
iaimlles  plus  de  saorilkea,  ce  qu'en  retour  ii  oin-ira  de  garanţie  et  de  protection  k  oeitt  qd 
s'engageront  dans  la  Carrltre.  Oo  voit  commeot  une  question  conduit  ă  Tautre,  et  je  Mii  lAr 
que  moo  Intelligent  correspondant  le  comprend  aussi  bien  que  ffioL 

D'ailleurs,  ii  est  probable  que  nous  pourrons  bientdt  reprendre  cet  entfetiea. 

v  stunjci. 

.  Bpb«amrM«a  MMIealMi.  —  19  OcTOBiut  175». 

Par  une  lettre  de  Slockiiolm,  Daviel»  calibre  oculiste,  apprend  que  l'Aoâdtoie  rayateii 
sciences  de  cette  viUe  Tavui  uomm6  membre  asaoci^,  pour  ses  int^KMaDles  obsemiiaMi* 
les  maladiee  des  yeux. 
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)a  pent  saisir  riafluence  qu'exerceot  ă  leur  ^ard  Ies  races  diverses  sur  ksqueUes  elles 
^vissent  Ainsi,  par  exemple,  ă  la  Nouvelle-Orlâana,  si  souvenl  visitâe  par  la  fi^Vre  jaune  et 
iar  le  cboMra,  on  a  vu  la  iiâvre  jatine  frapper  bien  plus  s^v^rement  la  race  blanche  que  la 
ace  otgre,  et»  par  contre,  le  cbolăra  atteindre  cruellement  Ies  u^res  et,  relativement,  nlâna- 
;er  Ies  blancs.  La  race  noire  se  montre  âgal^ment  plus  r^istante  atix  effets  morbides  des 
fDaves  palud^ens,  aux  troubles  consteutiis  des  grandes  opărations.  Tout  cela  ne  tâmoigne-t- 
I  pas  de  l'influence  qu'il  faut,  en  certainscas,  răserver  k  la  race  dans  la  gen^se  des  maladiesf 
1  n'y  a  donc  rien  d'insolite  et  de  singulier  ă  finvoquer  dans  T^tiologie  du  typhus. 

Cest  nti  fait  d'obsemtloQ  voI{;aire  que  Ies  m^mes  causes  nuisibles  produisent  des  effets 
Botides  diffi^nts  sniTant  Ies  personnes  qui  Ies  affirontent ;  souvent  ii  semble  qu'il  en  soit  de 
lime  suivant  Ies  races.  Veut-on  en  voir  Qn  eiempte  saillant  7  Je  Temprunterai  au  Traiti  des 
\aladits  infectieuses  de  Griesinger ;  ii  s'agit  d'une  observation  communiqute  k  la  Socială 
pid^miologique  de  Londres.  Un  vaisseau  dgyptien,  dont  T^uipage  avait  eu  beaucoup  k  souf- 
rir  de  misâre  ei  de  malpropret^,  aborda  ă  Liverpoot  en  fdvrier.  H  comptait  beaucoup  de  ma- 
iJei  atteints  de  dyssnterie  et  d'affections  pulmonaires,  mais  aucun  cas  de  typhus.  Nâanmoins 
lusieuiB  personnes  qui  visit^rent  ce  navire,  dont  la  telidită  6tait  extreme,  furent  atteintes  de 
fphus  exanthâmatique  et  succomb^rent;  la  pârtie  saine  de  T^quipage  fut  envoyăe  dans  tiu 
lin  public  k  LiverpoOl ;  sur  Ies  six  garţons  de  cbambre  de  cet  âtablissement,  trois  furent 
Ueints  de  typhus  dans  le  cours  des  douze  jours  suivants,  un  mouruL  Plusieilrs  malades  du 
aisseaut  dont  aucun  n'âtait  atteint  de  typhus,  furent  envoyâs  k  Thâpilal  de  Liverpool,  te 
fphus  g'y  dtoiara  aussitdt;  ii  n'y  arail  jamais  păru  auparavant.  Ce  fait  ne  nous  montre-t-u 
as  que  Ies  mâmes  conditions  infectieuses  ne  produisent  pas  toujours  la  mame  maladie,  et 
w,  suivant  Ies  races  d'bemmes,  la  mis^  et  la  putridită  de  Tair  peuveut  ehgendrer  ici  des 
rseateries,  lă  le  typhus  exanthămatique  7 

L'influfence  exeroâe  par  le  sol  et  le  climat  6st  non  moina  puissante  que  eelle  qui  tient  k  la 
Ke ;  et  je  pnis,  relatiTeuent  au  typhus,  signaler  des  faits  probants  de  ce  genre  d^influenoe» 
il8  dont  je  dois  la  coomussance  au  trte-distingu6  confr^re  dont  j'ai  dâjft  invoquâ  Ie  tâmoi- 
Mge,  le  doctdur  Libermann.  AU  MexiqUe,  me  disait-il,  sur  Ies  hauts  pUteaux,  le  typhus  est 
xKmique;  par  obutre^  la  fî^vre  typholde  est  extr^mement  rare.  Cest  k  pşine  si,  dans  uoe 
acnasion  approfondie  k  TAcadâmie  de  Mexico»  en  1866 ,  on  a  pu  citer  8  4  10  cas  de  fidvre 
phdde  poeitive,  nia  dans  ces  r^ons  ă  altitude  âlev^e.  On  y  rencontre  le  typhus  dans  Ies 
îndes  villes,  comme  dans  Ies  campagnes  isolâes ;  ii  sâvit  parfois  ă  Tâtat  ăpidămique,  et  ălora 
a  ravages  sont  i-edoutables.  Le  tyi^us  des  hauts  plateaux  du  Mexique  est  identique  k  w\ai 
Europe ;  ii  r^naiti  au  temp6  des  Ast^ques,  sous  le  nom  de  nuuahuatfU,  el  avait  eierc4 
borribles  ravages  avatat  la  dominatiou  espagnole,  ainsi  que  le  constatent  des  hiâroglyphes 
iduits  par  Ies  auteurs  espagnols,  et  que  M.  Libermann  a  pu  examiuer  k  MexicOi  Mais,  fait 
«o  digne  d'attention,  la  iiivre  typholde,  qui  ne  s'observe  plus  ă  partir  de  3,000  m^lres  aur 
Mag  du  niveau  de  la  mer,  est  fr^uente,  au  contralre,  k  mesure  que  Pon  descend  sur  Ies 
•rds  de  la  mer.  Dans  le  Tacatan,  c'est  une  alTection  des  plus  communes.  Au  Meiique»  dooc» 
nune  en  Europe,  ii  y  aurait  des  r^ions  k  typbns  el  dea  r^ons  k  fifevre  typholde.  , 

L'inQuence  du  climat  et  du  sol  ne  s^fexerce  pas  sealement  sur  leâ  t)0()t<lations  iadfgfenei 
I  ilabiissant  pafmi  ellfis  une  Jiyrătologie  qui  leur  est  propre.  Cette  inDuenCe  se  felt  sentir 
6Die  sur  Ies  etrSngers  qili,  en  s'acciimatant  par  un  s^jour  prolongă,  flnissent  par  contracte* 
5  apUtudes  pyr6tologiques  tenant  au  sol  sur  leque!  ils  vivent,  et  perdenl  Ies  ăptitudes  pathb^ 
Şiques  venant  du  sol  et  du  climat  qu'il  ont  abandonn6s.  Une  trăs-remar^ufeblfe  c^seitatiOti 
ite  au  Mexique  par  M.  Libermann  vient  fournir,  sur  le  typhus,  la  dămonstratioii  de  eette 
iDifonnatiott  dans  Ies  aptitudes  pathologiques.  L«s  soldats  franţais  r^eemnie&t  aTriv^s  au 
»iquR  âlkietit  fr^quemment  atteints  de  fl^vre  typholde;  apr(!s  quelques  mois  d'edctimatA^ 
ent,  la  fl6vre  typholde  disparaissait  absolument  parmi  enx  et  se  trouvait  remplaoâe  par  M 
pbus.  Le  bataiilon  belge,  arrivă  ă  Mexico  ea  186/i,  Ibut-olt  une  quarantaiae  de  cas  de  fltvM 
pholde  dans  Ies  trois  premiers  mois  de  son  arrivie  sur  Ies  hauts  plateaux»  et  darant  lef 
its  ann^es  qU'il  sâjourna  depuis  au  Mexique,  on  n'en  observa  plus  un  seUl  cas»  quoique  ce 
Uilion  fQt  exclusivement  compoâă  de  jeunes  gens  de  19  ă  95  ans»  Age  ofi  la  Mm  typholde 
ppe  de  prâfSrgnce  Ies  soldats  en  Europe.  Le  typhus  B'dtait  substituâ  k  la  fi6vre  typheldt 
ti  ces  soldats,  acclimat^  sur  Ies  plateaux  ălevâs  du  Mexique. 

be  Peosemble  de  ces  laits,  nous  sommes  portă  k  croire  qai  Ton  b6  ăoit  piA  litâităr  aux 
Duences  dălăt^res  de  la  misăre  et  de  Tencombrement  Ies  causes  o<Scasionnelles  dtl  typhus,  et 
Ton  ne  Ie  crăe  pas  k  volontă  au  moyen  de  ces  facteurs  commims.  L'histoife  pălhologiquâ  deâ 
^es  de  Paris  et  de  &ietz  coutredit  une  filologie  si  ălroite.  L'ătude  comparâe  des  faits  obâSr- 
i,  d'uQ  cdti,  dans  Ies  pays  oîi  râgne  habituellement  le  typhus,  d'aulre  cdt^  dans  notre  pâVs, 
I  ii  ne  parall  que  par  iraportalion,  nous  semble  prouver  que  la  race  et  U  sol  fournissent  L 

di 
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r^liologie  dn  typhus  des  conditions  essentielles  et  majeures  que  Ton  ne  sanrait  patser  sns 
silence,  et  qu'9  but  tout  au  moins  associer  aux  conditions  communes  d-dessus  ânoncto, 

Nous  prâvoyons  Ies  objections  que  sascitera  celte  interpr^tation  nouvelle  des  donnto  itio- 
logiqnes  du  typhus.  On  invoquera  contre  elle  ces  petites  âpid^mies  de  typbus  Q^e  Ton  pitinid 
avoir  observa  de  temps  ă  autre  sur  certains  points  du  territoire,  ou  dans  certains  ^tabiine- 
menls  spteiaux,  tels  que  bagnes  ou  prisons.  Ces  petites  âpidâmies.  Ies  derniferes  snrtout, 
complâtement  distinctes  des  grandes  âpidâmies  importâes,  rel6vent,  t^rme-t-on,  de  reocom- 
brement  et  des  autres  mauvaises  conditions  hygi^niques  des  âtablissements  k  rint^rieur  de^ 
quels  elles  surgissenL 

(£a  /In  ă  IM  prochain  nmitiro.) 

RtCLAMATION 

TBAITBMBNT  SBS  PLBra£SIBS  VDBOLBHTES. 

Dans  sa  publication  r6cente  snr  la  PUurisie  purulente  et  son  traitement,  mon  efxoelleiil  ol- 
Ifegne  de  Beanjon,  le  docteur  Houtard-Martin,  me  pr6te  une  opinion  exagârfe  Bur  Ies  mod»  it 
guărison  de  cette  maladie. 

II  prătend  que  j'ai  avancâ  dans  mon  TraiU  des  maladies  aiguis  des  orgemes  respiraleirtt, 
page  /|02  (lisez  A62),  o  que  la  pleurâsie  purulente  ne  guărit  jamais  que  par  răiablineoeiil 
d'une  fistule  pleuro-broncbique  ou  pleuro-cutan^e ;  qu'elle  ne  gnârit  jamais  apris  Ui  tkort- 
centise,  m6me  souvent  râp^tăe,  qu'ă  la  condition  d'un  6coalement  cons^cutif  du  pus  par  ne 
voie  quelconque,  par  Ies  brooches  ou  par  la  peau.  » 

M.  le  professeur  Ricbet,  dans  son  discours  trâs-remarqnă  k  TAcad^mie  de  mMeone,  di 
6  aoAt  deniier  (voir  I'Uiiion  Medicale  du  13  du  m6me  mois),  et  M.  Huchard,  dans  son  irlide 
bibliograpbiqne  snr  le  m^moire  de  M.  Moutard-Hartin,  article  pani  dans  ranion  Miwau 
de  samedi  demier  12  octobre,  ayant  Tip6l6  cette  assertion,  je  ne  puis  laisser  aocrMiter  remur. 

Voici  le  passage  de  mon  livre  visa  par  mon  coUăgue  de  ThOpital  Beaujon: 

«  II  ne  faut  pas  oublier  que  Ies  pleur^ies  purulentes  qui  guârissent  sţxmtanimtitt  ne  le 
peuvent  qu'ă  Tune  des  deux  conditions  suivantes  (perforation  plenro-pulmonaire  ou  tbcts 
pleuro-sons-cotanâ  ouvert  au  dehors).....  Les  pleurâsies  purulentes  qui  gu^rissent  aprte  U 
thoracenttoe  pr^ntent  de  leur  cdt4  nne  particularitâ  digne  de  remuqne,  et  sur  laţuOli  y 
reviendrai  plus  loin:  c'esl  que,  dans  Censembte  des  faits  publiis,  la  tboracent^,  mftme  ao- 
vent  r6p6t6e,  n'a  &&  suivie  de  gu6rison  qu'ă  Ia  condition  d'un  6coulement  fistuleox  comtai- 
tif  du  pus  par  une  voie  quelconque,  par  les  bronches  ou  par  la  petu.  » 

Si  mon  savant  coll^ue  M.  Moutard-Hartin,  qui  a  iXik  cm  sur  parole,  avait  tenu  compte  de 
ce  que  j'annonce  ici  devoir  dire  plus  loin,  ce  que  j'ai  fait  â  la  page  502,  U  aorait  cooţris 
que,  par  ensemble  des  faits  publUs,  je  n'ai  voulu  parler  que  de  la  g^n^ralit^des  bits,  et  noa 
de  tons.  Cela  est  si  vrai,  et  j'admets  si  bien  que,  dans  des  cas  exceptionnels,  la  sim{rie  poK- 
tion  avec  ou  sans  injection  peut  sufflre  k  la  guărison,  que  j'tanmdre  tous  les  fiaits  qoe  j^  |a 
i^unir  et  qui  sont  dus  k  Aran,  Harcowitz,  Hamilton  Roe,  Attimont  et  Harrotte.  Je  n"»  dMC 
pas  m  auBsi  aveugle  que  le  pensent  mes  honorables  contradicteurs. 

Chose  singuli^re  I  le  docteur  Moutard-Hartin  m'accuse  d'admettre  que  les  pleur^es  puit- 
lenles  ne  gu^issent  jamais  par  la  thoracentăse  simple,  et  ii  aurait  pu  prendre  dans  mta 
livre  les  ezemples  les  plus  nets  de  ces  guârisons.  II  y  a  plus,  j'en  rapporte  un  fait  qui  m'ot 
propre  (obs.  LXIII,  page  504) ;  et  auparavant,  j'expose  la  conduite  que  Ton  doit  tenir,  k  moa 
avis,  lorsque  l'on  pratique  la  thoracent^se  dans  les  âpanchements  purulents. 

«  Dans  son  proc6d6  opâratoire,  ai-je  dit  (page  503),  le  praticien  doit  s'attacher  k  iaHa  h 
nature.  Lorsdonc  qu'il  sera  certain  d'avoir  alTaire  ă  un  ^panchement  purulent,  k  la  soite  dHne 
ponction  capillaire,  par  exemple,  la  thoracentise  sera,  le  plus  samttnt,  indiguie.  II  dem  s'tt 
dispenser  seulement  dans  les  cas  oii  le  pus  de  l'âpanchement,  se  faisant  joar  au  debon  k  in- 
vers les  bronches,  sera  largement  expulsă  par  I'expectoralion. 

»  Hăis,  pour  que  la  thoracent^  soitefficace  dans  les  pleur^sies  purulentes  et  qn*«iwsi 
voie  pas  forc6  de  ia  răpâter  plus  ou  moins  frâquemment  comme  on  l'a  fait,  ii  taOt  iPmIMt 
rendre  la  {daie  de  Ia  ponction  fistuleuse,  soit  k  Taide  d'une  soode  k  demeure  simple  ooâM- 
nage,  soit  ă  l'aide  d'un  autre  proc6d&  • 

On  le  voit :  si  mon  excellent  colibe  avait  pris  connaissance  de  ces  passages,  fl 
pas  manifesta  son  6tonnement  d'une-  opinion  absolae  que  je  n'ai  pas,  et  ii  ne  nfi 
condamna  sur  deux  lignes  de  mon  âcriture. 

Je  dois  reconnaltre  en  flnissant  que  ce  qui  a  pu  induire  en  erreur  M.  Hotttard-ltalliiMI 
de  m'avoir  entendu  prâconiser  &  la  Sociâtâ  medicale  des  hOpitaux  Templcd  de  i'MtfHilk 
rempyfeme  de  pr^Krence  ii  la  tboracent&se  dans  les  pleurfoies  purulentes,  en  me  ll]>tiîlBf'|it' 
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dsioKDt  aa  le  mode  de  goărisoa  que  f  ai  signaK  dans  Ia  gioăralit^  des  faito  (non  pas  dans 
toDs),  k  savDir  :  la  guârison  habiluelle  i  Ia  suite  d'an  teoulementqueioooque  du  pus  pendant 
BDe  p^riode  de  temps  plus  ou  molns  prolongte. 

WOtU.EZ, 

Hâdecin  de  lliftpital  Lariboisi^re. 


Mddedne  MUitaire 


ENSBIGIIBHBinr  »B  LA  HfilIBGIRB  BT  »B  IA  FBABMACIB  NILITAIBBS. 


RAPPORT  AU   raiSIDBNT  DE  LA    REPDBLIQCE    FRANţAISB. 

Monsieur  le  Prtoident, 
Depais  quinze  ans,  l'fcole  instituâe  aui»^  de  Ia  Facult6  de  m6decine  et  de  r£cole  sap^- 
rieure  de  phannacie  de  Strasbourg  sous  le  nom  d'ficole  du  service  de  sânte  militeire,  a  fouroi 
ao  oorps  des  offldars  de  sânte  de  Tarmâe  de  terre,  dans  des  conditlons  qui  ne  sont  pas  k 
Tibri  de  la  critique,  Ies  ressources  nâcessaires  ă  ion  recrutemenL  Apits  Ies  âv^nements  de 
gaetre  dont  Slrasbonrg  a  M  le  tfa^tre.  Ies  4l6ves  qui  appartenaient  A  cet  âtablissement  ont 
Ui  phcia  en  situalion  de  poursaivre  le  cours  r^gulier  de  lenra  6tudes  pr6s  des  Facullte  de 
mMecIne  el  des  £coles  sup^rieures  de  phannacie  de  Paris  et  de  HontpeUier,  et  jusqu'ă  la  fin 
de  rannfe  1874  on  trouvera  IA  des  ătements  sufiOsants  pour  combler  Ies  vides  qui  se  produi» 
ronţ  dans  Ie  cadre  de  Ia  m^ecioe  et  de  la  pharmacie  militaires. 

Dans  cetle  situation,  j'ai  dCl  me  prtoccupcr  des  moyens  d'assurer  Tune  des  condilions  fon- 
damentales  de  Texistence  du  Corps  de  sânte  militaire,  en  determinant  Ies  bases  d'un  nouveau 
recrutement.  Dans  cette  pensto,  m'appuyant  sur  Ies  propositions  des  honunes  compitents  et 
apris  avoir  pris  Tavis  du  Cpnseil  de  sânte  des  armdes,  je  me  suiş  arrâte  A  un  ensembk  de 

dispositions  qui  penvent  se  răsumer  ainsi  qu'il  suit: 
Cbaque  annăe,  au  mois  de  seplembre,  un  concours  aura  lien  pour  Tadmission  auz  emplois 

d'dive  du  service  de  sânte  militaire,  d'aprfes  un  programme  arr6t6  par  Ie  ministre  de  la  guerre 

et  qni  sera  rendu  public  avânt  le  1"  mal 
Seront  admis  ă  oonconrir : 

Pour  Ut  emploit  (Citeett  en  mitUcint : 
1*  Les  âtudiants  poarvus  des  deux  diplAmes  de  bachelier  te  lettres  et  de  bachelier  fes  Sciences 

complet  ou  restreint ; 
2*  Les  etudiants  ayant  A,  8  et  12  inscriptions  valables  pour  le  doctorat,  et  ayant  subi  avec 

niccte  les  examens  de  fin  d'annâe  correspondant  au  nombre  de  leurs  inscripţiona. 
Pour  les  emplois  d'ilhves  en  pharmacie : 
1*  Les  ăludlants  pourvas  du  dipifime  de  bachelier  fes  scienccs  complet ; 
3*  Les  ^tadiants  ayant  A  on  8  inscriptions  pour  le  titre  de  pharmacien  de  1'*  classe,  et  ayant 

sobi  avec  sucefes  les  examens  trimestrels. 
Les  autres  conditions  sont  les  suivantes : 
1*  fitre  ni  ou  naturalist  Franţais; 
2*  Avoir  eu  au  1"  janvier  de  l'ann^e  du  concours  plus  de  17  ans-et  moins  de  21  ans  (felfeves 

nos  inscription),  moins  de  22  ans  (âlfeves  A  quatre  inscriptions),  moins  de  23  ans  (felfeves  A 

liuit  inscriptions),  el  moins  de  2A  ans  (felfeves  A  douze  inscriptions) ; 
3*  Avoir  H6  reconnu  apte  A  servir  aclivement  dans  Tarmâe,  apUlude  qui  sera  justifice  par 

in  certificat  d'un  mădecin  militaire  du  grade  de  major  au  moins;  elle  pourra  fetre  \6Ti&ie,  au 

lesoin,  par  le  jury  d'examen ; 
b'  Souscrire  un  engagement  d'honneur  de  servir  dans  le  Corps  de  sânte  militaire  pendant 

Iii  ans  au  moins,  A  dater  de  l'admission  au  grade  d'aide-major  de  2*  classe. 
Toutes  les  conditions  qui  prfecfedent  seront  de  rigueur,  et  aucune  dirogatlon  ne  pourra  felre 

tDioriste  pour  quelque  molif  que  ce  soit. 
Les  fepreuves  auront  lieu  devant  un  jury  compost  d'un  medecin-inspecteur  du  service  de 

ante,  pr6sident,  de  deux  mâdecins  el  de  deux  pharmaciens  militaires,  d^signes  par  le  mi- 

istre  de  la  guerre. 
Les  candidau  reconnus  admissibles  recevronl,  dans  la  proportion  ditermin^e  par  les  besoins 

u  service,  une  commission  d'tlfeves  du  service  de  santfe  militaire,  et  seront  classâs  en  deux 

ategories. 
Les  âlfeves  compris  dans  la  premifere  cat^orie,  c'est-ă-dire  ceux  qui  auronl  moins  de  douze 

lacriptions  en  midecine  ou  de  huit  inscriptions  en  pharmacie,  seront  rfepartis,  suivant  leur 

Dovenance,  entre  douze  villes  principales,  y  compris  Paris,  qui  possfedent  A  la  fois  une  Facullfe 

e  mMecioe  et  nne  £cole  sup^rieure  de  pharmacie,  ou  une  Ecole  pr^paratoire  de  mâdccfoe  et 
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de  phannacie  et  un  hApital  militalre  ou  des  salles  mllltalres  dans  un  hospice  chriL  Attadiit  i 
lliApital  mllitalra,  sous  Ies  ordresetla  surveilltoioe  dn  mMecin  en  nhef,  ils  eoseoairant  k 
retteotion  du  servloe  medical  et  pharmaceuUque;  en  mtoie  temps,  ils  suivront  Ies  eoonet 
travaux  pratiques  de  la  Facultă,  ou  de  l'fecole  snp^rieur»  de  phannacfe,  ou  de  r£eele  prtp»- 
ratoire,  et  y  subiront  leş  divers  examens  auz  âpoques  et  dans  la  forme  dâtermin^es  par  U 
Kgislatlon  en  vlgneur. 

Ces  itetes  ne  porteront  pas  d'nniforrae  et  ne  reeevront  ancune  solde.  Tontefins,  afin  ie 
venir  en  aide  dans  nne  juste  metUM  h  des  poiitioâs  exceptionnellement  int^ressantes.  Gen 
d'entre  eux  qni  anront  €16  bonrsiers  au  Pr;tan4e  militaire  ponrront  obtenir,  rorleordemaiiâe, 
une  snbvention  neondlB  dont  k  cUlfre  aera  fiiâ  nltMnn-enient. 

Les  âl^ves  de  la  seconde  cat^orie,  c'est-Jbrdire  ceux  qui  seront  en  possession  de  dooze  in»- 
criptions  ponr  le  doctorat  ou  de  huit  ioscriptioos  pour  )p  titro  de  pbai'macien  de  1"  daae, 
seront  r^unis  ă  Paris  et  plac6s  sous  les  ordres  du  dlrecteur  de  l'ficole  du  Val-de-Grâce.  Ins- 
crits  ă  la  Facultâ  de  mădecine  ou  ft  i'fcole  sup^rieure  de  pharmacie,  ib  sniTront  les  coon 
sp^aux  en  rapport  avec  le  degrâ  de  lenr  şcolărite,  aimi  que  les  oliniqnes  de  la  Facultt.  k 
Fintiriear  iu  Val-de^râee,  ils  reoevront  renscignemeut  pratitpie  et  compUmentaire  des  n»- 
tiferes  sur  lesepieiles  portent  les  exaraow  dn  doctorat  et  ceux  de  pbarmaoteB  d«  1**  daan. 

Pendant  Ia  premia  ann^a  du  sâjoar  au  Val-de-Grftoe,  Ies  ^l^es  en  m^deeiae  denoit 
satisfldre  aux  denx  premiers  eiatnens  de  doctorat,  qui  seront  snbis  entre  la  ÎS*  et  la  18*  ias- 
cription,  dans  l'ordro  determina  par  le  dtoret  du  ÎS  juillet  1860.  Apr^  la  46*  inscriptim  es 
mâdecine  et  la  13*  insoriptidn  en  ptaartuacle,  ă  dater  dn  1**  Jtilllet  josqu'au  1"  mai  snimt, 
Ies  dferes  ea  mMedne  anront  li  sabir  ies  trois  demiers  examens  de  doetorat  et  la  thte,  et 
Ies  61^ves  en  pharmacie  auront  ă  satiiftdre  auz  trois  izamens  pn^toires.  Poar  Ies  uns  et  ks 
autres.  Ie  stage  proprement  dit  conmencera  le  1*  mai,  et  se  terminera  avec  le  mois  SMU 

Les  «l^ves  de  oette  oatAgorie  porteront  rnnifbrme  et  recevront  la  solde  attribuâe  k  randen 
grade  de  sons-aidek  D6t  qu'ils  auront  obtenu  Ie  titre  de  dooteur  ou  de  pharmacleB  de  1" 
classe,  Ia  solde  spMale  de  l'emploi  de  stagialre  leur  sera  acquise. 

A  dater  de  Tadmission  ă  l'emploi  d'ălâve  dn  service  de  sântă,  les  frais  d*inseriptioB8,d*eIe^ 
cices  pratiques,  d'examens  et  de  diplOrae  seront  payăs  par  Tadministration  de  la  guerre.  Tao- 
tefois,  en  cas  d'ajoumement  ă  un  examen,  les  frais  de  ooasignation  pour  la  rip^Utien  de  eet 
examen  seront  k  la  charge  de  l'fitat. 

Un  second  âchec  ao  m6me  examen  de  fin  d'ann^,  semestriel,  ou  de  fin  d'itndes,  eatnine 
d'oflBce  le  licenciement  de  r^lftve  et  st  radiation  immâdiate  des  eontrfties. 

Eu  cas  de  d^iniaaion  ov  4e  licf  ^oiement,  l'&tm  sera  tenn  an  rembonraement  da  frtii  de 
şcolărite 

Le  ptoe  Fembqursemedt  ser^  enigi  de  oeox  qni  quitterpient  volontaiieaent  le  service  de 
sântă  militaircţ  avanţ  d'avoir  accompU  la  d^răe  de  leur  engagement  d^honneur. 

Telles  sont,  Monsieur  le  prăsident.  Ies  disposilions  qui  me  paraissent  susceptibles  de 
râpondre,  au  moins  d'une  maniere  provisoire,  ă  uoe  năcessită  de  premier  ordre.  &  tqqş  vo^ 
bien  y  donner  votre  approbation,  je  vous  prie  de  revâtir  de  votre  sanction  Ie  rapport  qne  f d 
Thonneur  de  vous  soumettre,  apr^  m'âtre  concertă  avec  mon  coll6gue  le  ministre  de  Tins- 
truction  publique  sur  les  points  qui  comportent  dărogation  h  la  lăgislation  universitaire. 

Veuillez  agrăer,  Monsieur  Ie  Prăsident,  i'hommage  de  mon  respectueux  dăvonement. 

Le  minUtre  de  la  guerre,  E.  de  Cisut. 
Appronvâ  s  A.  Tbikrs. 

MiXTURE- PURGATITE  BT  DIUR^IOCB.  ^  CRO^filLâlBR . 

Teinture  d'alois 448  grammes. 

Teinture  de  scille '.  .  \     20  goutteş. 

Teinture  de  digitale ,      20     — 

MMei,  —  A  pNndre  le  matin  tt  jeun,  dans  un  demi-verre  d'infnsim  de  pariătaire,  tom  ki 
deux  ou  trois  jours,  dans  la  pleurăiie  chronique  aveo  ăpanchement  —  f  ăsicatdres  tstub 
sur  le  ţhwax.  —  N.  &  

CocRS  d'anatomie.  —  M.  le  docteur  Fort  recommencera  son  cours  annuel  Ie  i9i|rdi  3}  oetBtn 
1872,  et  le  continuera  tous  les  jours,  aux  mămes  heures,  jusqu'ă  la  fin  de  marş  187^ 

Le  cours  se  composera  de  360  Ie{»ns;  deux  le^ons  auront  lieu  tous  les  joun:  la  pMtfbe, 
ă  midi  et  demi,  dans  ramphilhă&tre  n°  3  de  r£coIe  pratique,  et  la  seconde,  ă  qnatn  SbOi 
dans  l'amphitbăâtre  de  If.  Auxoux,  rue  Antoine-Dubois,  n*  2. 

Ce  Qours  sera  complet,  et  comprendra  Fanatcmiie  descriptive,  l'histologie,  tes  priaiţihi 
răgions,  et  des  notions  de  pbysiologie. 

MM.  les  ăl6ves  seront  dirigăs  dans  la  disseclion. 

Ou  s'inscrit,  12,  rue  Caumartin,  de  9  &  11  heures. 


______^ U  Qiremt,  O.  Kii 

ftxu.  —  TrposnpU*  Fii,ix  lUtnini  «t  o,  rut  dct  Deux-Portcf-Saint-SiaTtur,  99. ' 
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EUdMIHCBS  THiUVBOTIQDtf  ¥kWU  âTM  Ui  WM9uAm  CUSTALUMB  •'BOMOLUJ 

Mte  Ibte  k  Kl  mm  AibtJte  d'âSulitibb,  dlinS  li  iil&a  Att  S  a3«  iţii, 
t»  le  âaetrar  Wual,  mâdesiii-Hiqjor  ii  ThOpiui  du  GfOB-OuUaih 

La  hutU  gua&tile  le  dlgiialihe  orislattine  ele  NatîVelle,  qiie  k.  koucher  âvâii;  misd 
ima  (iiBpe«iti«a,  s'eiani  biea  vite  epuiseei  j'su  d4  renoacn*)  â  moa  grand  regret,  ^ 
'eiperiineiitatiM  thâi^imtiţue  d4  oetU  substaiMe.  Elle  o'a  etă  adminiBtreeen  tout 
|U'â  sta  mated«B ;  tmia  tult  ^'il  hb  m'amri  şaH  et6  doiulâ  de  eOatrbler  jptf 
le  ibaMlei  »t)«K«âMB  Mâ  )}fit&lerfa  i^ulMM  qtas  J'li  bbteaM,  J6  deVrai  peifbiittor 
Bifls  ifieii  b6h6luSMB^. 

6et)Uiâ,  j'ăt  sdiMiâ  &  i'ex{)M)a«fi^i6tt  eiiaiube  isi  dtgitafihs  ti'H6tiioii«,  d«iu 

[ub  H.  t^oucbef  ă  designee  ^tis  le  ndffî  dâ  (f^i^^3^^Jf^d^/â!>'^  '^htitllini,  AbM 
«  meraoire  qu'il  fi  Iu  â  1' Academie  de  midecine.  Cette  âjgilâlihe  ă  ele  preparee  i^âi 
i.  ttomelie  d'cyprîa  W.  precede  qţie  ce  savaBt  pratici&B  a  deorit  dans  le  mempira 
|u'ila.Munu8  a  l'Acad^e  peur  ie  «oaBeurâ  du  piix  Orîiiai  Mes  «iperieaces  a'oBt 
wrte  ni  sur  Ies  animaui)  ni  mfime  sur  l'haBime  saidţ  mais  uniqueiaent  Sur  dw 
idultes  maJades.  Aussi  bien,  c'est  la  clinique  qui  juge  en  dernier  ressort  de  l'efQ- 
âcile  de  tei  ou  tel  mSdlcăffient.  tte  ibâm^  ^u6  lă  dlgiUliâ^  de  NătIVellg,  eeile 
i'HomoUe  a  ete  adminisU^e,  tanl6l  fediH&iâ  â|);yi^tl(}tl6,  Bt  flâns  Ife  but  de  taettr6  ătt 
M  infeHTCiaBent  fISbrile  extfessif  et  nidsible  de  esrtaiiies  maiadks,  cerame  la  paeu- 
SDBiet  UiMVre  Qppholdâ)  li  rhuttiatlbBie  tuHotitaire,  bto.ţ  tantbt  poat  ratenttr  1«b 
iMifHmmts  etaigim  ii  tma  Ii6b,  sMl  i  ttn«  ttfiMtidn  db  eet  w^ii  nK  4  ttti  «t« 
ţib'M.  ifim  Mlădes,  »i  tbut,  6fiim  ttaim  j^  lâ  di^ţltâdihe  d'!(oinOU6.  TOM 
)ht  ^rtb  h  dlgitalitie  aisâtt'utS  datts  i'altdbl ,  dană  uni  j?dtldll  «duliB^ti  dfe 
l^  jgMinîttbs  (1).  De  c^ite  madigre,  ii  ă  iţe  posSiblâ  de  di&tafacet  ă  tolont6  l'iiig^^ 
Jon  des  doses  journalier^  du  ihedicament,  M  de  suspendre  iTaciiemeiit  ce  dei'hiâlr 
n  eae  d'accident  traique.  Le  pouls  et  la  temperature  des  maiades  otit  ete  iioteă 
ieuk  f<»is  par  jdur  au  moins^  et  tous  Ies  sjrmptâlnes  phjrsiologiques  et  therapeutiqu^ 
ml  et«  felevâs  AVec  asiii.  Jb  nt  puis  dobser  iei  iţn'uM  roMime  8uc«inst  de  mee 
jbservations. 

ti)  tm»  m»  wlt  Mre  m»  iMt  Olum  Mi  tttmm  a  \kmt»- 


BBÎIolt    SCliBNtlVioilB 

li*f IttQttl  ti  tA  ftiM»99t>dM  ttf blâlbi: 

Les  phtsee  d^aeajniaqtti  snccâdent  aui  âtwqaes  de  «ecouase  et  d'âpreave  doivent  naturelie-r 
ncDt  61  re  consaci4es  au  recueiUement,  ă  1  examen  des  fautes  comimge8«  aux  eauses  qu'elles 
peurent  reconnaltre  et  aux  coos^queoces  qu'elleo  ont  pu  dâlcrmiaer. 

Ndi  tWVailieSlW  feJilfefllfflfitlBi  iisi  i*dl^f«  des  sciedces  medicales  n'bnt  pas  faiitî  ă  cel  exa- 
AIA'dl  €6tt^taee)  ^itlstfeurS,  dli  iHoM,  h'bOt  ^as  craint  d'en  aborder  lâ  lâcile.  Je  ne  sais  si. 
\  f'«I^Ă(e  ^  prt^ti»  h  Mie,  ils  6^  toiit  d'abord  idterrogiSs  eux-mâraes,  s'ils  se  sont 
'i^^iTB  dtt  tigiidrăii  ii  ă'iis  tftit  fiait  atl  cfei  ilincnâe  honoi-able  de  leufs  propres  torts;  înais 
H  66  i^l  lAv^i,  et,  dattâ  le  jil^tn  touvenlf  de  Kurs  soiiitrââcds,  dans  Tanxiâtâ  de  leurk  apprâ- 
tetolon*.  tlft  dat  psd-ls. 

A  dKu  ne  plalsâ  qUe  flotiâ  iălsâidnâ  (^âJsfir  Safis  iU  Minifi,  ăi  hâ-âutâ^de  lâ  coîâŞencd 
libllliuj,  fet,  ^e  Wus  accuetllions  I6gftr€fiieht  leili^  obsefvalions  e(  leura  plaiiites.  ^  ^         , 

LM^rttife  ă  iif&  ăs^^S  dUi%  pi\it  ^iie  nouS  en  (iliefcliions  Ie  rein^de,  celui  suflpui  tfia 
poorra  pr^venir  une  recbute;  et  Ies  noma  de  ceuz  ^lii  ont  parlâ  oni  une  hotori^tâ  (elle*,  que 
» aertit  foIM  ţ|««  de  b*^  Ms  tenir  cobiptci 

Cnt  diliB  uae  de  Am  Motan  WMndairto  dii  AMeeiM«  h  Mthme,  4ae  ti  qti^dn  k  €tS 
paM«  et  disoHt«e  avw  ridtant  tTankiiatlea  ^  Se  bcWM  fin',  H  ee  ^il  me  sMblb.  II  appar- 
MMUioM  faoMta  MM  iii  uMs  ««vutfc«  «H  «MW  MiUiire}  »k«r«om  fontes  plturotf 
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PREMIERE  CATEGORIE.  —  AFFKCTIONS  FâBROES. 
(La  digitaline  est  administrâe  c(Hnme  medicament  apjritiqae.) 

A.    XHmATUW,  .AKTlCUUJIt^.  ,     . 

Pbkmieb  (US.  — lialade  atteint  depuis  denx  jours  ^d*im  rkumatitme  wrliadan  nitiga: 
donlears  articolaires  violentes  g^nâraliââes,  insomnie,  agitation,  ciphalalgie  intense,  soif  im. 
Notre  intentiOB  est  de  sapprim»,  &  Faide  de  la  digitaline,  la  fi6vre  rtiamatismale  ezceasiTe,et 
pent-itre  avec  elle  Ies  manifestations  doaloureuses  des  articnlationş.  Le  jour  oâ  Ton  cmb- 
mehce  k  administrer  la  digitaline,  la  tempârature  matinale  est  de  39*  arec  120  polsalioiK, 
celle  da  soir  de  61,  avec  132  polsatîons.  3  milligrammee  de  digitaline  le  premier  jonr,  pv 
d'effet  senuble;  A  milligrammes  le  deoxifeme  Jonr;  Ia  temp^ratore  fltehit  de  3  degrts  et 
tanbe  k  39,  le  ponls  baisse  de  12  pnlsations,  mais  le  tendânatHstuUmmt;  aprto  ane  not- 
TClle  dose  de  5  milligrammes,  la  tempteatore  est  &  la  aatmaia  te  matin.  Ie  pouls  i  90;  eafia, 
7  nouveanx  milligrammes  de  digitaline  pris  en  deux  jonrs  rendent  la  tempâratore  du  soir  nor- 
male ă  son  tour,  et  le  pouls  descend  progressivement  jusqu'i  A9  pulsations;  la  demifere  don 
de  digitale  ayant  amenâ  des  vomissements  bilieux,  on  en  suspend  radministialion.  La  temp^ 
rature  s'est  abaisste  avânt  le  pouls. 

Le  malade  prăsente  tons  Ies  sţmptAmes  de  la  digitaHsation  telle  qu'on  Pa  oinervfe  aprte 
Fingestion  de  la  digitale  en  nature  :  facito  placide,  indifKrent,  teint  bistr^,  yeni  eernts;  ponh 
tits-lent,  mais  lai^  et  dur.  Les  donlears  articolaires  ont  dispară  avee  la  fifevre,  aiosi  qoe  k 
edphalalgie  et  IMiaomnie.  Popilles  normales.  OHnes  m»  angmeotăes. 

Ainsi,  19  â  20  milligrammes  de  digitaline  ont  abattu  compleţeibent  la  fi^vre  et, 
avec  elles,  les  douleurs  articulaires  qiil  n'ont  plOs  reparu. 

DEDXiiME  CAS.  —  Bhwnatisme  articalaire  ^^  datant  de  tiols  JomI*.  TettpântnednaR- 
lin,  39*  2  avec  11&  pulsations;  temptotoi»  du,  soir,  AO*  6  et  11&  pntoations.  Oaf  dEbvtc  }» 
6  milligrammes  de  %italine ;  le  lendemain.  Ie  poiţls  a  fltehi  de  12  pnlsations,. la  tenptatore 
s'est  tiev^e  ă  AO*  8 ;  nouvelle  dose  de  5  milligrammes  de  digitaline ;  Ie  pouls  tombe  i  90 ;  b 
tempărature  baisse  de  1  degrâ  6  dixifemes  le  matin  et  Ie  soir;  enfin,  aprto  deux  noimlles 
doses  de  5  milligrammes  en  deux  jouis,  Ia  tempârature  est  ă  Ia  normale,  le  pouls  &  &8.  Le 
pouls  est  tombâ  avânt  Ia  temp^rature  et  a  ât6  tnflnenc6  par  Ia  premiere  dose  de  digiUlioe, 
sansdevenir  irrâgulier;  ii  est  rest^  lent  pendant  plus  de  dix  jours;  la  chaleur  n'a  baissi 
qn'aprfes  Fingestion  de  10  milligrammes  de  medicament  Des  vomissements  iHlieux  sonens 
pendant  Tadministration  de  Ia  demifere  dose  ont  fait  suspendre  la  digitaline.  Les  dootas 
articulaires  ont  dispară  en  m6me  tempe  qne  Ia  fi^vre.  Pas  d'actioa  sar  les  yeax./Les  nriiM 
ont  diminua  pendant  I'usage  de  la  digitaline. 

TROisiiHE  CAS.  —  nkmmlitme  articutaire  datant  de  huit  jours.  La  Qfeyre  est  igalemasl 


Mn 


moins  en  instance  pour  obtenir  la  dot  d'une  Facultâ  proprement  dite,  elles  tiennent  i 
leurs  preuves  et  k  tâmoigner  de  l'activitâ  Ia  pios  vivace. 

Cest  ă  Ia  Soci6t6  de  mădecine  de  Harseille  que  le  prăsident  sortant  de  Tan  pass6  a  ome 
Ie  feu,  par  un  disconrs  sur  la  tfUophobie  scientiftque.  Esprit  âminenunent  original,  U.  Berto- 
lus  a  le  don  de  concevoir  juste  souvent,  et  de  donner  k  ses  concqytions  Pexpression  la  ploi 
nnguliâre  et  souvent  aussi  Ia  plus  frappante.  Cest  du  sens  commnn  mis  au  service  de  h 
science  et  babilie  des  couleurs  voyantes  de  Pasqain,  ce  qoi  M  permet  sonvent  de  direca 
riant  les  v^ritâs  les  phu  malsonnantes. 

Parmi  ceux  que  revolte  le  nom  de  Dieu,  H.  Bertulus  cite  d'abord  les  ivrognes  ^  Ies  cm^ 
qui  ne  nous  importent  guire.  Ies  francs-maţons,  qui  ne  noos  inquiiteaţ  pas  beancoop  phiii 
Ies  mathimaticiens,  Ies  chimistes  et  Ies  micrographes  qui  noos  toachent  d'nn  pea  pluş  pris; 
enfin,  ii  cite  les  noms  de  Holeschott  et  Buccbner,  de  Vogt  et  Darwin,  s'efforfant  k  «JMi 
prouver,  en  dâpit  de  leur  talent,  qu'ils  ne  sont  qu'une  bâte,  condition  dont  nous  lenr^V** 
donnons  volontiers  la  jouissance  exclusive.  »  II  cite  contre  eux  Voltaire  et  Âobeq>ierre,  afl^w 
moins  compătentes  que  suspectes,  et  prend  enfin  k  pârtie  les  auteurs  dii  dictionnaire  da-ftl^ 
ten,  si  souvent  atteints  et  convabicus  de  matărialisme  et  d'athăisme;  ii  termine  oi  a^iÎRMt 
la  science  de  revenir  se  rangar  soos  Ia  bannifere  de  la  religion  natureUe ;  ce  dont  iL  £4EĂă 
a  id  Crtoir  d'alse  sur  son  banc  ministârieL  ' 

A  cetle  boutade  plus  s^euse  dans  Ie  fond  que  dans  la  fomc,  II.  deiOapd«villa  a  H|Mii 
que  le  terrain  de  la  science  âtait  neutre  et  â  l'jilffi  des  passions  hUMJnflB  (oe.doat~]89il)W 
serais  jamais  doută);  que  le  matirialisme  et  rathâisme.^pie  Ton  prAte  «oz  antaiitt;^  i 
accosaUoes  sass  fondement,  et  qui,  fuşent-elles  «zactes,  m  xaâtiWt  ptt  dftooi 
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attaqate  par  la  digiUIfne.  L'expârieiice  noas  a^nt  appris  que  16  ft  20  milligrammes  da  vnk' 
dioaâieiit  itaienl  n^aessaires  ponr  sapprimer  con^^temeat  le  mouTement  firile,  on  dăbut» 
d'embMe,  daas  oe  cas,  par  une  dose  de  1  centigramme.  La  temp^tare  matinale  6tait  de 
AO*  arec  108  pafaattons ;  celle  da  soir,  de  &0*  2  avec  96;  dto  le  lendemain,  le  pools  du  matin 
t«iiM  de  36  potntiuB  et  derient  irr^mlier;  cehii  du  soir  baisse  de  36  pulsatirasţ  tempâra- 
bm,  39*.  Nvovelle  doae  de  6  milligrammes  de  digitaline ;  le  pouls  tombe  ă  bU  pulsatiens;  Ia 
temp^ratore  reste  &  39*  3.  TomissemenU  bilieox  qui  font  arrMer  la  mâdication.  Le  poula  des- 
eend  progressivement  josqu'ă  A8  pulsations;  mais  Ia  tempâratore  ne  devient  normale  que 
pendant  le  matin,  et  remonte  meme  ă  89  et  &0  degrâs,  malgr6  rabaisiement  extrâme 
da  ponis.  Lee  douleura  ont  cBminui  dlnteiuAtâ  avec  Ia  chute  de  la  fi^vre,  mais  eUes  ne  ive 
tont  jamais  âteinito  complâement,  et  mtaw  ont  repara  avec  plus  d'iotensitiâ  au  bont  de  qael- 
gnes  jours.  Huit  jonrs  aprto  la  suspension  de  la  mădication,  et  tu  la  persistance  de  la  cba- 
lenr,  qui  est  remontte  &  &0  degrâs,  cn  donne  encore  denx  doses  successives  d«  digitaline 
i  0,005  qui  n'abaissent  la  tempîrature  qu*&  88*  2,  et  font  descendre  le  pouls  de  196  fc  &2.  Les 
doolears  articniaires,  quoique  moins  vives,  continuent  ă  se  bire  sentir  tantAt  dans  un  poînt, 
tantOt  dans  un  autre. 

Ici,  l'action  de  la  digitaline  sur  Ia  temp6rature  a  et6  incomplete,  et  peut-Stre  Ies 
dooleurs  <mt-elles  persiste  pour  oe  motif .  La  lenteur  extrSme  du  pouls,  et  la  crainte 
de  voir  survenir  des  accidents  toxiques,  nous  ont  emp^che  de  pousser  plus  arant 
l'adininistration  de  la  digitaline. 

Remarquons  en  passant  cette  perseverance  de  Ia  chaleur,  malgre  le  ralentissement 
de  la  circulation,. ralentissement  qui  existe  encore  ă  l'heure  qu'il  est,  dix  jours 
aprte  Tusage  de  la  digitaline.  N'est-ce  pas  lâ  un  argument  contre  la  thtorie  qui  fait 
dependre  la  chute  de  la  temp4rature  du  ralentissement  de  Ia  circulation? 

Le  mame  phănom^ne  a  âte  observe  dans  un  cas  de  Q^vre  typboide  traitee  par  la 
digitaline  cristallis6e.' 

B.  pimmoiiiKs. 

PaxMUB  CAS.  —  Pneumonie  da  sommet  droit  datant  de  trois  jours,  avec  flfevre  intense, 
Al*  de  tempârature  et  120  pulsations.  Au  moment  oii  ce  malade  a  âl6  mis  en  traitement,  nous 
commencions  nos  exp^riences  sur  la  digitaline  dHomoIIe,  et  nous  n'osions  dibuter  encore 
que  par  de'faibles  doses;  9  milligrammes  1/2  de  digitaline  donnăs  en  quatre  jonrs,  en  raison 
de  3  i  3  milligrammes  par  joor,  n'influencirent  en  aacune  faţon  ni  le  pouls,  ni  la  chaleur. 
II  est  prabable,  je  dirai  m6me  certain,  qu'en  c(mtinuant  la  digitaline,  ou  en  Ia  donnant  &  dose 
plus  61evte  dto  le  d^but,  nous  serions  parvenu  ă  abattre  Ia  fifevre,  mais,  dans  la  crainte  de 
perdre  du  temps  et  en  raison  de  Ia  gravita  de  la  situation,  nous  edmes  recours  ă  une  autre 
mădication.  Le  malade  guârit,  d'ailleors. 

initant,  pasoe  qa'ellei  n*ont  pas  Ies  dangeis  qu'on  leur  suppoae,  et  que  Fesprit  ne  suppoite 
aocnne  entrave. 

VoiUi  des  raisons  de  premia-  ordre,  ce  me  senile,  et  capables  de  nous  toucher,  jusqu'i  ce 
qn'on  leur  ait  lait,  dans  le  jugement,  la  part  qui  leur,  convient.  Mais  quand  Tapologiste  du 
positivisme  se  refuse  &  voir  en  lui  autre  chose  qu'une  mătbode  d'exploration  scientifique, 
quand  ii  nie  sa  tendance  avouâe  oa  non  au  matâriatisme  ttk  Tathâisme,  IL  de  Capdeville  me 
paralt  plus  royaliste  que  Ie  roi,  el  moins  net  que  Ies  văritables  positivistes. 

DisoDs-le  en  effet,  avânt  d'aller  plus  loin,  et  que  chacun  ait  du  moins  le  courage  de  ses 
opinions  :  pa«  de  ces  subterfuges  de  sophistes  qui  ăchappent  au  oai  et  aş  non,  au  mtyen 
i'une  tangente  plus  habile  qu'honn^te.  Le  positivisme  vous  dit  :  mon  domahie,  c*est  Tobsier- 
Tation  des  laits  et  Tanalyse  des  objets  matăriels;  car  Tobservation  ne  se  peut  faire  qu*au 
moyen  des  sens,  et  tout  ce  qui  n'est  pas  matifere  nous  febappe.  Le  reste  ne  doit  pas  me  pr^oc- 
cuper,  qne  dis-je,  ii  ne  doit  pas  exister  pour  moi,  pas  plus  que  Thonune  ne  peut  supposer  4  la 
mati^re  des  qualitâs,  en  dehors  de  celles  qui  lui  sont  râv61des  ţtar  Tobservation.  Et  fatalement 
ainsi.  Ie  positivisme  qui  ne  doit,  qui  ne  peut  glorifier  que  Ia  science,  ou  plutdt  que  sa  science, 
blalemeat  U  est  cmdnit  k  nier  comme  n'existant  pas,  ce  qui  ne  tombe  pas  sous  le  champ  de 
salaneţte.  . 

Car  fe  jiositivisme  a  beau  faire,  et  se  prăsenter  timidement  sous  le  personnage  d'nne 
hmnble  et  simple  măthode,  ii  est  plus  que  cela,  ii  est  tout  autre  chose.  Cest  ce  qu*a  fort 
savamment  et  fort  judicieusement  stabil  mon  ami  Fabre. 

hi  professeur  Fabre  s'est  appliqui  k  6tndier  le  positivisme  en  tant  que  mâthode  scienti* 
fique,  pub  H  Fa  envisagâ  aussi  dans  la  doctrine  qu'il  implique.  qu'il  Tavoue  ou  non,  et,  dau 
un  troisi^m)ţ  chapitre,  ii  a  monlrâ  Ies  consâqaences  qu'il  entratne  aprto  lui,  et  dans  l'ordre 
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Djeraiiia  «ii.  —  Paeummie  dp  «At^  gavdţi  Aatoat  de  M^  jouni  AtafiB  iiAoNe,  i/tHln, 
Mat  iŢpMde.  I^mp^ratare  natlaalt  Al»,'t«pi|ii^tuM4q  wto  *t%  »>m  tM  ^lutlon.  Mgl. 
taliMl  QeniigMmiBe )  Ie  tendenain  le  pauls  est  abaissA  de  M  piţlsatioiui  la  teqqiAHtan 
MsM  «BcoM  i  hV.  Neuvelle  dose  Ae  B  tfliiUeruAmei  de  digiUitm}  1»<  pMrib  ^antod  *  ai, 
la  temperatura  i  $VU  et  le  leBdemain  k  6^.  Le  iUfft  a  foait  awela  ^irit»da  la  Mm*, 
idiwi  pe  mtat  iypholde;  Ies  sfmptimes  l(waDt  |ieni8teBt  peAdaat  tongtmps  encenj  mtă 
Ie  malade  ae  ţarae  Mg  K  mint  eâ  convaleţceaea. 

lai,  ia  sulUgmaune^  da  d|gimţp9  §q(  abitţii  m  «u^wttfr^^iut  ImiPlP  «ptti  M9 
^fwe  &  tffinp^tnro  si  elevăaţ  Ie  pouU catiafloM  avut  tai  ehaiflur,  $t  tA.inţu 
itfigvAlm  dhi  le  pranie*  jouf  de  eon  «balueawBt.  ¥9»  d*Betimi  «u  iMi  yeu. 

M(mmm,  Hmhiei  a^mim\ifh  llmv^rf^m  4n  m,  M  t  wi^  Al%  IW  PHM8ti4Mi  Pi 

mier  septânaire,  signe  qne  WUDderlich  regarde  avec  raison  comme  presq^^  (9<ti9Qn  flHt  U 
dişitaljne  est  priae  pendant  trojş  jours  de  suite  a  raison  de  0,005  leş  deux  premiera  joon  et 
de  0,006  Ie  iernier.  Nous  n^loas  pas  eseon  dA>ate]>,  k  eet(e  ipb^",  par  nm  dâi»  piu 
Mev^e,  et  Bout '  le  «egrettOBs.  La  nudada  eat  nuivt  avânt  qae  la.  dlgitit|iM'  ait  ea  la  bii|i 
d'abattM  1(  peub  et  la  btialain.. 

Avec  une  <i9şe  flţ9Hiş  e}fSY8i!,  OR  rigqw  fl%e  i}?)?firiîă  |«n:  ^  ffi4la^ifi  fit  â'§mw 

Z>.  PHTHISIE  POUfONAIRE  ATEC   FILTRE  HBCTIMI. 

Lespbtbişiesqui  s'accompagnent  de  fl6vre  sotit,  comme  on  salt,  Ies  plus  penibles 
pour  Ies  m^îades',  qu'plies  tutf^eai  et  ^uisenţ  ni^ijleipeDţ.  Le  snlftlt^  de  guţnliie 
a^ant  peţi  014  poiiţţ  de  prţşe  şur  cptţe  Q^vre  s^|)ţojpaţigue,  noyş  avonş  ehtfchî  ila 

PitBMicii  CAS.  —  PhihMe  putmmalre  aeoem^agB6e,  deoais  ttok  tetnafneş,  4e  Mne  «ob- 
t)nue,  plus  intense  vers  le  soir ;  tempirature  AO*.  139  pujsatlong.  La  digiţalloe  prise  peBdaal 
siz  jours,  h  la  dese  de  i  ou  9  milIi^aDmies,  ea  ieţţt  11  mjIligraHiipea  l/S.  a  abaissi  vrofP*^ 
slvement  la  temp^rature  matinale  jasqu'k  86*6,  eeîle  du  soir  k  ŞP*;  ie  npols  a  tidd  en  mtane 
temps  que  la  chaleur,  mais  faiblement,  et  sans  deseendiie  ku-dessons  de  96.  ie  mala&  st 


sdentifique  et  dans  l'ardre  social.  Comme  raătbods,  noua  dit-li,  le  peMttviime  peae  ( 

son  but  le  pro^rto  de  Ia  scient^,  et  ii  en  eşt  l'entrave.  Goşme  4octrine,  le  poşitlvfaţBş  p  ţmt- 

jjpurs  ăti  ath^e,  et  anj'onrd'hui  ii  est  i>ien  et  dftment  i^aţ^riaiistCL 

Icf  le  professeur  p'a  pâs  <)e  peine  ă  moatrer  (|ua  la  th^He  d;  Comte  a^est  basie  rae  nr 
une  classiflcatiop  h{storic[ue  des  progres  de  Pesprit  Iramain,  dţns  laquelle  tliisteirţ  iraft  md- 
lement  respectie,  et  sur  ype  divişipn  hirirarchique  des  şeiences,  qui  est  tottt'şrtificie^  «fBaa 
contradictoire  avec  le  seifs  (»mmui^.  —  Gomle,  ŞarKfiii  et  1)^  Alliman^,  veOt,  dilriL  vn 
'ffvaux  et  vos  maltres,  Messieurs  du  ppsitivigme ;  Ij^tes  dope  conqrae  ^tix,'  JmStet  leiir  slM^ 
brutale,  eţ  appelez  apssi  Ies  choses  par  lenr  nom.  yotre  docţflne;'el)e  a  6t6  nettemeiĂ  1^ 
molte  paf  Moleschott,  Bucchner  et  Virctipw,  et,  Ibin  ^e  rţjetef  ies  coniăqbene^  mw 
enţwlB^,  faiteş-vpus  donc  comme  eu^  «  du  nom  de  matirialjslps  un  titre ^'bonneur.  » 

}l  «ţaiţ  pluş  facile  de  se  nţ^prendrţ;  sur  la  mâthpde  di)  poşiUvisţac) :  coDfbien  g'en  eat4p« 
fldi,  coppe  M.  dp  Cap^evjllle^ne  vpient'en  Iiii  ou'une'âetMe,'  le'type  Tp  plus  piţr  Ăj^Ă- 
lervaţloa  eicact^  fţţ  şâv^fe,  en  4eiia^  |e  U)a^  pşi^ipaUş^  4ş  }'imaa£iation,  anii  f|{«|{^ 
lpmpbi)e.  '  '  ...;..,„         .     .  .fjs,  „...,      ., 

Maiscette  observation-Iă,  elle  ne  Iui  appartient  pas;  on  en  trouve  ies  pr^ptes  <)iB| |b- 
pociate,  gu'a  traduiţ  M,  Litfr6 ;  eţ,  pţţnr  pe  parler  qye  des  ţpădecipa,  Sydep^^  et  pMţnr 
m^nq  soni  ciţăs  par  M.  Fabf-e  commş  leş  apnt  scrupu)eujsenijŞDt  ţii^  en  pi^dmie  fVMJiţW 
MM."  Comte  el  Liltr^  n'enssent  pensă  ă  Ipş  inveiiler  de  pojiveau.        "      "    •  -*'        "** 

El  ici,  flafgissant  le  dăţaţ,  le  professeur  ^e  Marspillş  ijousliioqlre  l'ottşCirVBtlojLj^nlIjMe 
de  la  mătbode  sensualisiă,  cachaut  sous  une  prălentlpn  dp  rijorfame' gpur" 
Apit^ei  uqe  entravp  ^pi  la  repdpnt  si>8oiUMent  stările;  ii  la  yoft  meţabt  f  ta  ^. 
torce  et  de  la  matitre  et  «menant  năcewalrement  ă  la  conclusion  mat6iiaiute  et  i 
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pe?  4fi  JBBf».  flHJf  «nfeg  ff>flt  JÎ9R  şpp^qt^,  SMCgne  ««0^  su^  jţs  pnpîljeş.      ^^ 

OEDiiivE  CAS.  —  Phthitie  pulmonairt  avec  fifevre  hectiftaC-  ^ei'iW  M^IflAfti  to^iKMiM 
I Ui  Aip^'ă fiikl» doMv  ta^wua^tiDiH  aa  dtiiiit^dâiiiM tufti^m^yi  tkmS^VSWiat^ 
jwjoin-fMAoat  (tsq  Jonra,  ea  tânt  9  anlliţ^aiinea  âM)  Mt,  ifltepwtlţw  |a.  tffflR^ntnm 
est  tombâede  39*.  I«  matiB,  k  38,  etids  «MD,  fe  sţir^  t>  BftiUh^i^MHmft^  JflflH 
P»W4«rt,  *  4«8 ,  PHJMlifliM  W  44b«,  i'«t  iţj9#  ţpiţb^,  {(UU-4^««)(i8  de  ţqîi  ^  ipfj  fţţjst 
restâ  r^lier.  Pas  d'action  sur  Ies  yeuz  ni  sur  Ies  nry)^  Şpiţl^geiqe^  ţijoiqţj^i}^  JHf^  Kt 
nţpurdB  la,<i6we,  •.■,,        ,■■,:• -.d  •■,.  ;• i-' .:,.i  ,;;;•-   ^,    •       ,'..,  ■,•■.,       ■    ., 

O.  Şrytipite  de  U  face,  amtrael6  i'1%A^itaT;'8f»|ptaiiHiB  {j[lweB/MiuioltiHa,>t|ip«n>{ii»t 
feude,  mvrefctense  avce  6^' de  teaperat^  «t  M  palurtbĂi.  Ce  maladi  freiid.t9'9utga 
)/aon  B  tentipsannies  i/l  de  digttaNn^,  ea  ittbuUint  par  A  «eatigramma,  Ott  a*eiţ;qiÂiprta 

te  soir,  ii  ^moâte  t  CSO\  qUan!  ă  la  tem))<fattfre',  «lla  n'a  oassi  da  sa  maMeaiii  mtsabi'.  «t 
aV.  Ni  Tanaf^ments,  b<  naus^es;  fa^et  Into^MibM,  Atât  «eml-aamatfox!,  martti  L^arttcmiia 
mtt^  «qH»  iie«  .r«Morc8m»t  d«  ia  Itim  4«»  vmimi  ■. 

.QeHe  p}?ftewtion  prour^  pe,  pJpS  jf  tSmperşţHre  gat.  gl^yee,  plug  ii  fguţ  «Wibtor 

dans  ţfl  (»ş,.op  »HWit  pţi.de^n4«R  W»^  dftf?»fr  WH-IJi  iBmigfajţir(eş^.,^,revMt|f  te 
lBB4eaiaifi  â  un»  doae  b^Ia  puiielino  qiiper4QHre«  BviaSK'w^^  d08e,afi<^4?i\}m<<«l 
93  mjlligpainjneft  etaU  şakvqnuB'â'peiiu»  â  ieflueiMsw  paaiag6rMRM|  1«  poids*  , ' 

i>REinik  CAS.  —  Apction  (nrgiuăqu^âacxbrtr&^oH^talrMiâtltiăî^ 
temps  et  ă  la  base.  Dţspnâe  et  fortes  palpitations,  apr^  la  nwindre  lAarîhe^  datatit  de'  pîa-i 

te  iittlade:^nd  ia  mUligiaHUBBa  da  digitalipa  «il  septijoarşt  iJi^nitnwiiM  b)  Nmier 
j«uv,  t  milllţraiitaietfjes  joers  nnfairiB.  Aftrâslta  daox  (vaîpitoţs.thitta  (3  qiiUigl,)»  je  whI» 
tambq  d^  va:&  «4  (Nlltetiona,  et  leate  râgaUar;  Ip  i«nip6r4tsi*,  ^qiiftaitl  iflu  «,  itMtitK 4ft  I 
et  p»i8  i«  »:dBri«HM8,  aprti  IMngcstion  ^e  ii  aiffigrammes  de  digilafiBf.  itapipia  tmilP* 
dlltltea;  ^ualfiesiâtiapeUoa  dans  leaianx.HUgni:  ip  talentiasamciit  da  pegls  at'dq'MBUiv;iM 
pall^tations  reparaissamaţeola  mtoia  inteasM  dte  qo'on  feti  matohan  la  naJada^  Im  iie|tiH 
ODt  dimimti  de  qnanlită. 

DspjiEMs  q+ij.  -r  pdţ,Uţ{iops  \i^ţ^  H  ^^p  4Jat.ai}^iţjiÂ  Qhşţ  \f^  ^eqpş  qpl^aţ,  şşi^s  I^jm 

paiţş  un  dsrqier  cliqpiţre,  p)ierfi|ţ^i^ţ  4  d6ţpnii|ner  cţueileş  Rpţvenţ  fetre  Ies  cops6<ţue,pc^ 
fle  cette  science  ainsi  s6par6e  de  ioule  iade  surnalureile,  nolre  auţpur  y  pr^vojl  ine  crişe 
ţerril^je  qijş  ^pyr?  trsverş^r  Ţesprit  bumajn  pt  aypc  !\ii  la  soci6t6  touţ  entj^rpi  et  c'est  de 
Texcfeş  de  Ia  căvpiţjliofl,  qu'il  attend  unprŞiţction  favbra|3,le,  ayant  pou^  effet  de  rătâmir,  eptre 
fa  şcjence  et  la  rejigion,  |'^li|ance  eţ  la  cpqformitŞ  de  ţeijd^ces  qul  doivei^ţ  's^  rqnconlr^ 
0ap^  Jes  vpjeş  qiultipips  de  (a  yirM  une  e^  divinş.      '    "  ''     '      '    ' "       •  ■    -   -    . 

Je  n'aidpnnd  quVq  bien  cpurt  et  biep  ltpj)a|-faiţ  e;ţţrilt /le  (^  renţşfrgti^  ţrayall  otjl'qqng 
aafţţe  gu'il  faut  ie  p|uş  adipirer,  dp  la  Yiyacite  des  conviclions,  dela  rorpe'du  rpişoppement, 
deja  8ftrel6  dii  sayojc  pu  de  la  prqfqn^eur  des  yues,  Quelque  ţ-eşejre  que  l'pq  fasse  â  part 
joî,  pn  ne  peut  ypir  avec  indiffiirence,  pn  ceş  ţeqfipş  ije  comprqniis  et  de  d^faillanceş,  un  dnj- 
^^u  8l  ^nchempnţ  dppipyd  eţ  şi  iiaîuemepţ  arboră, '~ 

A  cette  vigoureuse  el  savante  philippique,  M.  de  Cipdeville  a  r^pqpdq;  prenţnt  ppijf 
r^cfllş  4fl  p^rjş  1^^  reprpfitKa  ArticRl^^  PW  le  pr^ppiqaqţ,  (I  s'es't  fftjţ'  If '  fiijal  4^[epseur  de 
Ţalpm  imţ(r,  Cest  4'pq  J)pn  nalurel,  «ais  p'fiV>i^  peu  la  qqesljan,  cqţvmp  pqqş  Iş  vşrrofls, 
Entrant  ensuite  djiDg  le,  yif  de  la  quesţiQR,  ii  ^  qj6  |e«  Iţndgppeş  sţb^es  ^p  po^iliyişipp,  o^  djţ 
moiQŞ  ii  ep  a  reJsW  Ia  reşpqpsqbiljţp  şqr  quElqpeş  4veqturieFp,  ţfifaals  pprdqş  dq  ţJrspeap;  ii 
a.  nJ6  ^e  wi'ipe  )ps  copsăqqences  jpatiriţilistes  de  ]»,  doclfjne  pţ  a  prflfp§§6  pqe  fqiş  ţţp  pluş  |5 
a^paralion  de  la  spiencp  pt  (|p  1^  religioq,  pH  plqţ^^  |a  şppfţraliqn  de  1?  rephfifPhe  şcipptifigqţ 
dt  d9  louţp  doctrine,  cfir  Ip  posiţjvisffle,  pqpr  pqi^  (jq'ii  sqjl  cQnş^queqf,  (}pii  ^  tpyi  |ţ  a^\ai 
^Iţr  jusque-U. 
.  §uant  ^  Iq  i)ţi,^lţipşje,;i)  ţjp_  tiouxş.w;|fi,d\l  ţijeji  ^  fipairp.  §e  f^sftnt  4  ^P^fifl^  I*^^9G^ritj| 

?e  ţfwaw  Bş'rjş^t.ţi}  f)^  4q  Ift  şde9cft,fl^irţ  wp^v>'  14  mfrm^^  ^  m  wT^^v<m 

beanconp,  sil  la  met  coDscieDciewOfţiaţjIA  MNSH&i  ţ»fi»  Jf  «  |*îJ4n)P  «iB  W^riţ^  ^ţ 
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Aprte  line  prendfere  dose  de  0,005  de  digiUIim,  te  pbols  desceod  i  60,  ptds  ă  6&  pabaliooi, 
ai^ta  nne  draxiiine  dose  de  6  miiligranmieB;  iptiis  une  troiaitaie  dose  de  mtine  qotBlitt,  i 
totaiBe  ă  IbŞ^  aans  devenir  irr^gnUer.    '    i     t       -  < 

'"Wtm^in'&rt  n'^B  pu  M6  tiiodifite>fleBdbI«iBeBt;  nn  iMtaat  infime,  e&e  a  d^aei  m 
diilfre  IllItUl.' Pupilla  on  plen  dM4ei.'  Vomineioenb  MUeia  aprta  It  dernttre  don-4e  di|(> 
ItBUe.  Les  piteitttioiiB  eontinuent  dto  qaete  nalkde  se  met  eninircbe. 

' 'fROtniifit.  CAS.  —  Palpitatioiu  Mesh  inie  e&doeardite  rhomeUsmale,  «vec  «Mfle  Me- 
ilor au  premier  tempset  ren  la  base. ''   '         < 

Ce  malade  a  pris  en  sept  jonra  35  mnHgwimTiiwi  de  digitaline,  k  raison  de  6  miUigr.  pt 
jw&Temp^vtiin  iniţiale :87'2  te. mi^:^*8te,|9eir:B&,i^  Aprte  ringestioa  de 
lO'nPgr. '  te  ppids  tombe  h Mi  aprfis  t5  miUigr.  ă  5&  ipoteaţions,  sans  se  maintenir  i  ce 
ebiffr&iAi»es  I^igestionidatiaSmfllligr.'.de-  digitaline,  11  deicendi  &8,  mais  pour  renxnter 
prao^itemeot  10O,itaU:enTeBtant'i^Uer.Iiatemptoturea!a  ancnne  modificatian  teo> 
stt>le.\Vottia8CtauBls  14USUZ  aprts  TingestipQ  de  80  miUigr.  Halgr^  eeia,  on  donae  xn»  noo- 
ivUe  dan  de:fi.milligr.,qni  ne donnepltas  lien  k des TOmiiwementg.  Les palpitations  persisteoL 

QoATaikiB  CAS.  —  Anânie  profonde,  avec  pa^tatioiu  aneienuels,  sans  teafon  apprtâable 
dacţeţir»' ,  >  -j  . .  ■ ,   .,■ 

.  Ten|iii^ţare  Iniţiale,  37*6 ;  78  pnlsations.  Le  malade  preoid:  20  n^igir.  de  digitaline  «■ 
q^âtie  jonrs;  Ia  demiferedose  de  5  mOEgr.'ayant  ameni  des  vomissemenis'n'est  pas  doinii 
en  entler.  Aprte  Ies  10  premiera  milligr.  te  ponis  descend  k  60  pnlsatidns,  pais  ii  SA  iqxti 
iS'milligr.,  ponr  Sotter'ensiâteentreeOetiSBf  UiMseatefoisfl  ne  bat  qne  &8  fofs.  Cepînli 
a  revMn  ime  frr^lariti  blzarre.qd  existe  enooie  h  l'beure  qu'il  est,  qoatorze  joars  apcfes  li 
snspension  da  midicament :  cha^e  pnlsaUon  est  compost  d'on  battement  Tigoareox,  aoM 
de  denz  battements  trte^aibles;  tes  braits^dn  ceenr  soni  aâ  nombre  de  A,  le  deoxitaie  teaţe 
aeiditeomppseenS.pejtits tempfc. La  tempâvtqre  n'a paş.itâ  ţnflnenote sensibleme^ -r- Les 
palpitations contionenL     -,.     ,    <  i      : 

CniQuiin  CAS.  —  Palpitationt  fr^entes  li^es  ă  un  6tat  an^miqne,  sans  Miioa  da  ecem; 
"'  Teay^râtnre  initiiJe,^7'a;'7a  pttfsatioas;  27  naflligraimneB  de  diglttHiie  MQt  aifaiinislrts 
en'rix' jonrs  (A  ft  5  milligr.  par  jenr);  5  milligr.  foat  deseeadre  ,ie  pools  k  66;  19  mittigr.  te 
fcM'toodMlrli  &8;  27mflHgr.t  &A.  La  tttnp^urenVbaisst  pendant  tooteetempt  qnede 
•'di:MtDes,:mai8  paanig6rement«  One  foto  mtaie  elle  est  remont^e  aa-deasos  de  aan  dtgri 
WtiaL'Papffles  tegtoemeitt  dilat6es.  Les  pa^iitalions  repaniissent  dto  ipaa  In  işateilrmiflir, 
malgri  te  retentiasement  extrfime  des  mpavementa  dn  omor  et  dn  poi^   V 

n.  jrrasort  des  observations  prfeftdentes  que  dans  les  affecti(«is'  âa  coeiir  no» 
fibrileiah  U  jDe  ş'agit  que  de  lîllentir  la  circulatioa,  3,  et  Ie  plus  soiivent  5  et  10 
miiligrammes  de  digitaline,  sulTslnt  les  sujets,  ont  (AÂ  nâcessaires  poor  diminuer  le 

CL  i^raard,  qne  les  camps'd|ff6rents  invoqaent chacan  i  lenr  ionr,  peat-4ţre,  b^I  a^K  ptoi 
de  raison  que  de  discrâtion. 

.  lÂ  doctrâr  yilIeneuTe  p6re  a  repris  Ia  tbtee  de  Fabre  sons  ce  titre  aiisal  large  qae  delicat : 
JXf  ,/a  respotuabiUti  li»  Vtiprit  identific  mvers  Pordre  social.  Âprte'aToir  itîd)U  qpe  Tindff- 
ftrence  de  te  science  Tis-A-vis  de  r<n-dre  moral  et  sodal  est  un  mfthe'  impdssible'  k  r^aîiser, 
bm]^  .te  meillenre  volonU  du  jnonde,  Fautenr  dte,  par  eiemple,  te  tbtae  devenue  câtebi* 
de  ÎL  drenier,  soutenne  derantla  Facult^  de  Paris,  sans  que  ceUe-ci  aittrpuvâ  k  M  cmoser 
ime  protestation  quelconqne.  On  se  souvtent  que  cette  tbtae  niait  le  libre  arbitrederOtn 
hnmain,  et  rţclamait  toutes  les  cons6qnences  que  peut  entratner  une  teUe  n^gation.  Suit  ane 
•6rie  de  formnles  oti  se  rteume  la  philosopbie  scienliflque  la  plus  nettement  spiritualiste,  te 
plus  franchement  catbolique,  et  que  termine  oette  sentence  consolainte  \  La  Târit^,  c'est  te 
liberte.  Veritas  Uberabit  bot. 

Pendant  que  ceg  ânouvantes  disenasions  passionnaient  nos  oonfiiferes  de  Marseilto,  oa  de 
DOS  maltres  de  Paiiş  prenait  sa  plnmede  pro^seor  et  fonnulait,  dans  le  Corire$po$niita,'iat 
thăse  semblable  au  fimd,  anssi  admirablement  dâveloppâe  que  savamment  dâbattue. '  ' 

La  science,  noua  dit  H.  diaulbrd,  revttidique  bautement  te  misSion  de  nous  prA(«ţar  Mtf, 
avenir  nouveau,  Dpn-seatemelteent  an  aveidr  intelleetuel,  niais,  car  tout  se  tient,  uit'  ^<M|;[ 
moral  et  un  avenir  social,  tete  qn'aneape  c^Hlisation  n'a  pu  en  connallre  jusquMci.         '  -j; 

Or,  s'il  est  une  Science  qni  puisse,  en  effet,  avoir  cette  portfe,  e*est  bien  te  spieoee  î " 
^qne.  Tandte  que  les  sdences  matbimatiques,  et  m£me  Ies  sciences  phţstques,- ne  fbnt'| 
diie  sonmitltre  aox  soct^is  hnmaines  les  forc^  et  te  matikre'du  monde  pitraine,'  te  i 
de  Ia  vie  aspire  I  se  sonmettre  et  i  râgler  tont  ce  qni  se  rattaclie  tiTi^^m^Vim|l,etk< 
(tar-Ik  te  rignlktear  de  tonte  pensfe  eomme  de  toate  atitttm.  ''  *"'''  '" 
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Qbaţbre  deft,pul8aiipqş  «rtşrieUes  et  poar  )«s  Mre  toalber  ă  60  ou  48  bsttemqnts. 
bajos  Ies  alfeoUons  Aâbriles  ou  le  pouls  est  tr^B-froquent,  ii  a  ^t^  inflnbnce  moina 
raţidement  et  seulemant  apres  une  dose  de  10  et  queiquefois  15  oulllgrâmmes  du 
medicament.  .... 

La  digitaline,  loin,  de  rendfe  le  pouls  plus  petit  et  plus  depresâible,  en  a  au  con- 
traire  augmente  Ie  plus  souvent  la  dureţi  et  l'ampleur,  tout  en  diminuant  le  nombre 
de,se3  pulsations  et  en  troobljsnt  Bon  rbjthitie. 

Le  ralentissement  et  rirregularitâ  du  pOuls  ont  persiste  queiquefois  t)endBiit 
douţe a quii)ze joursapres  la  suspeosion  du  medicament.  . 

Bien  que  la  digitaline  d'HomolIe,conune  celle  de  Nativelle,  ralenUţse  ă  ţoup  6&r 
Ies  mouvementş  du  cceur,  lorsqu'elle  est  prise  â  dose  suEDsante,  neanmoins  s6n 
action  Iherapeulique  şur  Ies  palpitations  est  peuoBpoint  marquge.  Cels  palpitation», 
alors  mame  qu'elles.etaient  d'origine  nbrveuse,  ont  repara  presase  loojours  des^que 
lesmaladp  se  iţuettaient  m  marche,  pour  disparaltre  de  nouveaii  aii  repos.  DanS' 
Ies  experienees  failes  sur  Ies  grenouiUes  â  l'hdpital  du  Gros-Caillou>,  mnisavâbs 
reoiarqde  6galement  qu'alora  m^nţe  que  Ies  mouyements  du  tceur  âtaitat  eiiieSslT 
vement  ralentis  par  la  digji.taliiie;  un.attoucbemenţ  un  peo  vif  de  cet  organfe  sAifisait- 
poiir  Ie  faire  batere  plus  vite  et  pins  fort  pendant  qu6lqueft  instants. 

L'abaissement  ,de  la  tempiratvre  morbide  exige  des  doses  de  digit&line  pluScoii- 
s^derables  qae  i't^issemeal  du  piouls;  poor  supprimer  eompUtiment  la  chaleui' 
iebrile,  20  ă  30  milligraounes  de  digitaline  sont  necessaires  suivant  Ies  cab  et  sâli 
vânt  Ies  indlvidualiţes.  L'abaissement  de  la  temperature  est  moins  dUndile  que 
l'ăbaJssemenl  dq  poulş.  Lorsque  la  tempiBrature  est  ă  Ia  normale  au  moment  ou 
oommence  la  medicaliqi),  elle  est  peu  ou  point  influienc6e  par  la  digitaline,  ă  moi^ 
que  cellei  ne  soit  portţe  â  ,UBe  dose  tres-elevee  ou  toxique.  LA  digitide  en  ntatore 
a,  du  reste,  unş  action  ideatiqne, 

^  ţ(\n&ra.\fyi'aflaei^$  de  la,  digitaline  sur  Ia  temperature  morbida  Aouş  a  para - 
moTns  ănergique  que  celle  de  la  digitale  en  nature.  Avec  la  digitale,  nous  avons  voj 
la.ţţenipârature  tomber  tres-souvent  avânt  le  pouls  ou  eb  mAme  temps  que  Iui,  et 
son' action  depressiye  sur,  la  chaleur  animale  etait  telle  parfois  que  le  malade  tom- 
lait  dans  un  elal  de  co^apsus  caracterise  par  la  cfan«se,  le  refroidissemeat  des 
exlreitailes,  la  rarete  extrâme  ou  la  disparition  du  pouls,  eto. 

La  digitaline,  au  eooţţaire,  a  infin^eno^  presque  toi^ours  le  podls  avănt  la  tempe- 
rature, et  pour  deprimer  ootableipent  ou  siipprimer  ce  demier  &eteur  de  lă  fiâvre, 
ii  a  fallu  recourir  â  des  doaes  plus  considerables,  et  Cbcore  n'y-a-t-oii  pas  râussi 
^==      '    I  "  i'       '  '     -• '   '■    ''"■''    ■    i    •  '    '"~  -  -'^  — 

Bt  qu'ţit'oe;  disi  pas  que,  Gbrie  dana  son  d(nnaiQe,r^aborari6D  sdieutifl^  n^  poinl  ă  s'Id- 
quiiterde  tetles  pr^oceqpatioos ;  cela  esl  sacs  consăqixace,  prettfdd-mn,  el  leâ  li)$tUutibiu 
Mciales  surlout  n'ont  rien  k  j  voir'.  Ceux  qui  plai4ent  «d  tel  miullif  ne  pticaiB^nt  reuenililei:. 
beaocoup  &  ces  sopbistşs  qui,  pour  d^fendre  Ia  liberia  de  ia,preai4,.  thoomiiltng^niţQX.de 
<0)]lenir  qu'elle  esl  sans  importance,  sans  elBcacitâ  boone  ou  mauj^jsş.  Ootftv^j^ţo  fraqct),. 
dans  ie  pays  par  exce11eii6e  de  la  logique  et  du  pros^iytisme,  on  pouvait  impunăment  profirer 
une  erreur  qaelconque,  et  en  particulier  de  telles  erreurs. 

Oui,  eb  Atlemagne,  cela  est  possible  }usqu*âi  un  certain  point,  pţţrţe  .qu'il.  7  a  un  aiblme, 
entre  Ies  âlacabratibns  pbilosopniqlies  du  monde  scientifiouţ'  el  une  ţoci^t^  qui  teur  deri>eur(!.| 
indiffirenle',  sinoD  totaletneint  ătranggre  :  c'est  ce  que  demoutre  bi'en  M-  ,Chau(fard.  MaU^.en 
FMDce,  et  c'est,  aJoa(e4-il',  utte  situatlon"  particbHfere  ă  lai  Francei  la'  sctence  de  rhomibe 
deMeot  lUalen^Dt,  par  Ies  4(|src«nmts  «tt  eHe  tombe,  u^  cause  d^  perti^'i^ballon  sociale. 

Je  MP  pMS  d«Utllef  phis'  lOiiJtbetaMiDt  ce  magiiiftqiie  plaidoyer,  adăsi  bcAu  par  Ia  dfollnctibn ' 
dn  ilyle  que  par  PâMvation  des  sentimeoU  et  la  niodiration  d^  apprtelations.  it  ne  ferai  <qi]e 
dtar  auai  ies  artkies  conviinaiis  que,  dam  nn  seos  pIttB  aeiiisi  enoore,  M.  SUes-GIrons  a 
consacrte  k  celte  qnesUon  dans  Ia  Rtvue  nUdiealt. 

ral.  tmr  adjeord'htai,  rteum^i  Ie  dttMt  et  «nuimâii'les^ieees  ii  phx^j;  jV  «j^li^I  bteii' 
IM  mes  propres  obstfValIinig,  et;  de  rentembte,  je  lâcherAî  de  tirer  quelqiies  coneluUons,  vdife 
mtaie,  s'il  ;  a  moyen,  quelques  consiquences  pratiqnlas. 

A.  FkiuuiiK 
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toujours.  Toutefois,  Ies  doses  elerees  de  digilaline  n'ont  jamais  delermiD«  ees 
Sjfmplâoies  d'intoxication  alarmants,  cet  etatde  collapsusqui  suit  parfois  l'asage 
de  laidigitale.  Les  vomissemente  bilieiix  ont  ete  le  seul  phenom^ne  toxique  d6t«- 
mine  par  Ia  digitaline.  Leur  apparitioQ  devenait  pour  nons  le  signal  de  la  sospeo- 
sion  du  medicament,  mais  nous  ne  croyons  pas  qu'ils  conlre-indiquent  d'one 
maniere  absolne  la  continuation  de  Ia  medication.  Une  de  nos  observations  I'a 
prouve. 

La  rarele  des  accidents  toxiques  produits  par  Ia  digilaline,  Ie  dosage  focile  de 
cetăgenţ,  la  possibilile  qu'il  donne  d'influenceră  une  certaine  dose  Ie  poulsâ 
l'exclusion  de  Ia  temperature,  voila  aulant  de  propriet^s  qnt  peuvent  Iui  assigner, 
en  therapeuUque,  une  place  plus  arantageuse  qu'â  la  digitale. 

Mais,  d'un  aulre  câte,  cette  action  moins  energique  que  la  digitaline  exerct 
sur  la  temperature  et  la  rarete  des  phenom^nes  toxiques  qu'elle  laisse  ă  sa  suite, 
meme  â  dose  deja  elevee,  ne  sont-elles  pas  de  nature  â  faire  penser  que  cette  sobs- 
tance  ne  ooatient  pas  toutes  Ies  parties  aotives  de  Ia  plante  dont  elle  est  extraile? 

Dans  lâs  cas  trop  peu  oombreux  encore  oîi  nous  avons  experimente  Ia  digitaline 
crislallisee  de  Nativelle^  elle  nous  a  foumi  k  pea  de  chose  preş  les  mSmes  elTets 
physîoiogiques  et  therapeutiques  que  la  nouvelle  digîtaltne  d'Homolie,  mais  cela  a 
des  doses  ă  peu  preş  deux  â  Irois  fois  moins  elevees.  Dans  Ies  experiences  que 
MM.  Roucfaer  et  Homolle  ont  faites  sur  les  grenouilles,  en  presence  de  H.  le  pro- 
fesseur  Gubier,  el  dont  nous  avons  6te  nous-mâme  temoin,  Taclivite  de  Ia  digitaline 
d'Homolie  pai^issail  I'empbrter  de  beancoup,  ii  est  vrai,  sur  celle  de  M.  Nalivelle. 
Mais  n'oublions  pas  que  ces  exp6rienoes  onl  porte  sur  des  animaux  dont  Torgani- 
sation  s'eloigne  considerablement  de  celle  de  l'homme,  et  chez  lesquels  ii  6tait 
impossible  de  con^ulter  I'etat  de  la  temperature,  eboşe  si  importante  au  point  de 
vue  therapeutique.  D'un  aulre  câte,  l'action  therapeutique  d'un  medicament  n'est- 
elle  pas  bien  souvent  en  contradiction  avec  son  action  phjsic^ogique,  et  rhomme 
malaide  peut-il  etre  rigoureusement  compare,  au  point  de  vue  des  mMicaments,  a 
une  grenouille  saine? 

Dii  reste,  dans  les  experiences  recentes  faites  sur  rhomme  sain  par  MM.  Mege- 
vand  et  G.  Daremberg,  Ia  digitaline  crislallisee  s'est  montree  d'une  activile  bien 
»iperieara  encore  ă  celle  que  nous  lui  avons  reconnue  sur  l'homme  malade,  puis- 
que  3/5  de  milligr.  ont  suiTi  pour  ralenlir  le  pouls  de  10  degres  en  Irois  jours,  et  la 
temperature  de  â  dixiemes  de  degre,  et  qu'un  milligr.  2/5  ont  ikit  tomber  le  pools 
de  68  ă  48  pulsations,  et  diminuer  la  temperature  d'un  degrâ. 

Quant  â  l'augmentation  de  la  quantite  des  urines  que  les  memes  experimenta- 
teurs  onl  constatee  a^res  l'ingestion  de  -tres-faibles  doses  de  digitaline  cristâttlsâe, 
nous  ne  l'avons  janţais  obsenree  â  ia  suite  d'aueune  digilaline,  pas  plus  qn'ă  Ia  suite 
de  Ia  digitale,  meme  chez  les  malades  epyretiques.  Bien  souvent,  les  urines  om 
diminue  de  quantite  au  lieu  d'augmenter.  Chez  les'  malades  atleinls  de  fievre,  ii 
peut  sarvenir  une  diurfese  abondante  an  moment  oîi  cette  fievre  est  supprimfee  par  la 
digilaline;  mais  c'est  lă  une  crise  qui  s'observe  aussi  apr^s  Ia  chute  naturelle  de  la 
fl^vre. 

Nous  attendons  avec  impatience  I'occasion  de  pouvoir  continuer  nos  experiences 
sur  la  digitaline  crisfalllsee,  preţ  ă  r^tracter,  s'il  y  a  lieu,  ce  que  nous  avons  avance 
relatirement  â  cet  agent.  )usque-Iâ,  nous  nous  arretons  auxconclu^lons  suirantes: 

10  La  digilaline  globulaire^et  cristalline  d'Homolie  ralentit  d'une  maniere  con^ 
tanle  les  mojuvements  du  coeur  el  le  pouls  ă  une  diose  qui  varie  d%|^  10  milli- 
grammes,  suivanl  Ies  individus.  La  digilaline  cfislalliseeagil  dans  le  mame  sens  a 
la  doşe  de  1  1/2  miliigramme  ă  3  milligrammes ; 

2o  Les  deux  digitalines  iniluencent  presque  loujowra  te  pouls  «vânt  la  tempe- 
rature; .  •  . 

3*  Pour  abaisser  completement  la  temperature  morbidei,  des  dodes  plus  ooBside- 
rables  sont  necessaires :  15  â  30  milligrammes  et  plu^  de  digitaline  d'Homolie,  1  a 
6  milligrammes  de  digitaline  crislallisee ; 

4o  Dans  les  atEeclions  non  febriles.  Ie  pouls  est  influence  plus  promptemeol  p^r 
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\ee  deux  digitalines  qae  dans  Ies  afTections  qui  s'accompagnent  d'une  temperatura 
exageree.  La  temperalure  normale  est  peu  ou  potnt  influencee,  ă  moins  que  le  me- 
dicament ne  soit  donne  â  dese  toxique ; 

5«  L'action  des  deux  digitalines  sur  Ia  tempcrature  parait  moins  energique  que 
celle  de  la  digitale  en  nalure,  et  doniie  lieu,  moins  souvenl  que  eette  derni^re,  a 
d&s  accidenls  toxiques; 

6^  Les  deux  digitalines  peuvent  etre  substituees  arantageusement  dans  ia  pra-r 
tique  â  la  digitale  comme  medicaments  apyroliques  et  anticirculatoires. 

70  Leurs  effets  tberapeutiques  sur  lesbaltements  exag^r^sdu  coeur  sontpassageres ' 
et  incompletes,  alors  mame  que  Ies  mouvements  du  cceur  ont  etc  ralentis  conside- 
rablemeiat. 

OBSTâTRiaUE 


OC  L'fCLAMPSIE  PUERPiRALE,  par  le  docfear  BAKQDissEie. 
Rapport  fait  ă  la  SoeiiU  midicale  d^malation,  dans  Ia  stence  du  3  mare  1872, 

Alessleora, 

Vous  m'avez  charg^,  dans  nne  deg  derniires  scâncea,  de  tous  faire  un  rapport  sur  un  mi- 
moitt  que  M.  le  doctedr  Barquisseau  vom  a  envoy£  ă  I'^ppui  de  sa  candidcttiire  au  titre  de 
meRd>re  correspondant  de  notre  Sooi^tl  Ce  mămoire  a  poor  titre  :  De  Cictampsie  puerpiraU. 

M.  le  docteor  Barquisseau,  en  prenant  pour  tilre  de  sa  tbese  inaugurale  un  sujet  aussi  difD- , 
cile  que  peu  Glucide  josqu'a  prtsent,  n'a  certaibement  pas  eu  d'aulre  ambition  qiie  d'apporler ' 
sa  pierre  ă  l'âdiOce,  et  de  contribuer  ponr  sa  part  h  dâtruire  une  parKe  du  voile  qui  est 
encore  jtii  ştir  oetle  maladie  si  redoulable,  qot,  avec  la  rupture  de  l'ut^rus,  est  un  des  acci- 
denls Ies  pi M  ftinestes  qui  puissent  atteindre  ies  femmes  eneeinles  ou  en  travail.  Mon  inten-  ' 
lion  n'cst  pas  non  plus  de  vous  faire  nne  moaographie  templ^te  de  râdatnpsie  puerpârale;  k 
des  voii' piu  aolorisies  qae  la  noienne  convienl  ce  r61e  si  difUcile;  je  veux  seulement  fiijre 
resmrlir  ft'Tos  jbmx  Ies  passages  priocipaux  dn  m^moire  de  M.  le  docteur  Barquisseau,  en 
mVippafaat  de  l'autArite  des  geas  les  plus  comp^tenls  en  celte  matiere. 

L'^ciampsie,  «nsi  que  rnltminiaurie,  est  un  synipt6nie,  et  ne  consiitue  pas  nne  maladie 
propRmont  dHe.  Oes  dens  cynptAmes  se  lient  k  une  maladie  locale  des  reias  ou  h  une  affec- 
tioa  g^nărale. 

La  «acrite  aH)uminenge  a  pşar  symptdme  constant  l'albDmine  dans  Ies  nrtnes,  et  se  prd- 
seoUi  soiMrent  ckez.  ies  femmes  moeioles;  dans  ce  cas,  les  urines  sont  taujoui^  albumioeutes; 
maJfl  les  fenoass  eneeinles  albuminariquet  ne  soni  pas  toutes  eotanrptiques ,  qnoique  les 
ecjampUques  soieat  toales  albaniiouriques,  el  que  la  quantit^  d'albumine  augmente  lors  des 
accesk  Sw  Ai  feiones  dont  l'urine  etait  albumlnuriq(ie,  M.  Blot  n'a  observe  que  7  cas  de 
coDVUIsions.  L'albumiBurie  n'est  donc  pas  la  cause  de  T^ciampsie;  ette  n'est  qu'un  symptOme 
concoaaltant  d'une  meme  maladie,  la  nâphrite ;  ce  sont  deux  symptdmes  tres-importanls,  puia- 
qu'iis  sont  toujours  liâs  Tun  ă  l'aulre,  et  qn'il  n'y  a  pas  d'edampsie  sans  albuminurfe. 
Aussi,  dans  l'eiude  des  causes  de  l'âclaoipsie,  ne  fant-il  pas  seulement  faire  intervenir 
les  condilions  organiques  qui  produisent  l'albuminurie.  Toutes  les  ekuses  de  l'blbnmtnaTie 
peuvent  6lre  invoquees  pour  l'eclampsie.  L'albaminurie  elle-mtme,  en  produisant  ii^cessaire- 
rneot  une  dimioulion  marqt^  de  l'albumine  dans  le  sang,  determine  dans  le  centre  o€rebro- 
spioal  uBeexcilBtioa.|Brticalieire,  qui  devient  elle-mtaie  une  ctuse  de  convulsiona,  on  le 
pr^dispoae  aax  excilalioDB  qoi  arrivent,  soit  de  rextărieor,  soit  desorganes  inierieurs  dirao- 
teroent  en  cauMrv 

M.  le  doctei^  Ba-quisseau  divise  les  causes  de  T^clampsie  puerperale  en  causes  pr^po- 
sanles  et  en  causte  oocasionaelles.  Parmi  les  eaoses  predisposantes  acddentelles,  îl  fait  Ten-> 
trer  les  influences  cosmiques.  On  sait  que  redampsie  est  plus  frâqneute  dans  Ies  p^ys' 
meridienaux  que  dans  les  pays  du  Nord ;  plus  on  se  rapproche  de  r^qiiaţeur,  plus  Ia  fr6>' 
quence  augmente;  anssi,  suivant  le  doctear  Mahy,  de  I1le  Bourbon,  reclampeie  se  montre-t- 
elle  Mquemmeot.dabs  ce  piiys;  dansces  regions  chaudes,  elle  edate  dans  toutes  Ies  classes 
de  la  societe,  et  dans  la  claţse  năgre  plus  eocore  qne  dans  la  petite  bourgeoisie.  Pour  M.  le 
docteur  Barquisseau,  ii  y  au'rait  16  un  rapport  de  cause  ă  elfet,  entre  cette  habttude  funeste 
des  pays  chauds,  et  de  l'lle  Bourbou  en  pxrtteulier,  de  laisser  les  petits  eofants  D^res  cons- 
laiBineat  nus  et  exposes  aiiisi  au  refreidiesememt,  subissant,  sans  ddf^nse,'  leâ  âaormes  variat 
lions  de  temperalure  du  jour  et  de  la  nuit,  et  la  susceptibilii^  nerveuse  quMproavent  plus 
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tard  cea  mdines  petites  fllles  quand  Ie  momeDt  de  leurs  couches  esl  arriv&  Ce  qui  est  mi, 
aiţ  sujet  da  t^nos  eodâmique,  trfes-rr^uent  chez  ces  mfimes  pglfts.  ^igren»  pent  aooi'ritn 
poiir  Tăcl^mpsie  ă  un  ftge  plus  avanc6  de  Icur  eţistence. 

bisons  avec  M.  Bailly,  dont  nous  avoris  souvent  consultă  resceţţeqţ  aţ1i(^e,4|q'iL.a  hiţ, 
paralire  sur  Ptolampsie  puerpărale  dans  le  Diclimnaire  de  midtcin»  eţ.df  clţfrufgiţ  pridifiit, 
article  anquel  nous  avons  fait  de  larges  emprunts,  disoos  que  leş  condexlons  €l!ro^teî  etla, 
cdratnunautâ  d'origîne  qui  semblânl  ratiacber  Ttelanipsie  ă  radbuminurie  gravjdique.  donnenţ 
k  r^lude  des  causes  de  cette  derni^re  une  importaoce  considârable.  Faire  connaltre  exacte-' 
Dsent  leg  canses  de  raifaumlourie  gravldiqne  serait  avancet  b^Mcoop  r^lfblogie  de  T^aapiie; 
malheureusement  ii  r^ne  eacore  une  graiide  obseurili  sur  ees  causes.  Piosieare  doetifnas 
oppos^es  et  soutenues  par  des  liompsea  disţipguis  sont  en  prâsence.  Nons.'indiquvonB  tipide- 
menţ  Ies  djverses  thtories  que  ran.a ^iniseş  sqr  ce.s^t* 

1*  Super-albuminose,  —  Dans  celte  thăorie,  propos6e  par  M.  Gnbler,  on  fiereibd4|ittdte< 
Talbuminurie  gravidique  de  riliminaUon,  par  le  rein,^  dej'eicte  dlalbnmi'l»_Qlie..cgBtiaaLdm. 
certaines  circonstances  le  sang  des  fepjipţg  e^  ^.(k  gşttalioD.  Get  ezcto  de  ralbamiM 
dipendrait  non  du  sărum,  niais  deri  măl^riae»  «oHws  du  sang,  sels,  globnles.  Sninnt 
U.  Gnbler,  r^uilibre  enlre  la  prodoctton  etla  consonraiacton  n^ekiataot  plus,  la  pranitre 
d^passant  Ia  secondt,  le  lang  M  dânkaitld^it  de  .ftin'  iio6i  a%UMimfoe  pâr  le  Ain,  qai  aerrinit 
ainsi  de  flllre,  d'oii.  Ia,  pr^qce^d^  M.prpdijjţ,^ţfţţţţ  |es  ynţteŞf 

2*  MM.  A'ndrâl  et  Gavarrel  ont  Ies  premiere  signal^  Texistence  de  la  chloro-anămie  dn 
sang  chez  Ies  femmes  enceintes.  Ensuite  Beata  A  Cazieabx  out  dtoootră  Texistence  de  la  pM> 
thore  săreuse  dans  la  grossesse  et  dans  la  chiorose.  Ces  autenre  ont  ntontrâ  flue  dans  ces  deox 
ătats,  la  pârtie  sâreuse  du  sang  ayaijl  augmentă  bţauconp,  et  q(A'U,,en  r^ultait , dana  togi  Je 
sysl^me  vasculaire  unitat  de  leosipude  ded^ns  en  deboţs  qui  prâcisămeol  fadlitait  Ie  pMr 
sage  de  l'albumine  dans  leş  urin^  L'âtat  pgţrpâraJ  cauţeraii  dooQ  I'albuniine.  Celte  tMKW . 
est  loin  de  se  văriGer ;  car  si  leş  fen^^  ăclamptiqqei  m^i  soqvent  dăcolorăes  et  aodBiiqiţt», 
ii  en  est  beaiicoup  d'autres  qui  prăsentent  leş  c^ractâres  de  ia  cblonMinâmie,  et  qui  ne  «al 
pas  albuminuriques,  tandisqye  deş  femâţes  sanguines  et  vigoareuses  ensonl  alteintes. 

3*  L'albttminurie  «$t  prodvite  par  unt  mal«di*  temptrairt  ou  ptmuuunU  du  rtbft.  — 
Cetle  thâorie  semble  prăvaloir  aujourd'buL  Les  travaux  de  Bacb,  d'imbert-Goorbeyie,  de 
Freridis,  de  Braun,  ela,  pronvent  que  la  prâaence  deralbumioe  dans  ies  nrines  des  framna 
enceintes  est  due  &  unealtărationdes  reius,  k  une  n6|riirile,albuminea<e  ou  maladie  de  fioghu 
Iipberl-Gourbesfre  est  Ie  premier  qui  ait  proclamă  cetle  vărită.  Gette  oăphrite  est  de  coorte 
dorăe,  c'est  une  năphritie  aigu6;  le  peu  d'inlensită  des  Iteioos  trouvăes  dans  Vi»  raioa  des 
femmes  mortes  soit  d'ădampsie,  soit  au  moment  de  l'aocouchemeat,  en  ettla  pnove;  mai»  ecs 
lăsioos  sont  suGBsamment  caractărisăes.  Seulemeot  ii  faul  examifler  Ies  reiat  aveo  soin  et  k 
l'aide  du  microscope,  car  sans  cette  prăcaulion  elies  pourraieat  passer  inapen^ues.  GtA  pră- 
cisănşent  ce  qui  est  arrivă  aux  adversalres  de  cette  doctrine  auxipiels  ces  lăsiooit  ont  fetwppăţ 
ilS;Opposent  qu'il  y  a  un  grand  nombre  d'autopsies  de  femmea  mortes  d'âciampaie,  et  oiiex  k»- 
quielles  ces  altărations  n'ont  pas  ătă  retrouvăes;  ce  qui  est  dCl  sans  doute  k  l'impeiMtioB  des 
mojeni  d'observatiw  empktyăs.  D'autres,  et  par^i  eux  Marchal  ^de  Galvi),  Depanl,  Legron, 
pengent  que  ces  lăsions  ne  sont  dues  qu'aux  atlaques  telamptIqUes.  Cette  objeclion  est  reo- 
vers^  par  cette  remarque  que  Talbuminarie,  l'indice  de  rafhelioB  rteale,  a  ătă  presqoe 
toiţjoura  constatăe  avânt  le  dăbut  des  convulsions.  Maia  ii  ne  snffll  pas  de  savoir  que  r«li«ai- 
nnţie  gravidique  est  due  k  une  năphrite,  ii  faut  se  rendre  compte  eomment  et  poorqttoi  k 
năpbrile  survient  chez  Ies  femmes  enceintes^ 

D*fl>r6s  Ies  travaux  de  Aajer  et  de.Frericbs,  la  congestion  răpăie  et  lep  altărathn»  qai  «o 
sont  la  suite  proviennent  de  la  compression  des  velnes  rănales  par  Tutănis  gravide;  Getle 
explication  est  trte-admissible  pour  Ies  derniers  mois  de  la  greaseant  ogaift  elle  ne  Test  |riat 
poiv  lea  premiera  mois  de  la  geslation,  alors  que  l'utărus  est  encore  renfermă  dana  rexcew- 
tion  pelvienne,  ou  ne  iitit  que  commencer  k  en  sorlir.  Des  explicaiiaoş  satistaisantea  naw|qBal, 
ii  faut  bien  Tavouer,  pour  expliquer  la  caose  du  trouble  urinaire  pendant  Ies  oMBierB  miA'de 
lagesMdioo.  13 

Diţns  rbistoiie  de,  Tădampaie,  aprto  avoir  examina  «i  lltlbauiwirie  et  r^mpme.  p»> 
vi^nept-de  ia  lăsion  d'un  mame  organe,  U  fiudraU  şavoir  quels.soiţt  le»  npport»4i^«  Pat» 
bununu^e  gravidique  et  răctampsie..  Ici  noua  trouvon»  «dcoTe  de  nonveHes  obaoarilte  poar 
faim.ttqiCholx  panni  Ies  causes  dăteminantea  de  I'ăchwpaie. 

1*  Leş  lăsioos  ţnfttomiques  constat^es  k  l'aulopsie  dea  fenimes  qioites  d'ădampcie  ne  popvwt 
no^ş  şatistairţ.. La.  congestion  ou  l'anămie  de  l'encăpbale,  rhjdrocăphalie,  etl'oedtaiie4a>cer- 
veau  et  ţie  ses  ipembraneş,  ne.doonent  pas  une  explicalton.  suffiaan^  des  coâwţUtaai^l- 
dăte^pţnţteDţ  i^ut6t  4@,r^aibU^nfent  ou  du.ooiM^ 

3t*„V'J>7P^Mill  4m,B7*l!ţme.căi:<>»%ipii»l>.  lolA.deiprsdaii»  readlatttiuiiaşBtaiiSd 
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^lamptiques,  prodgirait  plut6t  des  phdiţoio^O08  Oflposâi;  eette.hypiirâmie  estploUt  wie  con- 
8^d«noe  qu'nrre  cânse  di^  aţlaques. 

3*  ran^mie  c^i^brale,  qui  est  loio  d'Stre  cpnsUtDte.  ne  peut  pas  davaats^O  expliquei^  lai 
pr«ducti<H)  des  accidenta  convulsifs. 

h°  Les  auleurs  s'accordent  gănăralement  sur  ce  fait  que  i'telampsis  sertdt  produit»  ţtir 
raelion  sar  la  moelle  6plni6re  ei  sur  cerlaines  parties,  de  Tencăpbale  d'un  sang,  yvai,  qui,  par! 
SDite  de  la  l^ion  renale,  conliendrajt  des  maUriaux  de  d6sassimilation  dont  ii  se  dâbamsaft  i> 
l>Ut  de  sântă  par  les  voies  urinaires, 

Maia  si  l'on  croit  gănâralement  ă  tine.  intoxication,  on  est  loio  d'itre.  d'accord  sur  la  DAtarei 
des  sabstaDces  toxiques  qijj  empoisonnent  le  sapg, 

1*  Vurtmtt.  —  One  fois  Turie  dteouverte  dans  I4,  sang i  des  ^^clamptiques^  par  Bostocfc  et 
Christisoo,  ărinsligation  de.Wjlson.  00  8'«nip;ce«8a.de  rec<wr»Uret  eo  Angietirreet  en  AHe- 
niagne,  cette  substaiice  cominţ  cause.dei  l'^ciampsie»  MaisbiepliOCen  Francei,  Ies  reeberohes 
le  daude  Beraard  ruinferent  cette  thdorie,  en  prouvant  q^e,  ,in||ţ«Ue  dans:  le  saDgdeii  ta&- 
naux.  Turte  ne  prodnit  jatnais.  les  ac(;ideDts.|Osrveuz  dils.ui;6iQiqpe8,,et  eD«1667,  a»<jeuiie 
Httţk  de  notre  £<;ole  de  iParis,  Cbalvet,  trop  tfit.enlevâ  k  la  srience  etii  rairecticnd&«e*' 
cdl^goee  et  de  ses  amis,  montra  (je  cile SQS  paroles)  que  :  «  Loin  d'£lre  un  priaeip«iHitttt>le- 

•  lont  r^conomie  aurait  bâte  de  se  d^batrasser  cQmmed'up  ppison,  i'urte  est  un  dijirâtiqua- 

•  latnrel  favorfsant  râiiminatlon,  par  leş  ămonctQires,  d'aulres  dfehets.moinsiaofEensifB^qtti;.. 

•  xAW»  ao  sang  dans  certaines  proportion;!,  sont  capables  de  produire  des  troultdea  ifanotion»- 
«  i«l8,  et  nolamment  les  accidenta  djSsignăs  blort  sous  le  nptn  d'urămie.  » 

Watimonihnif,  —  Leş  reţherchps  fiţpărimentales  de.  Claudfr  Bernard^  et  plus  tari  dr 
Chalvet,  renvers^nt,celi^  thterie  im:^in^e  par  Fredţhţ,  el,qui  consiste  &  attribuer  Ies  aed- 
dents  âclâmptţqUes  ă.la  transform^tion  de  Tură^dans  Ie  sang  en  carbbnate  d'ammoniaqoej 
par  suite  de.  l'oxydatjpn  de  Tur^.  II  eo.est  de  mtoe  de  la  th^ria  de  Treitzy  qui'  veut  qae'^ 
cette  oxjdatioiji'  se  fassţ,  non  d9QS  le  şyşl^Ane  cjrculatoire»  mais  dans  TiotestiD. 

3*  Vurinimie.  —  Dans  cette  thăorie,  qui  semble  râunir  aujounl'hui  le  plus  de  pirtisansv  OA  ' 
attriboe  Ies  phdnom^nes  dits  orămiques  ă  la  prâsence  dans  le  sang  des  matiâres  exiractives'de 
rurine.  Cette  tbăorie,  dâfendue  par  Schotlln,  a  trouvă  en  France  des  dtfenseurs  tels  que  Gu- 
bler,  Chalvet,  etc  Mais  ii  pourrait  bien  arriver  qu'un  jour  elle  fât  encore  rţnversâe,  car  nous' 
nVn  avons  pns  encore  une  dămonstralion  bien  Evidente. 

Je  tie  passerai  pas  en  revue  Ies  difTârents  sjuiplânies  de  Tattaque  d^âclampsie,  sympt&mes 
aussi  eflVayauts  qu'ineffa^bles  de  la  mămoire  de  celui  qui  les  a  rus  s'accomplir  quelquefoiS' 
devant  hii.  Ges  phânomfenes  nerveux  sont  toujours  les  m^mes.  Je  ferai  remarquer  seulement 
que  M.  Barquisseau,  dans  son  mămoire,  a  divisă  Ies  symptdmes  de  l'atlaque  d'ăclampsie  en ' 
quatre  p^Hodes  :  1*  Ia  păriode  prodromique,  dans  laquelle  ii  fait  eolrer  Ies  signes  prtcurseors : 
rioBIlration  du  tissu  celiulaire,  la  căpbalalgie,'  les  troubles  de  la  vision  et  de  Ia  douleur  ^pi- 
gastrlqne ;  2*  Ia  păriode  d'accis;  3*  la  pâriode  comateuse;  A*  la  p6riode  du.reU>ut.4  la  sântă. 
Cette  division  rae  semble  bonne,  et  c'est  pourquoi  f  y  insiste. 

La  mort  n'est  pas,  henreusement,  une  terminaison  aussi  frâqDente  qo^oş  pourrait  le  croire, 
aprte  Ies  2d!>eax  accidenta  qui  coroposent  Fatlaque,  M.  Bailly  considere  la  guărison  comme  le-' 
mode  le  plus  frăquent  de  terminaison.  Sur  &  exemples  d'ăclampsie  dont  j'ai  ătă  tămoin,  t  fut 
morlel;  la  malade,  pendant  plus  de  quarante-huit  heures,  ne  retrouva  pas  Kninstant  de  con- 
naiasance;  Ies  accte  avaient  commeneâ  une  beure  apris  Taccouchement,  et  s'ătâient  succ6d£ 
aveo  ■neeOrayanierapidit^,  on  en  compta  plus  de  50.  3  cas  guărirent  eomplătement ;  Tune 
des  roalades,  enceinte  de  cinq  6  six  mois,  eut  i  seul  acc^s,  Fautre  en  eut  2.  Dans  Ie  qua- 
lrjimt«xemple  d'âclampsie,  la  malade  mourut  de  păritonite,  en  accoucbant  d'un  enfant  mort 
plDsieurs  semaines  aprăs  la  cessation  des  attaques. 

L'ăpilepsie  peut  seule  ătre  confondue  avec  IMcIampsie  au  moment  de  Tattaque;  el  encore  la 
pr^Doe  constante  de  ralbemine  dans  les  urines  de  l'ăclamptique  devra  toujours  la  faire  dis- 
linguerdQ  răpilepsie,,dans.^aeUe'le8  urines  sont  coDStamraentexempiM  du'troid)le'earBCtă^ 
ristiquţ,  &  moina  de  QOiDplioţion«r6palw> ! 

La  gravita  de  1' telampsie  vari^  guivant  qndl'oo.' considere  l'acote  aa:  point  de  'vue'  de 'la< 
grassesşe,  du  travail  et.desfujţesde  couches* 

—  II  est,  rare  gu'une  femmeenţeinle,  pirise  A'^clam^ie^  termine  iheureusetneat  sa  groness?. 
L'aceodcbeinent  se  fait  plua.ţdt,,  et  Teofant,  le  pl^s  souvenl,  menrt 

—  Les  accfes  ăciamptiques  hâtent  le  travaiU.Si  l'ăcifimpsie  est  provoquăe  parune.cauMvde 
dystocie,  ătroitesse  du  bassin,  mauvaise  pră8en(ation,etc,  V^ofant  est  sacriO^. 

—  Si  la  eause  des  cooTolaion^  vient  de  la  vokn,  telle  que  rappauvrissement  du  sang,  c'est 
1»  n*re  qui  est  en  p6riL  . 

—  L*«etaitipsie  est  grave  pout'  la  m6fe  apr^  ,]a  cessation.  des  attaquea;.Jes-ii^inorr)iagif|ş« 
l«*firitoiiR!ft^,.1e#  m«ţh)-părîkoniilja|j,Ie8 .phlăbUe» ,8urvienBei»(  sooyent  apr6*  3w^»H»»»l«»-'> 
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cences.  Si  Ie  ptonostic  est  grave  pbur  Ia  mfere,  ii  t'est  encore  plus  boar  renlantv.qui  nituri 
presqce  toujours  si  I'atlaque  a  Heu  pendant  Ia  grossesse.  Si  l^eofant  esc  extrait  pendant  I'acsts, 
ii' vienl  souvent  mori,  ou  meurt  peu  aprfes  sa  naissance  d'acc^s  nerveux  plus  ou  noim  Idea- 
tiques  ă  ceux  de  Ia  m^re. 

Les  enfonts  n6s  de  mferes  telamptiques  peuvent-ils  conserver  une  dispositioD  nerveuie  qui 
Ies  rende  Irâs-impressionnables  et  qui  puisse  Ies  exposer  eux-mtoes  ă  desconvuIsioDt}  H.  ie 
doclenr  Barquisseaa  cite  2  observations  dans  lesqupjles  ce  (ait  semble  ăvidenL  L'une  est  fcise 
â  Paris,  Tautre  â  Tlle  Bnuibon.  Nous  allendons  des  fails  plus  nombreux  pour  oous  prODODcer; 
mais  nous  sommes  assez  disposds  ă  croire  que  les  accideols  nerveux  de  Ia  ;n^re.  surlout  ceai 
qui  oiit  accompagnâ  ia  naissance  d'un  enfaot ,  ne  sont  pas  sans  influence  sur  la  prodactiw) 
d'accidenls  de  miine  nature  ciiez  l'enfanl. 

A  I'exemple  de  M.  Ie  docteur  BarquiSseau,  nous  diviserons  Ie  trailement  de  I'âclampsie  en 
Iraitement  prâveotif  et  en  traitemeni  cnratit,  L'un  el  Tautre  pourronl  6lre  envisag^  au  double 
point  de  vne  mMical  el  chirurgical. 

Lt  trailemfnt  priventif  medical  aura  pour  but  de  prâvenir  les  terribles  aocte  âdamptiqoes 
chez  les  femmes  qui  y  sont  pr6di8pos6es,  et  qui  pr^ntent  quelques-uos  de  ces  sympţtoa 
prdcurseurs  que  nous  avons  indiqu^s  :  la  câphalalgie,  les  troubles  de  U  vision,  Ia  douleur  epi- 
gastrique,  l'albumine  dans  Ies  urines.  Ce  dernier  signe  passe  souvent  ioaper^u.  Les  femia^s 
n'en  ont  pas  conscience ;  îl  se  pr6sente  souvent  seul,  et  le  mădecin  sera  excusable  de  ne  pţs 
examiner  Ies  urines  quand  la  femme  est  primipare  et  n'accuse  aucun  autre  sympldpie  capaUe. 
d'âveiller  son  attention.  Le  nombre  des  femmes  albuminuriques  gravidjqaes  qui  ne  pr^sentat 
pas  d'accidents  coDvulsifs  est  assez  consid^rable.  Mais  si  une  femme  a  ăiik  eu  des  aceks 
^amptiques  b  Pune  de  ses  grossesses,  le  midecin  devra  toujourS  faire  Texamen  des  urines, 
et  songer  ă  la  possibililă  d'ar^idents  convulsifs  nouveaux.  Si  les  symptdmes  prâcedeaomenl 
6noDc6s  coincident  avec  Ia  prâsence  de  Talbumine  dans  les  urines,  c'est  alors  que  le  mideciD 
devra  agir.  Plasieurs  moyens  de  trailement  peuvent  6(re  employ6s  :  la  saign^.  Ies  purgatifo. 
les  diur^liques,  les  ntoyens  tbhiques. 

1*  La  saignie.  —Ce  moyen  peul  fiire  Irt-s-ullle  dans  cerlairis  cas,  mais  ii  ne  peut  feJre  tou- 
jours employ^.  La  saignie  r^ussira  certainement  dans  les  cas  oîi  Ia  congesliou  cirâbrale  ekl 
imminente  et  cerlaine;  aloi-s  ily  a  indiration  fqrmelle  de  lirer  du  sang  par  Ia  veine.  mais  la 
căphalalgie  n'est  pas  toujours  uo  signe  de  plâthore  c6râbrale;  quand  celle  căphalalgie  s'ae- 
compagne  des  signes  de  cbloro-anâroie,  de  brnit  de  souQle  au  coeur  et  dans  Ies  carolides,  de 
pâieur  des  muquenses  labiales,  gengivales,  oculaires,  n'y  a-l-il  pas  plut6l  iodicatioQ  dedonner 
des  toniques,  fer  et  qninquina,  et  d'agir  sur  I'intestin  par  un  purgatif  salin  ou  auLre,  s'il  y  a 
de  ta  constipation 7  L'albumine  sera  alors  presque  loUjours  diminuâe  d'inteositâ,,  ce  dont  ii 
sera  facile  de  se  reodre  compte  par  I*examen  direct  ft  Paide  de  la  chaleur. 

L'emploi  de  Ia  saignde  sera  dooc,  pour  moi,  toujours  sut;ordoDnâirexameaatteQlif  et^tei- 
ral  de  l'ensemble  de^a  saAtd. 

Le  professeur  Depaul,  grand  partisan  de  la  saignie  pour  le  trailemei^  coralif, -la  ţveţa»- 
roande  aussi  comme  moyen  priventif,  Mais  dans  ce  dernier  cas,  on  devra  y  recounr  pios  ibo- 
d^r^ment,  et  toujours  en  rapport  avec  fensemble  de  la  santâ  de  Ia  malade. 

2°  Us  pwgatifs,  —  Ces  mâdicaments  sont  d'une  grande  utilit6 ;  ils  peuvedt  toe  donato 
concurremment  ă  la  saignâe,  et  lui  servir  d'adjuvaots  trto^râcieux;  ils  agiiseot  dans  te  •«» 
d'une  saign(ţe  blanche,  en  relirant  Tcxc^s  de  s^rositd  du  saog,  saosle  priverde  sesTAMmcnU 
r^paralcurs,  les  globulţs.  Les  puiţatifs  agissent  encore  ea  ouvrant  une  Yoie  jl'^mioatioB 
pour  le  principe  urinaire  toxique,  quel  qu'il  ^it,  qui  altare  la  copiposititm  du  sang  et  ee 
trouble  les  proprielfe  physiologiques. 

les  puţgatifg  eţeront  employâs  souveot  el  ă  pelite  dose;  uq  ou  deux  verres  â'jeeu  de  SedKta 
ou  de  PuIIna,  ă  quelques  jours.d'intervalle.  Les  purgalib  salins  seroal  ch^is  de  prdKronee: 

8*  let  diwiluiuet  sont  enoore  recommand^s,  dans  le  but  d'entratner  avec  Ie  liquide  orioaiit 
Ies  d^bris  cylindriques  exsudatifs  qui  obstrueot  les  tubuli.  Gependant,  ă  notre  avis,  pn  deira. 
6lre  sobre  de  ocs  moyens^  aBnde  ne  pas  augmenter  Ia  congestion  dont  Ies  reins  sont  d^^  ţe 
sif'ge  dans  Ia  maladie  de  BrighU  Les  diurătiques  employ^  seront  doux  et'd'origine  v^itile. 
Comme  sucoedaft^  des  diur^tiqueB,  on  devra  s^lTorcer  de  faire  fonciionner  Ia  peau  paf.lM 
friclions  ft^ches,  les  bains,  les  fomigatioos  aromatiques,  l'exercice  modârâ. 

Le  traitemiirnt  prtvtntif  chirurgical.  —  Quelques  accoucheurs,  remarquant  que  l'^oooneliş» 
meni  meltait  lr6s-souvent  fln  aux  convulsions  (^clamptiques,  ont  proposu  de  pni^tiquer  l*MCf)B.> 
chement  prematuri  dans  le  but  de  prâvenir  les  convulsions.  Ce  moyeo  soul^e.de  fn<nt 
objections,  et  sans  entrer  dans  plas  de  drilails,  disops,  avec  le  doqteur  Barquisseaa,  ^us^moi 
ne  croyon^  pas  ţ[o'>I  soit  permis,  pour  soustraire  une  femme  ă  une  ma^die  qţte  ţ^^ţif)^^ 
encore  qiie  fedoutei-,  et  qui  n'est  pas  nâeessairement  mortelle,  de  prâtiquer  ravortemeDl, 
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c'est-A-dire  de  sac);Uîer  Teufuit,  car,  «prte  tout,  qu'esl-ce  que  l'avonement,  si  ce  o'esl  la 
fflort  de  retifanl  7 

M.  Ie  docteur  Tarnier,  qui  est  partisan  de  raecoochement  prematura  comme  moyen  pri- 
ventif,  soumet  cette  op^ralion  k  ceriaines  r^Ies  trte-sages  dont  on  ne  devra  jnmais  s'f^rter. 
Ces  rigles  soni  Ies  suivantes  :.l*  qae  Ia  grossesse  ait  atteint  la  Qn  du  builitoie  inois,  afln  qae 
renhnt  puisse  plus  facilement  s'^Iever;  2*  que  ralbuminurie  soit  parvenue  k  un  băut  degră, 
oa  qae  la  malade  ressente  quelques  aigoes  pr^rnrseura  de  T^lampsiet  3°  que  la  femme  soit 
primipare,  ou  qn'elle  ait  Hi  atteinte  d'âciampsie  k  un  accouchement  pr^câlent ;  W  que  Ton 
ait  eu  recoqrs  sans  suocfes  k  un  autre  traitemeot,  et  turtout  k  la  saignte. 

Le  trailenient  curatif  medical  compreod  plusieura  moyens  que  nons  allons  snccessivement 
passer  en  revue  : 

1*  La  mignit,  —  De  i/aaa  temps,  et  dans  tous  Ies  pays,  la  saignâe  a  6(6  employâe  comme 
moyea  th^rapeulique  de  l'ăclanipsie ;  il  a  61^  raâme  le  seul  tnis  en  usage  pendant  longtemps. 
Quoiqne  moins  usităe  aujourd'hui,  elle  eompte  cependant  encore  de  nombreux  partisans,  et 
parmi  eux  Ies  praticiens  Ies  plus  antoriaăs. 

Cest  la  saigD^e  du  bras  qni  est  le  plus  souvent  mise  en  usage.  On  n'a  gu^re  recours  k  l'ar- 
t^riotomie  de  la  temporale,  ă  la  saigoâfi  du  pied  et  de  la  jugulaire  que  quand  on  ne  peat  pas 
pratiquer  la  saign^e  aux  bras.  La  saignde  du  bras  ofTre  Pavantage  de  tirer  une  plus  grande 
quaniilâ  de  sang  dans  le  mânie  temps,  par  consâquent  de  dâaemplir  avec  plus  de  rapiditi  le 
sfBtăcne  vasculaire^ 

La  qDantiti  de  saog  k,  tir«r  doit  odcesaairement  varier  avec  l'intensită  du  mal,  le  nombre 
d'acc6s  prâcădeDts,  la  force  de  la  malade.  Cependant  on  pourra  pratiquer  une  ou  denz  saignâes 
daos  Ies  yingt-quatre  heuiies,  de  5  ă  600  grammes  chacnne;  M.  le  prMcssenr  Depaul  va  m6me 
jusqu'i  conseiiler  de  tirer  1,500  k  2,000  grammes  de  sang  k  une  femme  vigoureuse,  dans  Tes- 
pace  de  quelques  heures,  et  1,000  grammes  ă  une  femme  de  constitulion  mediocre. 

On  devra  toujours  tenir  eompte  de  la  pcrte  de  sang  qn'a  subie  la  malade  au  moment  de  la 
dilivrance  et  pendant  l'aocouchemeDt. 

La  sajgD^e  devra  £lre  faite  le  plus  t6t  posstbie,  dta  le  d^bnt  des  aooidenis,  et  m«me  avânt 
le  premier  accâs  si  on  a  la  chance  d'assister  anx  s^es  prdcurseurs.  Autrement,  elle  devra 
toujours  ^tre  pratiquto  dans  l'intervaUe  des  acete. 

Les  autres  moyens  de  tirer  du  sang,  ţets  que  Ies  venlouses  scaniiKes,  Ies  sangsnes,  ae  valent 
pas  la  saignâe.  On  pourra  cependant  avoir  recours  aux  sangsues  applîquâes  aux  apophyses 
roastoldes,  si  la  saign^e  n'est  pas  praticable ;  cependant  ce  meyeo,  par  l'irrtiatioa  qu'll  cnuse 
k  certaines  maiades,  peut  provoquer  de  nouvelies  crises.  L«8  ventouses  scarifi^es  prodaiseni 
un  trop  felble  âcoulemeot  de  sang. 

Les  ventouses  s^ches  et  les  ventouses  Junod  peiiveot  ^tre.utiles  ea  «oououlant  une  grude 
qoantfti  de  sang  dans  les  membres  inf^rieurs  et  en  dtoongeslionnant  ainsi  l'encâphale. 

Les  purgatifs  seront  utiles.  Şi  la  malade  pieut  avaler,  qo  lui  fora  pnendre  toatei  les  heures 
un  paqnel  compost  de  0,10  centigr.  de  poudre  de  calomel,  et  de  o,lo  centigri  de  poudre  de 
r^nfi  de  Jalap;  Sî  la  dâglutition  est  impossible,  on  aura  recours  aux  Iurements  pnrgatib. 

Les  appiications  de  vessie  remplie  de  glace,  sur  la  tdte  rasâe,  seronl  trfes-atilea,  k  la  condi- 
tîon  qd  elles  seront  failes  pendant  longtemps. 

Le  cliloroforme,  quoique  ne  comptaot  pas  ericore  beaocoup  d'anntcB  d'existence,  a  cepen- 
dant d^jă  beaucoup  de  partisan».  Channiqg,  Richet,  Simpaoi^,  furent  les  premiera  qui  l'em- 
ployferent.  ^Depuis,  un  grand  oombre  d'accoucbeun  ont  recour»  k  net  agent  prteieux,  vM^ 
d'un  usage  tpujours  dangereux.  Pour  beaucoup  d*ac<Kiucbenn,  le  chtemforme  est  Ie«p4cifiqne 
des  convulsions  puerpdrales,  et,  suivaut  eux„  il  eonvient  de  l'employsr  dant  tons  ks  cas,  et 
quelle  que  soit  la  p^riode  de  la  maladie. 

Suivaut  Horand  (de  Lyon},  le  suceăs-  d^nd  suTtQul  de.  I'emploi  pers^vdrant  et  gân^rfeux 
du  cliloroforme,  qui  doit  6tre  porta  jusqu'ă  satiu-atioa  compt^te  de  r^conomie.  Cetto  opiaiofl 
est  peut-6tre  fort  exagfirde. 

M.  le  docteur  Barqiiisseau  se  pr^seole  comme  un  partisan  d^ekrâ  du  chloroforme,  et  il  con>- 
sacre  ă  dâfendre  cel  agent  un  grand  nombre  de  pages  el  des  argumeuls  sârieux,  partmt  de 
ce  principe  qu'il  a  cherchâ  k  âtablir  que  la  sensibilii^  Btotrice  du  centre  buibo-spinol  est  la 
caiise  determinante  des  convulsions  telamptiques,  el  que,  par  les  neris  moteurs,  Texcifation 
bulbaire  raypnne  k  tous  les  muscles  de  r^conomie.  II  est  Evident  ţonr  lui  que  si  l'on>  peut 
trouver  un  medicament  qui  amoclisse  la  seosibilil^  du  bulbe  etide  la  moelle,  le  centre  bulbo- 
spiual,,  n'ayant  plus  la  propri6(6  de  recevoir  et  d'aoMlyser  les  impressioas  qui  peuvent  lui  etre 
tranţmises  des  ditrârenles  pacties  du  corps,  ne  ponrra  traduire  par  des  mouvemetatR  râflexes 
iovolontaires,  par  des  convulsiona,  les  impressioas  seasilives  qu'il  n'aara  pas  reţuss. 

Le  chloroforme  semble  remplir  ces  indications. 

M.  le  docteur  Barquisseau  âtudie  les  diverses  periodesde  la  chlorofonniBation,  cpt'il  qoaUfie 
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de  pto'odes :  1*  d'ousitatran ;  2*46  d^ression  («nesthMe  cfafmrKieale,  aninale  et  fle  nliGoD} ; 
3*  păriode  d'aneslhisie  organiqae ;  W  piriode  d'anesthisie  animale  et  organique  dâfinitiVt,  m 
pMode  de  mort. 

Les  coavuldoDsdUDt  Ies  nanifestatioDS  da  poovoir  riflexe  de  la  moelle  et  da  bolbe,  qni  ie 
tropveot  eullâa  cbek  les  âclamptiqnes  par  ralttration  de  Ia  composition  du  tang,  le  diloro- 
forae  n'flUeint  pas  ia  cause  premibre  de  l'^lampsie,  niais  ii  emp6cbe  seolement  ies  maDlfe»- 
tatieos  des^els  de  ret  em^isuBnement.  M.  le  doclenr  Barquisseaa  conclat  done  au  bon  (OU 
de  Pemploi  de  cet  agent 

L'auteur  de  ce  m^moire  se  Uvre  ensaile  k  la  rtfutation  des  diverses  Dbjectioos  que  Pod  peol 
f^ire  h  radminislration  do  cbloroforme,  et  aprte  Ies  aT(dr  renversâes,  ii  termine  par  les  con* 
clasions  snivantes  : 

1*  Le  cbloroforme,  d'apr^  Ies  nombreax  cas  de  gn6rison  <|ne  Ton  a  ebtenae  aprte  son  cm- 
pţpi  dans  les  «ccto  d'^claoipsie,  est  un  remMe  simm  souverain,  do  moins  eieelIenL 

2*  II  ne  gu^t  pas  r^lampaie ,  ii  empficbe  senteaent  le  pMoomine  de  Ia  convnldon  de 
reparattre,  en  vertu  de  la  propriâtd  qu'il  a  d'amortir  la  sensibiKiâ  et  Ie  pouroir  r^eie  di 
centre  balbo-spinaL 

3*  II  convient  d'«v(rir  recoorg  â  ce  uMicament  le  pios  lH  possiUe,  toat  de  snUe  afit»  b 
premise  crise. 

W  II  faut  commencer  Tiabalatioa  aprte  la  pâriode  eomatanie. 

5*  11  taut  Ie  plus  tAt  possible,  et  cela  est  bien  important,  plonger  la  malade  dans  la  pâiode 
d'anestb^sie  animale  (abtriilioB  de  iHntelUgenee,  de  to  teakbSBMi,  des  moavements  TohntdRs 
eţ  riflexes). 

Şr  Şi  la  femme  ^lamptique  est  en  travail,  II  font  entretnir  ranestbâsie  jnqn*i  la  teimi- 
naison  d^ccouabemeat;  «d  peat  sospendre  graduellement  ies  inbnlations  poor  savoir  sf  Ies 
crises  ont  ctaai. 

7*  On  peot  «ntretenir  la  diloroformisayon  pendtnt  dens  heares,  et  mtaie  jinqa*k  dix 
benres,  sans  faire  conrir  aucun  danger  k  Ia  m^re  et  h  l'enbnt 

Aprfes  avoir  6ludi6  Temploi  do  cbloroforme,  et  Indiqud  Ia  mantere  de  Pemployer,  le  doctenr 
Barquisseaa  jiasse  en  revue  eerlains  autres  mMicaments  doat  Femploi  est  moins  osuel,  pane 
que  l'expăriraeDtation  n'en  a  pas  encore  pa  faire  ressortîr  toate  Fefflcacit& 

Le  chleral  est  aneslbMqae,  analgfeiqne  et  soporifiqoe;  ii  peut  donc  £tre  employ6  ane 
profit  poar  combaltre  Tâclampsie.  n  a  H6  exp^rbuenM  avec  succis  eo  Angleterre.  On  devra  le 
donner  i  la  dose  de  k,  10,  20  grammes  dans  les  vingt-quatre  beures. 

i>  bromure  tU  polassium,  outre  les  direrses  propriâtăs  qu*il  possăde  comme  le  cbloral,  a 
encore  Pavantage  de  ralentir  la  circulation  et  de  laire  conlracler  Ies  capillabvs,  c'est  un  vaso- 
racMcnr.  MM.  Martlo-Damoarelle  et  Petret,  anxqaels  nouS  devons  nne  âtade  approfoodie  snr 
Ie  bromure  de  polassium,  consid^.rent  ce  mMicainent  comme  supârieur  au  cbloral,  dans  le 
traitement  des  n^reees  bypercin^tlqnes  congestlves,  parce  que  Ie  bromure  de  potassiom,  &mxX 
vaso-motenr,  diflnxionne  le  bulbe  et  la  moelle.  Oo  doit,  dans  son  administralion,  aller  jOffa'i 
10  grammes  et  iia  delâ  par  vingt-quatre  beures. 

n.y  a,  o«tre  le  traitement  mâdical;  on  traitement  cHiraigieal  i%  rdciampsţe'  confirm£e.  Uni 
ce  traitement  est  subordonnâ  ă  deux  conditions  principales :  1*  Ie  col  de  iSitSrus  est  dilata  m 
dilţiable ;  2'  Ie  col  n'est  ni  dilht6  ni  dilatkbte; 

1*  Le  col  est  dilata  os  dilatablct  Danft  quelques  cas  raccoacfaement  sera  laissâ  k  lai-mtoe, 
ajjx  seiiles  loraes  de  la  nalure.  Mato  dans  la  plupart  des  cas,  ii  budta  Interrenir  sott  par  I'ip- 
pUc^j^M.itn  fonsepsţ  sdt  par  la  versiisa.  Ptiu)  Dubois  insislait  sur  la  n^ss!l6  de^vlder  ratftni 
apţsitftt  wi'q*  pent  le  fiiţe  saas  violence.- Cette  condaite  est  cert&inement  la  ploi  ava&ttjene 
pour  la  m^re  et  poar  Tenfant. 

aM^'Qol' n'est.  ni  dilată,  ni  dilatable.  Qttelle-  condnfte  doit-on  tenfrT'Les  aVis  siint  p^f- 
tfg^  Paul  DuboiS: pense  qu'on  doit'seboraer  k  Temploi  d\m^  traitement  mâdlcal,  et  s'abîlţţ^ 
de  toule  manoeuvre  tendant  ă  vider  Tulărus,  tant  qae  ne  se  sont  pas  natnrelfement  pndo^ 
da|»lesoreafle8  mat^rneb.  Ies  dIspoAitlons  qui  pen?ent  rendre  cette  ^vacuat(o6  litkllţtt 
in^fneWe»'.  Ualgrâ  rautocită  de  Paul  Dubois,  M.  le  docteur  Bailly  pense  qa'il  y  a  dei  oţfeb 
iVfaiat  iQ|«rv«Dir  et  faire  l'extraclion  bâtive  du  tetus.  II  n'est  pas  certai^  qu^HnltOdlmlbA 
dA,M  nuia  ou  d'un  instrument  dans  Tatâras  augmente  le  nombre  et  la  force  dej('a6s^''ct  le 
dAwer.qae  ceuxrci  fontcoarir  ă  la  mfere  et  â'l'eubat  Par  consăqueot,  qaand.  li-t  '^'  "'" 
nt^icai  est  restd  impuiasant,  et  si,  aa  bout  de  quelques  beures,  onne  voirptfilîk^) 
dş.coqtfactions  utârines  r^litns,  ii  estiiidiqai  dd  proveciaef  le  travaH"et'iil»ţ"  ' 
prwnptfynienli'postible  P^vacnation  dte  la  matriţe:  Les  moy^os  emţtoytt;'  dtitt i 
Dombre  de.4cwi  i  r«oeooobement  foiM  et:  raecooclMttent  pr«*oq(r& 

L'accouchement  forcă  devra  bannir  PintrodneflM"v{Ve  et  brd^e  di!s.'diilgu;e(  de'^1 
d^M  Put^nm,  malgri  la  rteistanoe  de  cet  organe.  cnest<»tt&  pivti^  ipr  ^'d  "* 
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nmener  et'de  pirpvoquer  de  nţ^veljeg  convnlsions.  VUia  U  est  permis  de  faire  dÂ  peUtetr  ţnci- 
sions  sar  Ie  col,  d'agrandir  rorifice  quand  ii  est  dăjă  efTac^,  par  l'introduclion  lente  et  pra- 
deote  de  la  main,  alors  que  le  col  pr^sente  une  ouverture  de  5  ă  6  centimfetres.  Cette  pratique 
a  itA  soivie  par  Cazeaux,  Velpeao,  Jacqnemier. 

L'accoachement  provoqn&  Lorsqne  le  traitement  medical  a  tehond,  lorâque  \6  travail  est 
leni  &  se  manifester,  que  T^tat  de  la  femme  est  aggravâ,  ii  y  a  indication  de  provoquer  Ies 
coDtractioDS  utârines  ă  Taide  du  dilatatenr  utârin,  de  Tiponge  priparte  et  des  doucbes  de 
Kiwiscb.  Une  t(As  TimpulsiOD  donote.  Ies  modifications  du  col  s'accompUssent  rapidement 

Td  est,  Messienrs,  le  travail  de  if.  le  docteur  Barquisseau;  ii  touche,  vous  le  voyez,  &  une 
ptrtie  trăs-inlâressante,  pQV  itucidte  encore  et  bien  grave  de  Part.  des  accouchements.  II  me 
reiteăvcus  demander  de  vouloir  bien  ratifier  Ies  conclnsions.que  j'ai  rhonneur  de  vous 
proposer: 

1*  Remercier  M.  le  docteur  Barquisseau  de  renvoi  de  son  mdmoire ) 

3*.l4e  d^Spoeer  dans  lesarchives  de  la  Socidtâ; 

8*Jnscrire  le  noni  de  son  auteur  sur  la  liste  des  membres  au  titre  de  correspondant  de  la 
SodiUi  medicale  d'ămulation. 

ISEBKENTO  BXBUOORAPHiaUE 

ttmt  Bl  PffŢSIOLOG»  TBiRAPKUTIQVE.  L*ALCOOL,  SOR  ACTIOR  PHTSIOLOGtQCE ,  SOIT  DTalTi 

n  SIS  AppucATions  en  HTGifeira  ET  EH  THiiuPEDTiQUE ,  par  le  docteur  Angel  Martadd, 
professeur  agr^  ă  r£coIe  de  mâdecine  militaire  du  Val-de-Orâce,  ntidecin-major,  cheva- 
lier  de  la  L^on  d'honneor,  etc,  avec  36  planches  Hthographiâes.  Grand  iB-8*  de  MOpages. 
Victor  Roiier,  *diteur,  75,  ruede'Vaugirard.  Paris,  1872. 

L'aotţar  a'est  d^j Jt  bit  oonnattre  par  im  remarquable  mâmoire  coaronnd  par  rAcad^mie  de 
Borleaux  sur  Ies  agenta  dits  antidâperditenrs,  alcool,  caf6,  IM,  coca,  math^  Le  prâseot  ouvrage 
comprend  le  dăvetoppement  de  ses  idâes  et  de  aes  recherches,  quant  ii  FalcooL  Nous  ne  renou- 
•  vellerons  piis  la  dftwussion  ii  laquelle  nous  nous  s(Hnmes  Unite  dans  oe  joarnai  au  sujet  des 
igenis  considâr^  ă  la  foia  comme  dynamophores  et  commeantiddperditeurs,  ce  qni  ioqilique, 
i  notre  avis,  cohtradictfon ;  et,  quoique  nous  diffârions  d'oiMon  avec  l'auteur  sur  quelqnea 
points  importants,  nous  ne  lairaons  pas  de  reconunander  oe  nouvel  ouvrage,  fruit  de  patieates 
recberebeset  de  lon^es  miditations.  —  J.  J.        ,         . 

UiTHODE  GiitiRALE  POUR  l'anutse  ORGiKiQUE  DnfâDiATE,  par  M.  Fledrt,  docteur  i* 
sdences,  professeur  agr6gâ  de  chimie  au  Val-de-Grăce,  pharmacien-mlajor  del'*cla88e. 
In-8*.  de  36  pages,  fig.  Victor  Masson,  6diteur,  iS72. 

rantenr.enmiM  m^odiqnenwnt  en  expoaant  Ies  dâtails  pratiqnes  des  opăratiop»:  1*  Le 
dosagedeTean;  3*  le  traitoneut  par  l'âther;  3*  par  Falcool;  A*  par  Teau  Ihude;  5*  par  Peao 
IwDillante;  6*  par  Tadde  diloiiiydrique  dtendu;  7°  par  une  solution  de  potaase;  8*  la  diatilM- 
tion  avec  de  l'ean;  9*  la  distfllation  avec  Peau  acide;  10'  la  distillation  avec  un  akalL 

Cest  an  rteumă  concis  des  leţpns  ^laites  par  Tauteur  au  Vai-de-Orâce;  Ies  chimistes  j 
troBveront  un  gnide  sta  poar  Ies  analyaes  organiques  dans  lesqneUes  on  cb^erche  k  sâparer 
Ies  prindpes  immMiatţ  sans  Ies  altârer..  —  J.  J. 

Chiuie  qrgahique  iiJiiEiiTAiRE ;  lecors  professiSes  k  la  FAcri.ni  de  HiDECiRx,  par 
E.  Grikauz,  professeur  agrigâ  ă  la  Facult6  de  mMecine  de  Paris.  In-12  de  880  pages,  flg. 
Oermer-Baillidre,  Mit.,  F^uis,  1872. 

Cet  oavrage,  qni  unit  la  clart6  ă  la  concision,  ne  serviră  pas  seulement  dMntroduction  auz 
ttudes  aojoord'hui  si  compliqnâes  de  la  chimie  or^nique,  ii  sera  recberehâ  comme  memento 
ttainemment  utile  aux  praticiens  et  anx  proleasears.  —  J.  J. 

Dx  Uk  gastrotomie  dams  les  iTRAic&uciUHTs  niTKRSEs,  par  le  docteur  Am6dâe  Delaporte. 
Grand  in-8*  de  79  pages.  Paris;  Ad.  Delahaye,  1872. 

DuM  ce  tranil,  râuteur  n'a  en  vue  que  la  gastrotomie  appllqn^e  anx^tranglements  internet. 
9ar  m  relevi  de  20  opdrations  de  ce  genre,  ii  y  a  eu  12  gnârisons  et  8  insnccte;  ce  qul 
proQve  que  la  gastrotomie  est  loin  d'fttre  tonjours  mortelle ;  elle  n'anrait  pas  des  suites  plus 
mlheoreases  que  rentărotomie,  oe  qui  dâmontre  qu'elle  doit  lui  etre  pritirfe  pour  la 
reeberche  de  rintestln  dtrangM,  puisque  k  guâriaon  par  elle  est  phis  oertaine  et  plus  radicale. 
La  gastrotomie  est  indiqufe  dans  les  invaginations,  les  dâplacements,  les  torsiona  de  Hn- 
testm  et  da  mfitenttee,  les  itranc^enwntt  par  brides,  bandes,  appareils  divertfeulatres,  dans 


Digitized  by 


Google 


^  um<^-  miorn^ 


Ies  qqŢ^ţres  n9r(n9leş  pn  anorniuil^  Daps  touş,  leş  cas  (\if  Ţobştaţle  sitoe  dans  1  , 
ses  paroi^,'^tiş  (es  ătrşng|eţpenl5  p^  reţy^rlşsenieijţ'srtinlrflţpui 
ţplaireş.  c^lluleux,  şqHŞ-mqguetfx,  cic^tricjelS,  ipflfimnfatoifeş,  piM"'lMÎ6a8  i^dni 
par  compressiob d'uiae  iumeur  ou  forganes  abqo{^jiăuz,^lWţ^9tQ^lel[m  jţveprţ 

ŞaStlşţOIflie,  —  q,  Pf  •'." ;••..;—.•«,'  —r.     .- 

.liu'illuii    II.   y  II    JtJU'iui.'i'    IU4   uiiiiiiM   in   i,ft  lAi&'f  inh.   H^ţtiş^tşim  ui 


LQhSiMm  BT  SOOlETfiS  SAVANTEŞ- 

Sfenee  dtr  is'oiitobK  I8h.  —  Prisidoieft  ^  ii.  Biini;! ' 

DE  I,'iTIOIX)GIE  DD  TTPHDS  EXARTmSlUTIQvi. 

If.  Chauffard  contiaue  adasi  1  '  '   .  . 

Je  ne  ip^conpais  paş  la  y^jeur  de  robjectioţ;  cepeiţdântene  ne  me  {tpaft  pa^  eoiţfaiac^ 
Ces  petites  ^pfdâinies  reHivaieat^nes  vtâhtieât  de  coodftlons  hjgi^(T^e8  eţcetrti({Doeileiââl 
mauvaises?'  Ges  condiUons  ne  se  sont-elles  pas  răalis^  souveot  satb  engetidrer  le  tjpiia! 
eette  premiere  qneslion  et  ce  premier  deute  se  eoBdaisent  h  ase  secefide  qaestiOB  M  k  « 
second  doute.  Toutes  ces  ptUles  ifiAâmieA  4aiAtltdle«  tf^tUSOlPli  Mnstituâes  par  le  tTpbns 
exanth^matique?  N'âtaient-eiles  pas  form6es,  i«i  par  des  fifevres  t;pho!des  k  forme  insoiit^  li 
par  d^  iel^res  «iţi^MK.  ^ll<>Hrf  paţ  «e  gp  fofl  a  ţpp^  n^^iHe^f^f^i^iSNVPilf  fe^ 
pqu(!,  typhus  o^râbre.gpin*!  ţ(Vt  rp^HJogq-typjjni^?  ra^,  pquţ  i|^  p^rţ,  pţiş^  4l.tiiq^vg|eţ(,i 
Avlgnon,  deuţ  âpid^DMieş  4»  ţaăjfltigile  ^pidfifflignp,  Pţ  l»  CV^*^"!!  H!fvW*îW  SJCfijktWrt^ 
ft'esţ,  i  ţqes  yeţjx,  ţm  ^u|(P\uţ,  jş  la  fiţinşide^-^  co^me  qne  fi^v|ţ  ^flţuJ^^  ţB%:Uf9IPt  1« 
pyohămie  spontanee  ii  suffusion  punţlţţte,  rapidş  siff  )eş  ni^pipf^s.^râprţrişpiiu^^.c^  ţiifoB 
sur  d'autres  membranes  săreuses.  Les  causes  occasionnelles  ătaient  celies  gue  ron  assigne  a 
typbos  exanthămatique  9  eBcomInrement  de  la  easeme,  qoaidilB  arriMot,  ta  dftpAt,  trisfes, 
rormen^  par  tm  travall  «ru'tis  n'aimaieiit  pas;  et  oependaiit  janail  Ia  lynhns  n^puatsB 
ees  influenees,  doBt  ia  necivitâ  nunitrait  sa  pukaanae  en  engeadnaot  M*  âpufâmifis  leferiMqi  4e 
pyoh^mie  ă  dâterESmatien  mâDingitique.  Je  suiş  d^autant  piţis  port6  i  wnlfestBr'k  nstan^i 
la  phipart  de  ces  ^Idânies  looates  que  depua  la  guenre  de  Crinii,  qvi  artiviM  4  aotR  |M- 
ntiea  ntidtoale  le  vnai  typhus  ecaathâmaUque,  on  ne  şigHşIe  plij»  ţes  telwiOBS  ()«  tjţkea 
dans  les  prisons,  dans  le»  easemts,  dans  ies  aentms  manpfootuiws  V(Wf^^  ^  i'nnini|ihliMiiH 
et  souvent  ă  la  plus  extrâme  mis^re.  Si,  depuis  qiie  J'oa  ceoaalt  mims  le  ţypbBC.  m  m  le  ni 
nţua,  tff  M-Hw  *,  PWser  que  \a  (}ji?Ji|i9at|9fl  jlf  ţşş  ^ipiţpes,  pfţţtes  ^pţ(ţ^{^  ^tt^ 
blenept  frr<>n4»,  ^  peta  p'BliT»pleT^TA  I»a  Fpi>jef;Hq}ţ  quft  l'a?  «j8  JJfflVHjfe  fipjjjţre  fi^fiaie 
que  nous  dăfeudons  7  ' 

Toutefois ,  je  ne  nie  pas  absolument  que  certaines  de  ces  ^pidâmies  n'appartiennent  rieile- 
menl  au  t^hlis  exanth^iliatlque.  Je  vien»  de  lire  qie  th^seioutnim  âtet  teiMit  d^mO,!  b 
Pacult4  de  mâdecine  de  Paris,  et  qui  a  pons  tilne  i  OoMsidirtttima  mm  U  ty}i/uu-â*tUmâ$e, 
pu>  M.  ie  docteiir  6)Ilet  Gette  thfese  «ous  OlTre'  un  type  ţK«lltnt«k  naa  <pidAţalaB;tMwUs)  i 
n'y  a  pa»  de'  donfes  ă  avbir  sur  la  natdre  de  la  nalaiUs,  ii  i^agil  blei  itd  4*  tfph<n  «sulW> 
tiatlqde,  avee  totts  ses  caraet^refl  trts-aetUmeiţt  «posât  p^r  rauteor.  AgtHW  U'in  tfpbos ne 
flur  jdace,  sous  la  seule  aellon  des  eauses  eonununes?  L\Uiid6  attwptiw»  dd  lipstoirk  d«  etOi 
^pidtoie  ne  nous  permet  pas  de  le  penser.  II  s^git.en  e%t,  d»  la  {iRiieM»  da  ţyphm  n 

tm  ^'m^i  fioeui^tipp  *awrtif  "«peţjt  mviţ\m  \  ^W^  pst  şţfHĂ  jH'pfţpSEţiţ^  wci4f|Qyti|»  Jţ 

d^pa^tţm^Dt  du  M«Vb<tA.  «HO  Iw  ^{^4  d^  ia  mţp,  dopt  ]^^  Y^l»  f r^lQ^j^^^t  smMPi  ^ 
rintârieur  des  terres  sous  le  nom  de  golfe  de  Riantec.  Cet^  pe(jle  villş  ţ^mpţ^  4i994  fWI  ^ 
a  dans  son  voisinage  immâdial  les  village  de  Mâzenei,  Kerderf  et  Locmiquelic,  oâ  rfeident 
UD  cerlain  nombre  d'ouwien  de  Tarsenal  ataritirae  de  Uirieat  Tous  eas  Ti|lqfiH  oa  bwvp 
.  soDt  en  relatiens  contibves  avec  ia  vili*  de  ţorient,  distantei  settleţMBt  de  ţuelquBs  ktjomfetMi 
Le  typhus  de  Riantec  s'est  succesâvement  Âendu  k  «es  divers  viliagea;  ii  s'ect  dtctet  aampl^ 
temepţ  apr^  ^VQir  ş6vi  dprant.  une  ann^e.  Fauţ-il  attribuer  Ia  naissance  de  răpid^mie  k  k 
misfere  ef  ă  la  malpropreţâ  des  h^tapts  de  Riantec!  S^iţ  en  ^ţalt  ainsi,  pourqf)(»^ri(<  irertim^ 
nous  pas  incessamment  naltre  le  typhus,  pourquol  le  Terrions-nons  alsparallre7  PTy  a-t-il  pe 
d»D»  Ifl  MiprlJitiap  ^miifş  dahaipej^  ^p^i  pHS^raljlişş.jţli»  rai86fab}pş  mto|(jgq^  ^  ţple 
^.  JU^nţec?  ţi'ep  existe-lril  paş  ^"aqsşj  piftipropres  ef  4e  njug  a^sn^iţ^P  ?W  Hl^-âfti"  Jf^i/t 
flplf»  ţernţwr»?  \lşnf^  4>ypir  |u  leţ  je)\^\ops  ^ţţr?şs^e$  c^gue  apn^e  ^  ^  cpmmigsiţq  ^(ţi '''' 
9)164,  pouf  ^vw  OH  ^  eştrhjgieqp flMh|iquş  *W  Hn  UW  .^aijfl  flPflţţif ţ^S  "W^^k  fi^ 
w  tJBllI»?  W  pwalt  imm  dau»  «ucup  <i'ş4$,  el  s'jl  4  ^(J4ţ^  4  lU4ntep,.c'pşţ  appyjffltţ 
Icmpotnirewenţ  pt  s^nş  gp^p^pe  s^^^^li%  loc^lp  ppjssg  px^fquer  şop  ftppfirlUQij,  tCj  4or»jl- 
U  (WBc  pi«  ii  mywiHeF  #8s  ctş  f^,  ^np  ^ijUre  pai^şg  gp  |eş  qayşfs  (;a]WWW%  fl<«  V^ 
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emţota  alMoItiment  fnsnfflttnfesT  Ne  peot-on  «  4ein9|id«r  sj  Ia  typhb;  d»  Rianteo  n'est  pasi 
Ini'tassf,  ub  typhos  importa?  SI  Vtm  veiit  bieti  «âflâctair  qua  Riantec  aţt  aoa«euleinept  um 
petite  viile  inaritime,  mais  est  en  commuDication  coaHiraelle  aveq  an  wârttabla  part  de  mar,  eţ 
ap  {araense  atelier  de  conslraetionfi  navetes»  Lorieat,  ooi  «ompreidra  uamMen  IMmportation 
du  typbtts  y  ^it  ichofte  heile.  Getţe  inpprtatloq  a  pu  âcftapper,  csmme  tohapjMDt  tbnte»  Isf 
importatiook  de  petites  ^d^iea,  alors  tfot  ratleatiap  n'aat  pai  fiste  sur  an  |Mint,e(  qu^unt 
fnquite  niingUebse  b%  ţwi  eli«robi  t  remobter  aui  ionneeş  nMmte  do  L'ipiâ^mie.  l^aiş 
nmpofţatfon  i^*eşt-«I!<|  pas  plus  q«e  jmibable ,  teaqaţt  lea  circonsUnoet  localea  plaident 
ppnr  elle,  et  gne  rien  en  dehdrs  d'elle  nVipliqne  la  gaa&aa  de  răpidâsaiet  Qr,  ă  RiaatfjB,  elis 
seule  rend  lin  comate  r6e1  de  rappaPltioo,  da  la  marctu)  et  4e  |a  dispantiett  du  typhus  eţaa-r 
Ihtaatfque,       *   '  •       '        •    . 

en  hivoqpera  eneenre  f  ^4nle  de  typlm  obmprte  en  Algirie,  et  «t  aceuaara  «leluaiver 
penţ  la  femlpa  qtji  a  ai  cpuelleiiMBt  b6v1  dans  ce  pa^  ii  y  a  Iroison  ^trpana.  Maia,  dHtbfwd, 
ii  s'agit  ici  d'aDe  «ntn  râee,  et  vtvaat  but  oo  atitra  saUSaF  Pâpidâdtie  eet  n6e  au  sein  de  te 
popnlation  arabe  et  l'a  preaqua  aaiquaiiient  atteinte.  Ba  autre,  ii  sembla  dâmenUr^,  an  tat 
m  n^eoins  mlHtalrai,  şoa  Ie  typtans  ^Dlbteiatiqua  (mpertd  |l^  firJie^  0R  Aifiqn^  W  ^'f 
est  jamais  eompMesaent  âteint ;  fl  a  aontinuA  h  frappar  gi^elquaq  victioiM  SUţ  \^  iDdjgi^q^, 
webablenent  pini  aptes  k  le  coptastaa,  i  ie  perpetuei  pai  deş  trsngnuisWQiHi  pl\iş  ou  ffiqiflş 
nrea  ou  aanltiplee.  I<'«ptdtale  de  typhuf  4m  l'Algârie  ne  mf^^  ăfunţ,,  q^-ym  ^pilA^mie  mal 
Ae&ite,  et  nvftrte  dana  la  foyer  dA  «iie  owvBit  per  1«  inifi^  et  la  (aipiQfli 

4pr<s  cea  objtMtiOflS.'qtte  Von  peut  dfreetemebt  pevter  oantre  r^tiologie  par  importation  du 
ţypjţus,  ţe  pf^sentent  des  ebjections  indirectea,  et  dcmt  le  but  sera^  dHaQrmer  Ies  enseigner 
ment^  qne  noDs  a  fournls  riiialoiM  înMicale  des  siâ^ae  de  e^iis  et  do  Mata.  On  alldgueu  ţie, 
id  l<  âi^  de  cea  vflifea  se  Ml  prol»bg«,  le  typbus  qui  se  prdparait  lilenoienaeiBeqt  eâţ,  k  na 
pir  dqnn^.  Mit  «pleşion.  C'«M  l'oplBlon  taiiae  par  no<re  taiineat  eellAgna,  ÎL  Bonohardat, 
danţ  son  trev^ll  sur  V'iiat  tanităir»  d*  la  f^«pulaHf^  de  fiori»  gt  de  UtH  puidaai  et  (q«i^  la 
fiifţs  :  «Le  terrftile  flteii  da  typfaus,  âerit-(l,  ne  nous  a  psiat  finppda.  Quelfuaa  aemaiaea  de 

Slus,  jet  cbnfiitloaa  de  sa  geaise  Malent  absotument  pei^pHea  ^).  ■  La  aaa-apparitiOB  dp 
^lios  n'aiiralt  ^one  ^t^  qu^ne  queatiaa  de  tenpe.  Je  me  hamarai  k  ripondra  qne  a^eat  U 
nne  hvpotlitse  h  lamielle  6n  crolră  ou  Ton  ne  eroira  paa,  anlTant  rătiologie  adviie.  Bile  vanţ, 
ţi  Pod  accepte  par  ayance  la  toute-pnfssanee  des  cansaa  canmHiaas  daqa  k  geatee  du  lypţiui; 
elle  perd  loat  eî^dit,  si  l'en  doote  de  cette  poiisaBee  Bl>solue.  fie'  aont  donc  le»  falta  antărienrs 
k  cea  den^ţ  sf^s  qull  eonvient  dMaterpoger  el  d'interprăter,  at  c'cst  le  but  principal  de  notie 
travall.  Maia  k  cbM  de  ces  lUts  aatMeun,  lea  easeigaemepta  fourais  per  Ies  blocua  ^e  Paris 
et  de  Metz  subsistent!  «  Paris  dtalt  wrivâ  progneesirsiBfnt,  dit  If.  ţlMohaniat,  k  la  lioiite 
ezţrtitie  des  privations  aJimestaires.  Qnelques  joura  de  ^oa,  aMtait  la  fimine  ia  pios  tioirible 
af^n  puisse  TiB^der.  »  Ponr  ftaira  saiair  diuii  trail  la  graviM  «itrime  da  catta  attuation,  |1 
nţfllt  d*^outer  ^e  la  tn6rtaliM  bebdonadaire  avait,  dana  tea  deniibrei  semijiies,  plus  qne 
^intupl^..  ta  situation  de  Rţeţa  ^tait  pine  affreuse  eocoic.  L'aceumulatian  des  hlees^  et  d9S 
malades  t  Aait  ipoqvantaMe,  le  dAnoenent  plus^  prafqnd  qp^k  Raria.  Bt  eepeudftat  le  typhus 
n'est  pas  vena  se'sarajODter  It  tant  de  calamit^s,  et  achever  iin  tabieaa  qoi,  leas  lui,  «el|lbll^t 
incomplet  et  priv^  d'nn  trăit  in^'table.  La  anpposition  qu'il  allait  vepir  peat>-«l|e  prâWor 
eoiiţre  le  Mt'posiUl'de  soa  abseocet 

ţn  ţenqinapt  cţtte  <lade  critique,  je  vondrato  indiqner  rapidement  Ies  afflnltda  aosolegknia 
■qne  r^vtle  l'(ţt|ologie  de  rjmportation  appliqude  au  typhusexanlhămaliqiie,  et  qui  hii  donnent 
uq  caractere  et  qn  rang  nouveaux  en  nosologie. 

ţi  y  3,  dans  leş  nialadieş  spdcifiques  vraies  (jui  se  raanifestent  şoiis  forme  6pid^mique,  trois 
pl^şeş  ^  iiabMr:  1°  celles  qui  sonţ  indigfenes,  engendr^es  sur  noţre  sol,  qui,  tous  Fes  jours, 
peuTepl  sqf^ir  au  sein  de  nos  populations,  et  qui,  enf^nl^cs  ainsi,  trouvenl  un  nouveau  moyen 
a'expfinşiop  eţ  de  prgpagqtion  daqs  Ies  conlages  qu'eiles  imeltenl;  lelles  la  fiftvre  lyphoide, 
|eş  sfTecţipns  diplilWriliques,  Ies  catarrhes  contagieux.  Ies  fi6vres  pyob(5miques  infeotleuses; 
}2°  leş  ţlTeclions  sp^cifiques  d'origine  exotique,  pnmilivemenl  import^es,  mais  qui,  acciimatâcs 
pqr  «ţpţre  şq|,  spnt  ddflnilivenieqţ  entr^şs  dans  la  pathologie  de  notre  race;  lelles  soni  Ies 
gr^qdes  fifevres  ^ruplives,  la  variole,  la  scarlaljne,  I9  rougeole;  la  propagalion  exclusive  par 

foptage  semble  uq  de  leurs  caractferes;  Ies  causes  communes  n'inlervenant  que  pour  attri- 
upr  .iq  coqtage  une  suractlTitS,  une  Energie  nouvelle  ou  un  terrain  mieox  prâpar^,  qui 
(J^terminent  Ia  foj-me  ^pidfSmique  et  extensive  de  la  maladie ;  3°  enfln  Ies  affections  d'origine 
ţp^oţjque,  qui  ne  fraqchissent  nos  fronti6res  que  par  iraportalion,  mais  qui,  iraporl^es,  sMleignent 
'pUf  nplce  ^ol  aprfts  avoir  frappă  plus  ou  moins  nos  populations,  eţ  disparaissenl  d^fioilivemeal, 
tae  ^ouvarii  jias,  dans  le  mdleu  nquveau  ob  elles  ont  p6nâtr6,  un  aliment  conţinu  au  reaeu- 

(t)  Atmuairt  ie  th^apeuflque  et  de  matiire  midieah  pour  f  871  et  187S,  par  Bfltiehardat. ' 
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veUement  du  contage,  leur  unigue  mojen  d'exutenee  et  de  dâveli^pement.  Dans  cetle 
se  rangeot  la  fiâvre  janne,  le  cholâra  nirtODt,  et,  en  patholoţ^e  viUriiiaiie,  letypbua 
gieux  des  b6te9  &  cornes,  la  peste  bovine. 

Cest  &  cAti  de  ces  dernitoes  aflbctions  qne  je  Tondnda  plaeer  le  tTphns  exanthdnatiffc 
Comme  Ie  choKra,  fl  ne  nous  viendrait  que  par  importation;  comme  tai,  importa,  fl  ^^ri> 
serait  aprâs  nne  durfe  et  des  sâvices  pios  on  mmns  prolongto.  Les  caiues  occarioBMOii 
propresijk  iiavoriser  le  d^Teloppement  de  ces  deux  grandes  maladies  ^pidtoiiqnes  denMBratf 
impuissaites  ă  Ies  susdter,  ă  Ies  engender  de  toutes  pitees.  Les  inflneaces  Baisoimitmqai 
provoquent  les  diarrhâes,  les  dysenteries,  les  affectioni  cholâriformeg,  des  cbol6ras  indjgtMt, 
ne  peuvent  crăer  le  cholăra  ^pid^miqae  tel  qo'il  nous  anive  de  llnde,  avec  Tensend^  de 
tous  ses  caract^res  nosologiques,  sp^fiqnes  et  contagieux.  La  misfere,  la  famine,  Teaeam- 
brement  qui  tivrent  an  tTphns  ezanthâmatiqae  des  proies  si  faciles,  me  paraissent  imprâsab 
jusqnMd  ă  le  cr6er  panni  nons;  ces  causesengendreront  des  maladies  tntbiqnes,  adynam^Dei, 
decaractires  divers;  elles  ne  snsciteront  pas  eette  pyrexie  ep6dfique,  si  r^Ke,  ktipeB 
trancbâ,  qcd  seule  doit  conserver  le  nom  de  typhus  exanthânatique. 

Aprte  avoir  fait  ressortir  les  analogies,  ii  faut  indiquer  les  diffărences.  II  y  a  d'idxird  odki 
qui  s^parent  Ies  modes  d'extension  et  de  propagation  du  cholâra  et  du  tyţdins  importa  Vm, 
le  cholâra,  rayonnant  an  loin,  rapidement,  dans  le  sens  des  grandes  Toies  de  cfHnmnmcatiH, 
envahissant  brnsqnement  les  localitte  oii  ii  va  săvir,  frappant  des  conps  toilbles  de  cMăâ 
d'autre,  ne  se  limitant  pas  dans  Ie  cercle  de  rătabiissement  od  ii  a  ptoâtri,  franctaiasant  ia 
distances,  allant  de  Pextrilnit^  d*nne  viile  ă  l'antre,  ou,  au  contraire,  frappant  senloaratm 
point,  nne  maison,  un  ou  deux  individns,  et  disparaissant  aussitAt;  eu  un  mot,  bnisqne,  M- 
gulier,  deconcertant  souvent  les  pr^visions  les  mieux  6tablies,  importa  en  telle  grande  viDe  ei 
r^pargnuit,  dteimant  telle  autre  cit6  moins  populeuse.  Le  typhus  a  de  toot  autres  allores: 
bnportâ  sur  un  point,  entrant  dans  un  âtablissement  bospitalier,  on  dans  une  maison  priv^ 
ii  rayonne  dans  ce  cercle  restreiAt,  frappe  largement  ceux  qui  l'habitent,  et  U  n'envatat 
d'autres  points  que  si  de  ce  premier  cercle  oii  Ia  maladie  rigne,  quelques  maladcs  oa  qnelqaes 
personnes  en  itaX  d'incubation  typhique  âmigrent  en  ces  points  nonveanx,  et  y  trăncăneai 
directement  et  conune  ostensiblement  le  typhus.  Le  typhus  ne  se  dâplace  et  ne  marche  q« 
par  etapes  răguliires ;  ii  n'offre  rien  de  capricieux  et  d'inattendu  dans  ses  invasions  snccessira. 
Le  plus  ordinairemoat,  ii  stationne  sur  Ies  lieux  envahis;  on  peut  Ty  arr6teră  volont^  şonr 
ainsi  dire;  on  s'en  rend  maltre  et  on  Fisole  bien  plus  aigi^ment  que  Ie  cbol^ra,  qoi  ăcbappel 
tonte  coereition,  lorsqu'il  a  franchi  les  frontiferes  naturelles  d'on  pajs.  Le  typhus  a'ipsst 
plus  rapidement ;  sa  facultă  contagieuse  s'afTaiblit  graduellement  sur  un  sol  od  ii  demecre 
âtrango*.  Le  typhus  importa  meurt  promptonent  comme  esptee  morbide. 

Chaque  esptee  de  maladie  âpid&nique  et  contagieuse  a. ainsi  ses  allnies  et  comme  sesmanis 
propres.  Toutes  Ies  contagions  ne  s'eiTectuent  pas  d'une  faţw  identique ;  cbacnne  a  sa  ptij- 
sionomie  distincte,  qu'il  importe  d'^tudier  pour  d^tenniner  avec  prfeision  Ia  propb^aie 
speciale.  Mais  ces  diJCTârences  dans  Ie  mode  de  propagation  du  contage  n'ont  rien  de  fsoda- 
mentaL  Au  point  de  vue  nosologique,  elles  sont  accessoires.  Q  taut  arriver  ă  des  distincţii»! 
qui  toucbent  ă  Ia  nature  mame  de  Ia  maladie.  A  ce  point  de  vue.  Ies  diffărences  qoi  B^jMreot 
ie  typhus  du  choMra  grandissent. 

Malgr6  Ies  affections  cholârifonnes  que  tant  d'accidents  peuvent  prodnire,  qne  k  paibo- 
logie  experimentale  peut  m6me  crto-  sous  nos  yeux,  malgrâ  Ie  chol^ra  dit  nostras  on  indi- 
gtoe,  qui  nousoffre  conune  un  dtoalque  de  raH>areiI  symptomatique  du  chd^ra  indiea, 
celui-d  reste  bien  plus  âtranger  aux  maladies  de  nolre  race  et  de  notre  sol  que  le  tfpkoi 
«xanlh^matique.  Le  cholâra,  si  Fon  dâpasse  les  apparences  extârieures  que  le  syndrtaie  dio- 
l^riqne  suscite,  est  sans  analogue  dans  notre.  nosologie.  Dispăru  de  nos  contrAes,  O  ne  sob- 
siste  de  lui  qu'un  souvenir  efTrayant.  H  n'y  a  pas  d'affection  voisine  ou  congânfere  qm'  le 
reprâsente;  ii  est  et  ii  demeure  profondăment  exotique  en  parcourant  par  bonds  notre  sol, 
en  frappant  ă  Timproviste  nos  populations  ăpouvantâes.  n  en  est  tout  autrement  du  typhot 
exanthâmatique.  Celui-ci  n'a  pas  seulement  des  airs  de  famUle  avec  des  types  empnmtds  l 
notre  pyrâtologie;  ii  a  des  afSnitte  de  nature,  et  conune  sa  repr^ntation  vivante  dana  nos 
types  pyrâtologiques.  II  fait  pârtie  d'un  groupe  que  Ton  peut  dâsigner  sous  le  nom  gto£riqne 
^affections  typhiques,  et  dont  les  individualitto  dominantes  sont,  I'une  Ie  typhus  acanţhâna- 
tique,  rantre  Ia  fi6vre  typholde;  le  premier  occupant  jurtout  le  nord  de  rEorope^'ietoer- 
t^es  parties  du  midi  de  Tltalie;  l'autre,  la  pârtie  centrale  et  tempârâe  de  notre  cdniinaiL 
II  est  des  zones,  en  Angleterre  et  en  Ailemagne,  oti  Ies  deux  espteeş  morbides  se  renâqatmt; 
M  France,  Ia  flăvre  ty^olde  r^ne  exclusivement,  et  Ie  but  de  ce  travail  est  de  pntarer  qx 
nous  ne  connaissons  Ie  typhus  que  par  importation.  Mais  fi^vre  typholde  et  tyjdiiB  a'ea 
demeurent  pas  moins  congânăres.  Nous  repoussons  formellement  leur  identitâ,  sans  mton- 
Mitre  cspendant  les  liens  intimes  qui  les  rapprochent.  KvaA  le  tjţbm  est-U  bien  wiai 
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«ntnger  ft  notre  race  que  le  chotâra;  sa  pbyaonomie  nous  est  moina  ioconbue,  moina  dmg/i». 
d'ombrea  et  de  terrenn.  II  iefft  notce  voisin,  en  quelque  sorte, :  et  ni  an  sein  de  populations  de 
m6me  soache  quie  Ies  nAtrei.  En  nn  mot.  Ie  typhus  est  europten;  etle chol^ra  demeare  aaia- 
tiqiM^  Je  tenais  &  signaler  cea  diasemUances,  tont  en  essayant  d'^lablir  que,  comme  le  cbo-, 
Ura,  le  typhug  doit  6tre  ranga  panni  Ies  maladies  âpidâmiqnes  d'origine  exotique,  ne  parais- 
sânt  sur  aotre  sol  qoe  par  impcntation,  et  ne  s'y  aocUmatanfpas  aprte  qu'il  y  ait6import& 

A^e  besoin  de  )e  dire  :  si  Ies  caoses  commnnes  que  rteoment  Ies  mots  de  mis6re  et  d'en- 
eombrement  ne  me  paraissent  paa  sufBre  ă  cr6er  parmi  nbus  le  typhus,  je  ne  pritends  ţ>as 
conteater  rinflnmce  de  ces  condiţiona  dans  sa  propagation.  Le  typhus  importa  se  maintient 
et  aMi  en  proportion  da  sonfft-anoes  supportăes  par  ies  populations  qu'U  atteint  II  en  est 
^bsi,  d'aillenrs,  de  toutes  Ies  maladies  ipidâmiques.  Tont  ce  qni  diminue  k  râsistance  vitale 
des  organismes,  augmente  ou  facilite  I'action  du  fl^u  âpidimique.  (feet  ainsi  que,  dans  Ies 
hApitaux,  Jes  canTalese<mt>  des  flăvres  graTes  et  dâprimantes.  Ies  malades  atteints  d'affections 
cbroniqaes  oadieptiBantes  aont  une  proie  vonăe  d'avance  au  cholâra  dpidâmique.  La  misfere, 
soQs  toutes  ses  formes,  prepare  an  typhus  ses  victimes,  soit  dans  Ies  pap  ojb  ii  r6gne  babi- 
luellement,  soit  dans  ceux  oii  ii  entre  par  importation.  Je  ne  veux  pas  diminuer,  mais  tiar- 
gir  la  vieille  ătiologie  enseignte  par  tous  Ies  bons  observateurs. 

Je  ne  pritends  pas  avoir  ioumi  une  d^onstration  copptete  du  probleme  âtiologiqne  que 
i'ai  soulevi.  De  nouvelles  observations  sont  nicessaires  pour  arriver  ă  de  pleines  convictions 
sur  ce  sujet.  II  faut  attendre  Ies  Iumi6res  qu'elles  apporteront,  avânt  de  se  prononcer  sar 
l'ătiologie  definitive  du  typhns.  H  importe  surtout  de  ne  pas  acc^der  ă  des  solations  prâcon- 
^es  ou  fondâes  sur  nne  observation  incomplete ;  telles  me  paraissent  £tre  Ies  soluţiona  accep- 
t^es  juaqu'i  ce  jour. 

r£clamation 

•CrOMB  A  U'  afiClAHATIOlf  DB  H.  WOIU.BK  A  PKOrOB  BD  n&ITBMBirr  BB  LA 

PUSDB&HB  PDBDLBRTB. 

Mcmaiear  le  râdaotenr, 

Je  vooa  prift  de  vonloir  bien  foire  iatitet  dans  votre  plus  prochain  nnmiro  quelques  mots 
de  riponse  a  la  r^ckmation  de  mon  ezcellent  ami  et  collâgue  Woiliez,  que  vous  avez  publi6e 
dana  votre  nnmte)  du  samedi  19  octobre  1872. 

VL  Woiliez  aurait  mieux  fait  de  se  contenter  de  la  râclamation  verbale  qu'il  m'avait  faite,  car 
je  poarrai  peul-fttre  âtablir  que  je  ne  suiş  pas  aussi  coupabie  qu'U  le  dit. 

Une  erreur  d'impreâsirai  me  bit  placer  ă  la  page  &02  dn  TraiU  du  nudadut  aiguit  da 
orgmut  respir atoira  de  H.  Wdllez,  an  lien  de  Ia  page  &62  (un  6  au  lieu  d'un  0),  une  dta- 
Umi  qoi  est  le  rteumă  en  trois  ou  quatre  lignes  d'un  alinâa  tout  entier  du  livre  pt^itd. 

Sur  Ferreur  d'impression  je  passe  condamnation ;  sur  le  sens  de  mon'rtenme,  j'aurai  plus 
de  peine  ă  le  laire. 

}*ai  fatt  dire  ă  H.  Woiliez ;  •  La  plenrMe  porolente  ne  gn^t  jamais  que  par  l'âtablissement 
d'une  flstnle  pleoro^bronchique  ou  pleuro-cntanâe.  » 

M.  Woiliez  dit :  «  II  ne  faut  pas  oubller  que  Ies  pleurisies  parulentes  qui  guărissent  apon- 
«  tantoient  m  l»  ptuva^  qu'ă  l'nne  des  deux  conditions  suivantes :  la  gxUriion  est  du$  i  uns 

•  ptrfbration  pletaro-pubnonaire,  ou  bien  ii  un  abeit  pleurthtous-cutani  ouvertaudekors.  » 
Poia  H.  WciUez  ajoute  :  «  Les  pieurtetes  pumlentes  qui  guârissent  apr6s  la  tboracentâse 

«  iţciaentent  de  leur  cAtâ  une  particailaritâ  bien  digne  de  remarque,  et  sur  laquelle  je  revien^ 
I  dxai  plus  loiq;  c'est  que,  dans  l'ensemble  des  faits  publiâs,  la  thoracent^,  mdme  souvent 
«  TigiĂie,  n'a  iU  suivie  de  guirisoti  gu'k  U  condition  tCun  ieouUmmt  fistuteiix  tconsicutif  du 

•  pus  fu  une  voie  quelconqne  :  par  Ies  bronches  ou  par  la  peao. .  •    . 

J'ai  rteumâcette  phrase  par  ces  mots qu'ell6,(laplear^e  pumleate)  ne  guârit  jamais 

■  aprte  la  tharaceotâse,  m6me  souvent  r6păt6e,  qu'ă  h  condition  d'un  âoonlement  consteutif 

■  da  pus  par  une  voie  quelconque,  par  les  bronches  ou  par  la  peau.  »   '      .     . 

Je  crois  qu'il  est  difficile  de  troţiver  un  sens  bien  diffirent  au  texte  de  M.  Woiliez  et  au 
«nieo.  .    .,     , ,  I         .    .  . 

tf.  Woillez.me  reproche  de  n*avdr  pas  vn  pius  loin  dans  wa  line,. qoe.  fy  aorais  IrouTi 
des  exemple»  de  guărison  de  pleurâsies  par  Ia  thoraoenttee;  c'est  parfaitement  ;vrai,  maia 
ea  allant  plus  loin  encore,  j'ai  trouvd  4  la  page  621,  2*  a/in^,  la.phrase  suivante  :  «.Quand 
<  nous  vofpns,  en  effet,  tes  âpauchements  purulents  ne  gutrir  gu'h  la  condition  d*  ta  sorti* 
"  prolongiedu  pus  par  un  orifice  fistuleux  gtutconque...,.tic  »   ,  .  .>-  > 

M.  Woiliez  m'a  assurâ  qu'il  y  avait  une  faute  d'impression,  que  son  manuscrit  portait :  des 
^««chimeati,  au  li«u  de :  <«  ipanchementn  Bui»-je  responsable  de  feutes  d'impressioQ  qui 
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alUH«at  Ik  pensto  de  U  WbiltezT  Et  cette  {itarue  si  absohn  teta  i4>H  espraniMt  na  Ftil-tUl 
jM»  Wat  dotuU  ^e  la  phrtee  ^e  M.  Wc^llex  me  ix|iroehei  «I  na  l'HutRiBait*«iU  paal 

tfi  WOHiei  dit  endore  :  ilfd^  Jt  eUi  tte$  «smhpUs  rfB  yn^rftoA  fMr  ta  tfaroilntkft»  «M 
ftimlet  ptfiMaiUi;  c'eât  vniL  Mau  oomiHe  |b  na  {MuVUa'fiiJuaer  IL  WMUes  da  to<tzaiii> 
tknij  «odnaiasanl  trop  bieb  ii4  wtsfiâXi  S'tfbaarMian,  le  boib  et  ia  csnacien*  ifiR  toiHfcat  dMl 
toM  6w  trâtâtii,  j*il  iteMtqM  AL  WaUlee  BTftit  4e«  dontts  sar  tes  absarratioBBt  911  roata* 
riaalent  ă  affirme^  pige  6SI4  ţm  Ut  ipti/Mhtmmtt  fwmtett  i(e  fu^riMyn<  ţ^'iA*  AmtUUm 
dt  ţa  sorite pnlongit  tiu  fAt*n.it\K. 

fin  i^aum^,  non  exccitent  ami  Ut  Waillesi  ^ut  «a«  ţttftilMSMt  «oavaiaca  qua  ie  a'ti 
Jamaia  Oi  Jriătetttibii  d&iiii  pMIjtr.das  opMona  qa'il  a'a  past  inaiiie  le  ^rie  de  rdH«  (Mint 
Ite  passagetie  Boa  livr^  qne  jeicite,  et  U  m  me  tituftoa  tettaiMibeDt  paa  anaai  fwi^Me  fll 
toi^'U  a  âorit  aa  râ^alaatioBi 

UllBTaMMMUlVHI , 

MtdadD  «lltiAM  Beaitaii 

tiusc •«!,..<.<       O  gr.  ^ceatip. 

kermte  nun^ral .>.,....'.  4       6  gr.  ^6  centign 

.    sirop  de  polfgalâ.  ..<....«....,      ^0  l^âmmeji. 

infusioD  ae  vatdriane 250     — 

F.  8.  a.  une  potiqn  ă  donner  par  cuiller6es«  dans  Ies  vingt-quatia  heorea,  dans  ta  pnea- 
monie  alaxique.  —  N.  G. 

Eph^m^rldea  llMle«|<iş.  —  22  CIgiobb^,  1622. 

La  Facult^  de  naddecine  de  Paris  icrit  au  prdviiâeî^âri8,'relativement  ă  un  iMHnmâ  ^tieaae 
Cherbourg,  dit  le  «  mădecin  des  vaches,  ■  et  qai  faisait  courir  tOQli  Ite  PtHHCM  i 

«  A  motudgBeiir  te  pr^vostde  Ptria^  ini  ata'liciittaanki  flundieat  hoBiblbnaABt  tea  dafea 
et  docteui»,.!  eomsse  par  leun  privileges  auloua  nb  paisse  exoter  «i  pnlli^eir  h  «csenee  tt 
m^decine  en  la  viile  de  Paria,  sinon  quMl  soil  dâMenr  itaaţlpibBTâ  «vffisMlMBeBt  pâr  laM 
FecuUil  ToutefeiSt  hb  nooimi  Eetieiinâ  Glirtlxiiing,  qttei'oBaţipeilâ  eostiitttateiBt  Ie  JMAtui 
des  vaches,  qui  ne  est  docteur  soatant  ny.appreuTât  ne  ceate  4e  jetar  ot  |iMlr  cptticcr  Mi 
aii  et  science  de  m^deciae  va  iadite  viUe  de  Parisţ  en  ^satttt  au  ^Md  inJidffice  dala  «Mte 
pcMiqoet  Qe  consid^aBt,  ii  rouă  piaiae  ordogner  inhibitma  M  MMuiee  aairâ  Utea  aitt 
Cherbouiig  de  ne  eseroer  en  ia  aoitUte  VUte  dt  PoiiBi  iee  vheaas  «ppaHealaM  i  iaiN 
FttuMvAj  B -> 'As  Qib  '...'.., 

,  Umm  «'«WJiBBik  T^  Par  dto«t  du  RrâsMent  de  te  M^iMfaeţ  «1  dtte  da  5  dttafeft  i^ 
rendu  sur  la  proposition  du  ministre  de  la  f  aeite-,  «nb  4t6  mamiâl  an  grada  ^  ilbMlUar  A 
lali^ion  d'boaeeur  Ies  nuideoina  dOBtieşBdDB'auhitktt    . 

im.  Tbi^baul  ţJusUn^^liK)»  m^deein  ejde-maior  de  i'*«la1)se  ftl'hApital  niliftairei 
Martin;  11  ane  de.fiervices»  6  caatpagaesi  ->-  Wertiiet.(Pre8per4>iM'ibiaDdo«aiimi]!^ 
eieB-«^  de  B*  ekşse  A  i'itOpital  de  Saint-lianini  sa  am  de  aervicea^  IQt  oaUp^nĂ 

Ittoiotoft»  ^  Qadique  ttrfllveriftot,  ^rt*  (Jtife  lă  B*fe  iln!Whtt»'*VâR  lâ^  i|ll«MW 
tenoHij^in  &V0C  pelhe  ta  uMrt  de  ^  Ib  Mmt  ttan^-,  idrfentiefihUftî  ifiWă.  QĂ  Mo» 
rkble in««Mki  «tâit  (^  frbre ttliippniytâ DhiiM,  qtii  imxm,  l Ptf^,iSh ^Dteril  ba  i^  A 
moment  od  ii  allait  arriver ad  pt^ftbsbNiU  ««fi  Wfb,  mxkVaUittilktmVli  M^ft&flx  fli  m 
fat  attdint  luiindm  de  Ib  Mffflblb  M1fA\i\  U  en  i«eb«Ppl  M  ftiiim'tftillâ  Di  fiiil^  ţAnr 
MtaWir  Ba  aant^i  L&ţ  sa  mere  iAi  fit  pntoetU^  dfe  ^bii'  pâiH  lalttcc^lAtt  8(!Mri  bflfc;  W 
6tait  m^decin.  M.  Dance  r«ViM  ft  PaHs  «irWIUbi-  «to  Iht^hatj  ^IŞ^4«i  «[fclkM!iMi«tii|!M 
Oaitt  le  let^e  de  bupaylrbii  a  f&\  nsţl  dbctMir  611  iBtiS-.  Mal^  fontei  1^  ^MKitSltlIftâ  de 
ses  amis,  ii  quitta  Paris  et  vint  se  fixer  k  Saint-Pol-en-Chalonceau  (Haute-Loire),  oti  pedM 
6t  aitb  (1  a  Vfxgti.  te  mCMbiae  vm.  bueeek  «t  «KMieftieM:  Si  dkAWi  «tUt  Nri  l^aM 
11  M  rtenlalt  dunmt  aucuae  iatişatt  do  p«tiibM  A«h^fe  d«  Ik  td8fle^M  HiJtilK  d  1  OHttW 
itvant  l'Age  «  «»  dBDKonbk  Ihbeu^  oaf  Dafaieii  tt'Sftit'âl^  ^  â«  61  ittk;  fi  it  ikftRirir  f|li 
Vide  dafas  tettâ  «bntr^  i^b  eea  ierviâtt^  1^  fiSUc^itiHStl  6t  i»ă  bibtafaidiiîtai  WWMMtiit 
reatime  et  raffectiou  de  la  popuMtoa^  ,f^ 

..h   ■  I..  ln,,,l   uu.  .itnrm   .i,.n  «fin      .....iiM.-.,m..  ..  ^..—  ».u    ..h.«   .    ..  .,.,    ,..»^..  ...i  :..»^.a.^.JI- 

>■;.  >. -■■   ■  ^.:u''   J.-I  ^.. •   ..  ,  .Ai  WhdMt  Gi/J 


PâBU.  —  T7P0|tapbte  riux  Huam  «t  Gs  nu  dM  D«is-Portt»4iiBl4aiiTCur,  tt 
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era  M  «iARCB  U  b'ACAMtalB  Ml  ittUBGIMM 

Le  programme  auquel  oa  s'a^tenâait  nWjMis  c^ul  ^.  a  «te  suifi  duis  odts 
şeance., 

.  Onteperait  po«  Gomin|inicaU(Ul  de  M.  GoUa  sur  Ies jH^^naaeeg  fa*!!  a  «atra^ 
prisee  conkadîcU^mebt  avee  Ies  etperieitces  de  U.  fiavaias;  ii  peratt  qva  Ies 
experieâces  de  Vlu)aorabl,e  professeur  d'Alfori  âe  şdaX  pas  eocore  terşu^aeeet  j^s- 
qu'il  a  demande  un  nouTeâu  delid. 

On  attendait  aussl  un  diacouiv  de  l'hoaorable  professeur  M.  Bouchardat^  ea  conh 
iradietion  avec  le  beau  et  tres-impresslonnaUe  memoire.  de  H.  CbauSard  sur  l'^uh 
logie  du  ^phus  etanUiemaţique ;  nuds  Ifi  savant  professeur  d'bjgienfl  ne  e'eaţ  pa» 
trouve  sumsamment  prepare  et  a  demande  aussi  terme  et  delai.   . 

Heureusemeot  la  seance  n'a  pas  cbâme,  et  mame  11  y  en  a  en  rarement  de  plus 
variees.  (^ce  aux  nomlbreux  candld&ts  auX  hombreuses  vocaneeB  dtuifflesdivorBas 
sections  de  VÂcademie,,nqus  avons  aâsiste  a  une  v^ritable  exMbitioa  ie  travcuix^ 
de  notes  et  de  memoire»  dans  lesquels  Ies  candidată  viennent  laire  preuve  d'iAa- 
Iructîon,  d'observaijon  ei  dje  talent. 

Ainsi,  avec  M.  JMoreau,  candidat  dans  Iş.  sectipp  d'anatomla  et  de  phyaiologi«t 
l^Academie  a  entendu  une  comniunicalion  d'şoiatomie  et  de  phjiiolo^e  sur  rio" 
Quence  de  la  section  des  nerfs  sur  Ies  circulations  locales. 

H.  Hillaireţţ  candidat  dans  la  secUon  d'bygienei  a  Iu  un  mâmoire  sur  l'assainis- 
semeni  des  ateliers  de  derochags  et  de  decapage  par  Temploi  de  ranunoniaque. 

El  M>  Lagneau,  candidat  dans  Ia  mWe  seetion,  a  preseati  une  note  sur  rin*' 
fluence  d«s  professîans  sur  raceroissement  de  la  popuiation. 

Pour  la  sectioti  d'accoucbements,  â  laquelle  aspire  M.  Hervieux,  «a  candidat  a  Iu 
un  mămoira  «ur  Ies  voies  d'elinunjBttion  dq  pOison  puerperal  et  de  la  meUiode  611- 
mlnalrice. 

Toules  ces  codlmunications,  renvoy^ee  aux  sections  raspeotives  auiquelles  se 
presenlent  Ies  candidaţs,  deviendront  un  deş  elâmanU  du  rapport  auquel  donne 
lieu  chaque  vacance> 

H.  le  docteur  Chairou,  de  ftueil,  a  Iu  une  ir^-belle  observation  d'âpanchement 
dans  le  pâricarde,  gu4ri  par  la  ponction  de  cette  membrane. 

Tout6s  ces  communicalions  successives  obt  jete  une  grande  variete  sur  oatte  s^ce. 

tJn  grand  nombre  d'elecUons  sont  en  voie  de  preparation  piua  ou  moins  avanceet 
Dans  quelqUes  mois  l' Academie  sera  renouvelee  d'un  dixieme  de  ses  meKibres.  U 
convîent  derendrejuBtice  au  presidant  actuel  de  l'Acadeiuiet  M.  Bartb,«quins 
comitent  oi  Ies  exboriations,  ni  Ies  excitationS)  ni  Ies  implorationsi  afin  que  Ies  sec- 
tions dans  lesquelles  existent  des  vacances,  at  ce  sont  â  peu  preş  toutee  ies  sec- 
tions, hâtent  leur  travail  de  presantation.  JamaiSţ  ii  est  vrai,  rAoad6mie  ne  s'elait 
trottvee  en  pareille  occurrence;  mais  o'est  parce  que  las  oireonstances  sont  exo6p- 
tionnelles  qu^U  i^ut  que  le  labeur  soit  axeaptionnelt 
=^— —  .       ■  I      II      .  m  iiiiii  [ -l   II  li  linii   I  I  i--'  -' ' — ' 

REVUE  CLINiaUE  CHIRURGICALE 

Ml     III    I  r>ii , 

SMlUifc  1-  ONx  cas  4'ovirt<Moml0.  Une  ftitriMn.  •^  lMirtttlgi6  ib  ta  da^Mt  (âlri,  troabte* 
mjuitatikgme»  du  oAM  4eeor|niM4ali  ttm. 

21.  Btiux  cis  d'ovariotomie.  Vne  guirisoii.  -^  Nous  avons  ^)eerv6  daUft  le 
service  de  M.  £.  Cruveilbler,  â  la  Salpâtriere,  deux  famşciiea  obes  leequellâi  ce  oU' 
ruiţien  vient  de  pratiquer  rovariotomie;  l'une  d'elles  est  «ompletement  guerie;  la 
seconda  a  Ir^s-probablement  succombe,  ă  Theure  qu'il  estj  â  une  peritoâite  suf'- 
venue  dans  des  cirţoQStances  exceptionnellea.  Ces  deux  exanţples  portent  en  tux 
divers  ensmnements  d'ube.  importance  capitale,  qui  meritentâ  plusiaurs  titces  do 
fixer  l'aUenUbn  dbâ  praUciens  :  kl'un  d'eux  se  Fattacbat  «atre  aiitavs»  uneqtteatiDn 

Tome  XIV.  —  Troitiinu  tirit,  55  * 
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du  plus  haut  interet,  mais  dont  la  solution  ne  nous  paralt  pas  tres-&cile ;  je  mu 
parler  :  !<>  de  Ia  coexistence  de  la  grossesse  et  d'nn  kyste  ovariqoe  chez  one  femate 
accouchee  ii  y  a  treise  mois  et  n'ayant  pas  vu,  dqwis  oe  tenq»,  reapparaltre  m 
ligles;  2*  de  la  diCDcuIte  qu'il  y  a  â  etablir  le  diagnostic  de  cette  grossesse  eom- 
menţante,  c'estrâ-dire  Ia  contre-indication  &  Tovariotomie.   ' 

Dans  le  premier  au,  qui  s'est  termine  par  la  guerison,  11  s'agissait  d'une  femm 
de  50  ans,  d'une  constitation  assez  m6diocre,  qnoique  n'aj^ant  jamsus  presente  de 
maladie  de  longue  dnr6e.  Le  kyste,  dont  le  debut  mnontait  â  nenf  mois,  n'avait 
pas  Mt  ^Htmver  ă  Ia  malade  des  soui&ances  bien  vives;  cependant,  eile  avat  res- 
senti,  ii  y  a  quelque  lemps,  dans  Ie  ventre  de  legires  douleurs  qui  av^ent  bioilit 
diiţparu.  EUe  seplaignait  surtont  de  la  perte  d'app^t  et  de  troubles  dus  anx  phe- 
nomenes  de  compression  des  organes  interaes,  par  nne  tumeur  qui  ne  laissut  pas 
que  d'fitre  tres-volnmineuse,  puisque  la  cireonfirenee  du  corp;  au  niveau  de  Fm- 
bilie,  meturait  108  eenUmitret. 

Uneponction,  fUte  en  vue  de  soulager  monientanement  c^te  fisnune,  donna 
issue  a  piusienrs  Iftres  d'un  Hquide  filant,  l^rement  coIor6,  mais  fut  loin  d'itre 
snivie  d'un  aflbissement  complet  de  Ia  poche ;  on  n'avait  âridemment,  dans  eettie 
op^tion,  vid6  qu'un  des  kystes;  Ia  palpation,  sur  Ies  differentes  r^gions  de  la 
paroi^  abdominale,  fit  alors  reconnaltre  fecilement  la  prâsence  de  masâes  duits, 
multiples,  non  fluctuantes,  de  volume  rariable,  pr6sentant  un  aspect  bossele.  Le 
kyste  ftit  diagnostique  ardolaire,  et  en  raison  de  son  d^veloppement  rapide,  du  pea 
de  douleur  qu'il  avait  oceasionne,  de  lagune  consid6rabIe  determinee  sin-Iesoiganes 
TOisins,  de  I'6tat  gân^I  assez  satisfsdsant  de  la  malade,  M.  Cruveilhier  crutqn'U 
pouvait  souscrire  au  d^sir  de  cette  derniire  qui  demandait  ă  £tre  cotnpldtement 
dânrrassee  de  sa  tumeur,  et.  aprte  I'avoir  laissă  reposer  quelques  joors  â  Ia  suite 
de  la  ponction,  ii  lui  pratiqua  rovariotomie  dans  une  chambre  s6par6e  des  autres 
salles,  bien  aerâe  et  donnant  sur  des  jardins. 

Vop4ration  dura  trois  qnarts  dlieure  et  s'etecuta  sans  trop  de  difficulte.  Apiis 
complete  chloroformisation,  le  chinirgien  flt,  au  niveau  de  la  ligne  bianciie,  on« 
incision  qui  allait  depuis  le  pubis  jusqu'â  6  centimitres  de  l'ombilic.  Une  fois  dans 
la  cavite  abdoninale,  ii  constata  et  put  detacher  des  adh6rences  assez  intimes  de  Ia 
tumeur  avec  l'epiploon  et  Ies  parois  de  l'abdomen.  Pour  faciliter  cette  manceuwe, 
ii  prolongea  âon  incision  en  haut  en  contoumant  Tombilii:. 

Le  kyste  ayant  6te  bien  isol6,  et  rinlâgritâ  des  organes  gfinîtaux  intemes  ajanl 
ete  reconnue,  le  clamp  fut  applique  sur  le  p6dicule  dont  l'epaisseur  n'6tait  pas  tres- 
considârable  et  qui  6tait  court,  et  le  peritoine,  qui  contenait  une  petite  quantite  de 
sang  et  de  serosite,  fut  6ponge  avec  soin.  On  ne  fut  pas  oblige  d'apposer  de  lîgatnre. 
Quaţre  ou  cinq  sutures  profondes  comprenant  Ia  sereuse  furent  echdonnecs  Ie  long 
de  I'incision  abdominale,  puis  autant  de  sutures  superficielles  int&^ssant  Ies  tissns 
cntanes  et  sous-cutanes,  en  dehorS  des  precedentes. 

Au  moment  de  terminer,  le  clamp  lâcha;  le  chirmţ;îen  passa  alors  demt  gros 
fils  bien  solides  ă  travers  le  p6dicule,  qu'il  fixa  solideinent  par  une  sutura  entortiUee 
a  la  paroi  abdominale,  puis  ii  acheva  Ies  demifercs  sutures  de  cette  păt)!. 

Les  suites  de  l'operation  furent  aussi  simples  que  possible.  Une  vcssic  renmlie  de 
glace  fut  mamtenue  sur  le  rentre.  Des  pUules  d'extrait  th6baîque  fdrent  preacrites;  Ie 
pouls  et  Ia  temperature  ne  s'eleverent  pas,  et  l'evacuation  de  l'urine  s'effectua  nor- 
malemenL  Au  bout  de  quelques  jours  on  vit  que  le  pedicule,  comme  par  un«  aorte 
deretracUon  elasUque,  avait  quitte  la  paroi  de  l'abdomen  od  ii  avait  6te  fixe  el 
etait  rentr6  dans  le  petit  bassin,  ce  qui  flt  craindre,  un  instant,  le  d^veloppemeiit 
d  accidents  inflammatoires  du  c6t6  de  la  sereuse ;  11  n'en  ftit  rien  beureuscment^U 
ga&ison  s'eJfectua  avec  rapidit^. 

Au  moment  oi  nous  avons  vu  Ia  malade,  c'est-â-direvingt-cinq  joors  aprfts  l'Ort- 
ratloo,  elle  fitait  assise  sur  son  Ut,  fet  ne  se  levait  pas  encore,  parce  que,  en  bas  etâ 
gauche  de  leitr6mitâ  infgrieure  de  Tincision  mediane,  ii  existait  encote  dMX 
noyaux  inflaimnatoires  indurfe,  donnant  une  trte-peUte  quantite  de  pus  qui's^teibS 
par  im  tt?]et  flstuleux  tr&s-court,  venants'ouvrir  au  niveau  d'un  dw  demieniX)!!* 
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de  suture  superficiels.  L'sţpetit  etait  tres-bon  et  rembonpoint  commenţut  â  revaiir. 
La  seeondf  fanme  qui  a  ete  operee  par  M.  E.  Crureilluer,  en  raisau  de  son  âgo 
(elle  a  30  ans),  permettait  de  prevoir  beaucoup  plus  de  chaaces  de  salut  que  la  pre- 
câdente.  Malbeiveosement,  une  complication  que  Ton  ne  pouvait  gu^re  soupţonner 
est  venue  detemtioer  obez  elle  des  accidents  moitels.  Cette  jeune  femme  6t&it 
accoucheeily  atreizemois,  et,  au  moment  de  raecouchement,  raconte-t^elle,  le 
medecinqui  l'asslstalt  lui  aurait  ditqu'elle  avait  une  grossesse  gemellaire;  c'âtait 
evidemment  un  kyste  de  l'ovaire  qui  fkit.pris  pour  un  second  fcetus  et  qui,  k  en 
juger  par  cette  meprise,  remontait  dqjă  â  quelques  mois.  On  pouvait  donc  supposer 
que  le  debut  du  kyste  de  cette  femme  datait  â  peu  preş  de  quioze  ă  diz-huit  mois. 
La  tumeur  6tait  extrSmement  volumineuse  au  moment  de  l'entree  de  Ia  malade  ă 
la  Salp£triire,  puisque  Ia  circonference  du  ventre,  au  niveau  de  Tombilic,  ^uiva- 
lait  â  138  centim^tres,  c'est-â-dire  depassait  de  20  centimetres  la  circonference  de 
la  premiere  malade.  Non-seolement  cette  &nm>e  etait  gănee  par  le  poids  de  cette 
masse  ânorme  et  par  Ies  phenomenes  de  compression  qu'elle  exerţait  sur  Ies 
organes  thoraciques  et  abdominaux,  mais  elle  avait  eprouve  a  plusieurs  reprises  des 
douleurs  aigues  du  c5te  de  sa  tumeur,  qui  prenait  sans  cessse  de  l'accroissement.  Sa 
sânte  generale  s'alterait  visiblement;  elle  maigrissait,  n'avait  plus  d'appetit,  la 
pârtie  inferieure  du  corps  s'oedematiait;  ii  lui  etait  impossible  de  se  livrer  â  aucun 
travul;  aussi  vint-elle  demander  instamment  au  chirur(^en  de  la  debarrasser  le 
plus  promptement  possible  de  sa  tumeur,  par  une  operation  radicale. 

Au  moment  de  son  entree,  la  distension  de  Tabdomen  etait  telle,  et  la  gfine  de  la 
req>iratlon si  grande, qu'on jugea  ă propos  de  luifaire sur-le-cbamp  une ponction 
qui  permit  d'evacuer  18  litres  de  liquide  trouble  et  d'une  viscosite  assez  prononcâe. 
Apris  cette  operation,  on  sentait  âgalement,  comme  ehez  la  premiere  malade,  par 
le  palper  abdominal,  des  tumeurs  demoyenne  dimension  dures  et  accumulees  Ies 
unes  k  c6tâ  des  autres.  Sachant  bien  que  cette  ponction  n'etaitqu'un  moyen  pallia- 
tif,  et  ne  voulant  plus  endurer  Ies  souQrances  auxquelles  elle  avait  dâjâ  âte  en  butte, . 
cette  jeune  femme  reclamait  toi;gours  et  avec  persistance  l'ovariotomie,  qui  lui  fut 
pratiquee  par  M.  Cruveilhier,  le  5  s^tembre  1872. 

Cette  operation  fut  bien  plus  longue  et  plus  penible  que  dans  le  cas  prâeâdent. 
Elle  fut  fiiite  9fThs  enliere  chloroformisation  de  la  malade  et  dura  une  beure.  Le 
chirurgien  se  trouva  d'abord  gâne  pour  faire  son  incision  par  la  grande  flacoidit6  de 
la  parol  abdominale,  qui  constituşut  un  tablier  mobile  tombant  â  droite  par  son 
propre  poids. 

Cette  incision,  pratiqu6e  egalement  au  niveau  de  la  ligne  blanehe,  alia  du  pubis 
k  l'ombilic,  qu'elle  contourna  dana  l'âtendue  de  quelques  coatimitres.  Aucune 
himorrtiagie  ne  se  manifesta  pendant  ce  premier  temps;  la  main,  inbroduite  dans 
le  ventre,  constata  des  adberences  beauicoup  plus  nombreuses  et  plus  resistantes 
que  chez  la  premiere  femme;  en  effet,  ces  demieres  existaient  non-seulement  avec 
âi  ligne  blanehe,  l'epiploon  et  ^vec  la  pârtie  inferieure  de  la  paroi  alidominale 
anterieure,  mais  remontaient  mame  au-dessus  de  rombiUe.  Elles  constituaient  des 
brides  si  epaisses  et  des  cloisons  fibreuses  si  dures,  que  la  main  6tait  impuissante 
k  Ies  detacber,  et  qu'on  fut  oblige  d'employer  Ies  ciseaux  pour  en  couper  plusieurs, 
Lorsqu'on  eut  parfaitement  isole  la  tumeur,  on  vit  qa'elle  se  composait  d'un 
gros  hfste  tnu^«,  vide  en  grande  pârtie  par  la  ponction  qu'on  avait  pratiquee 
anterieurementy  et  par  ime  masse  solide  formee  par  la  juxtaposition  de  plusieurs  cen- 
taines  de  kystes  artolaires  plus  petits,  de  dimension  vanâble,  k  parois  râslstantes 
et  ne  contenant  qu'un  peu  de  liquide  g^Uneux.  La  main  ezplorant  la  profondeur 
de  la  cavite  abdominale,  ne  rencontra  pas  d'adherence  avec  Ies  organes  prolbnds. ' 
L'ovaire  et  la  trompe  du  c&t6  gauche  etaient  sains,  mais  l'uUnu  se  pr6senta  avec 
un  volume  anormal,  semblable  â  celui  gu'il  a  lorsqu'il  est  gravide  de  dmx  mois  ă  peu 
pris,  comme  M.  Cruveilhier  en  fit  l'obserration  pendant  le  cours  de  ses  explors- 
^ns;  toutefois,  voyant  qu'il  n'etait  le  siege  ni  de  kyste,  ni  de  tumeur  ilbreuse,' 
comme  11  en  avait  eu  premierement  la  pensee,  ii  ne  s'occupa  que  d'achever  le  plus 
tapidement  .possible  l'operation  qui  avait  d^â.  dure  trop  longtemps.  11  attira  le 
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kyrtfl  ă  rextiMeor,  aj^llqini  le  elamp  et  sectionna  le  pifBede  an-^Mius.  H»  ăv* 
nler  IM  cautAiisA  avee  Ie  fer  roage-,  plu^urs  artires  farent  Ilfes,  et  I«  eaWtftpiţţ- 
tontele  ajant  ât6  dpong^  avee  tout  Ie  soin  dâsimble,  on  piaţa  le  1<^  ^  l*liu»do«L 
hoMpoiiits  de  suture  prafoade  et  antant  de  sutureş  mpsrflekSlesi  ^  ^Hsanăaf 
praniitres.  Des  banddettea  collediosn^  eontribiriirent  ii  xatMiU^  ri^ppnfthha 
Im  MfTTes  de  la  plale  pour  Ies  empAcher  de  m  di6ciârer  tttt  nhissfi  dd  «ei  sţrtqres 
entortrilâes. 

Le  clamp  ayant  lâcM,  eenuaie  pr^câdemnent,  en  ne  put,  en  ndson  "Ai  pen  d'tpaSs- 
senret  de  leogueurdu  p4dleule,  le  fixei"  i  la  parei  abdomlBale:  OQ  lelajacţ  ae 
retraotep  das»  le  petit  lossin;  en  se  contMitant  de  itaafntenir  ă  i'ett^izr  Iq  19 
solide  qaV)R  a>tut  paasi  dans  son  ^palsseur. 

TJne  veasie  ivmplie  de  glace  fut  appli<|tt6e  imm^diatnnent  et  i*iim  fitţQO  vn- 
tfajue  sur  le  ventre. 

Malgir^  hn  dlffleult^  de  eette  op^ratlon  laborleuse,  h  malade  n\iat  anetpi  aeei- 
dent  pendant  Ies  premieres  trente-sfx  heiires;  elle  urinalt  bien,  atajt  priş  on  pen 
de  bouiUon ;  son  peuls  n'Mait  pas  tres-tieri,  sa  tempârature  ^t  h  Ş7^ ;  lorsqne, 
an  bout  de  qBarente-trait  heures,  dh  fit  «n»  fenuse  eouch'e  de  deux  bio&,  aani  qn'eUe 
en  eftt  elle-m&Be  connaissanee.  Le  delhre  ne  fkiţ  malheureusţraettt  pas  exţrait 
sur  rhenre  par  I'elive  de  sM^ce,  ee  qni  neeessita  qnelques  heores  plus  tard  des 
manoBovreis  un  peaVldentes  pofUr  Wlaler  le  col  qai  t^iialt  ri^seni,  et  potar  eitraîre  le 
placenta..  A  partir  de  ee  moment,  le  pouU  derfeAt  plus  rapide,  l&f^itt  eommeq^ 
â  se  gripper,  des  douleurs  abdominiates  se  manifesterenţ,  et,  lorSqne  noqs  «ţoh- 
tlmes'Ia  mălade,  H.'Cruv^bie^la  coasidâraft  &  peu  preş  comme  perdue. 

Cee  denx  esemples  d*ovaribtoitile  <ţne  nous  veaons  de  rapporter  brlăven^t  ikhq 
paraisaent  dignes  d*!ntâ^t  k  plosieurs  points  de  Vue  : 

1°  De  d«BX  femmes^  l'u^e  ayant  SO  ans,  Pautito  36,  e'est  h  plns  %$q  mii  a  fnâl 
Or,  on  salt  qaa  d'apr^  la  statisiiqne  de  M.  KM)erlâ,  Ia  mortalM  au-aesjRms  d9 
50  ans  est  extrSmement  ee/nsiddrable  (5  morts  sdr  T).  En  ectobre  et  novembre  189^,' 
Ll^eobet  K.  Boteet  tiommaniqnaienf  ă  la  Sod6t6  de  eblrurgie  denz  cas  de  ţpi- 
rison  :  le  premier,  ch^  une  femme  de  54  ans;  Ie  seoond,  etaeţ'oo^  de  f* 

V  Om  voH  que  des  tdhirenees,  turtite  itombnmes  eţ  irit-r^tittatttes,  no  ^oi|f  JHS 
du  tont  «ne  eontm^indication  ă  ee  quVm  mtee  ă  bonne  fin  rop^ibn,  ^  eUes 
n'existttnt^'atiniveâu  de  la  ligne  blanebe,  de  h  parol  abdominalle  et  dq  l*6p^hxni. 
Oa  fiBt1jton|eur»  pw  Ies  detacber,  Ies  deehirer.  Ies  eouper  mftme,  et  pai'  tsoler 
la  poche  kystique.  II  n'en  serait  pas  ainsi  si  Ies  adherence?  siegeaient  pxf  nji^u  de 
flfiaituni  ieeviBodres  de  l'Ubdomen. 

a»  Vutag»  dto  timnp  nfastpM  tndispenseMe,  et,  qfUel  oue  soft  son  de^'  de  poftc- 
tlMinemoit,  iV /oM /0w/9ur»  jVn  mifitr.  II  est  de  toute  n6cessit6  (fap|>nqaer  ao- 
denous  de  cet  histnnBmt  une  forte  ll^ure  que  Fon  maJntiţşndra  i  iWţârtQor  au 
■Ircau  de  l'aogle  itifMeor  de  la  plaie.  Nous  ytmms  anssî  (jqe,  de  aţ  tţuţ  le  cla^p 
lăehe,  11  ne  faot  pas  re^ier  eomme  InSritable  Te  deTeldppanaeat  de  ţa  pdrttonitti. 

4»  La  premiire  de  nos  malades  ncţus  montre,  de  plus,  un  exemple  blen  Int^F^ 
aant  de  ritraeHo^  rapidg  duf^dieuh,  n^ayant  d^tem^nâ  cşpeQdaqi  aucvn^  90^şf- 
quenee  fftebeuse  diez  l'opâree.  Cette  nStraction  est  ^aHbis  tr^ţopslddrable ;  Llâgec^ 
dVBS  ro^servatton  que  j*a9  dt4e,  dft  que  malgri  phtsimrs  anţes  de  fils  en  A^^de 
ekiţfi<u  disfe»^  d&  fafoii  i  ee  ^'elles  eompritnasseni  eircttlairemeni  le  pidietiit^  ee 
d*rni»in^iMtr4traeU  aveevne  telle  foree,  mt'il ţ'itatt  (oupUşi^'  idtiaeâe.tQicn^ 
me'mfutfoittdephud^iineenHmitre. 

CSMila  malade  de  B.  Crwdlhţer,  la  r*8raction  a  6te  cncbre'  plţs  nt^rante,  tL 
qaoi^>Ba  ■'Mt  pas  eiiei^  a  ecntrebalaneer  ses  efTets  par  de?  moyenş  ipuluples,  u 
«•«■l  petnt  anri'^  a^aeeîdfenl.  Oetţerttraetion  prteoce  du  pedicule  ne  doit  doţiepis 
Mmfc^H^»  BOB  plus  comme  nae  cause  Inevitable  de  pât1tonite;cependanl,Je 
cndaqM  tecUnuţ^devra,  <lans  laplupart  des  cas,  s'efibrcer  de  la  combattre,  et 
«S^MTcheră  nriatenir  Ie  pMIeule  le  plus  preş  possiblede  l*jaigle  infgrieur  de  ta 
I»lai«  i  fMd»  d'un  ggesin  I^sse  &  rextMeor. 
D«n»  Ies:  exen^rileB  qui  se  rapprocbent  de  ceux  qoe  M.  Cmveiltaler  a  eoi  scos  Ies 
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veui,  c'eşţ-ă-dlre  quîin(l  le  peijicple  est  court  et  large,  Tyler  Smtth  conseîlle  de  le 
iaisser  flotter  4ant  l'abdomen,  aprts  en  avoir  l!»it  prealablement  unc  iigature  Wen 
solide,  doqt  on  a  sectionn6  Ies  chef?  toţit  prfes  du  noeud.  II  va  plus  loin  :  ii  dlt 
qn'on  pevt  laisser  le  pSdieule  ă  lut-m^me^  aprfeg  avoir  seulement  li^  Ies  raisseaux 
qul  donqent  du  sang.  Je  ne  sais  şi,  dans  tous  Ies  cas,  le  cbirurgien  se  trouvera  bien 
d'une  pratiffue  semblable,  maJs  elle  nous  montre,  an  rooins,  que  la  ritraction  dtj 
P^dicule  eţ  Ie  contact  immâdls^t  de  ce  demier  avec  la  s6reuse  peritoneale  ne  sontf 
peut-5trp  p^  aţitant  ^  redouter  que  certains  auteurs  l'ont  admis.  *^ 

5«>  La  seconde  malade  nous  montre  enfln  qu'il  feut,  avânt  de  pratiqueţ*  l'pTario- 
tomie,  se  mettre  toujours  en  garde  sur  la  posslbillte  de  l'existenee  d'une  grossesse. 
Maiscopimentpourrait-oniirriverădiagnostlquer  d'une  ftiţon  certalne,  ăsoupţonner 
m£me  une  grossesse  de  deux  piois,  chez  une  femme  portant  vn  ki/ste  ovarigue 
extraorditiairement  volumineux,  qui  estaecoucMe  depuis  treize  mois^  et'n'a  pas  ev 
depuis  pettţ  ipoqueune  riapparition,  puis  une  supprestion  de  ses  rigtes?  ya,\(m.9 
que  Ie  problfeme  me  paralt  âssez  difHcile  k  răsoudre.  SI  on  avait  e\i  seulement  le 
şonpcon,  on  aurait  conselîlă  d'attendre;  mais  nous  avons  dit  que  la  malade  r6cla- 
mait  imp^rieusement  l'opâration.  D'autre  part,  la  grossesse  aurait-elle  pu  venir  ă' 
terme  avec  une  tomeqr  ovarique  d'un  parell  voluine? 

811.  N16VRAL6IE  REBELtB  BB  LA  ciNQUitHB  PAIRE.  Troubles  anestkSsiqves  de  l<$ 
faee,  ei  troubles  nutriţi f$  trdt-gravei  du  e6U  des  organes  des  sens.  —  L'616ment  ana- 
tomlque  a  pour  condition  d'cxlstence  la  proprUtide  nutrition  qui  lui  est  iubârenie, 
nalt  et  meurtavec  lui;  M.  le  professeur  Robin,  M.  Chauveau  et  bien  d'autres  physio- 
legistes  ont  mis  ce  feit  hors  de  doute;  mais  ii  ne  faudrait  pas  refuser  cependant  au 
systfeme  nerveux  toute  espece  de  partieipation  &  Taccomplissement  r6guller  des  ph^ 
nemfenes  nutritifs  des  tissus.  L'<^lement  anatomlque  a  besoin  d'fitre  seconda  par  Ies 
nerfs  vaio-moteurs,  corame  l'ont  deja  ptouve  bon  nombre  d'exp6riences  physlolo- 
giques,  oomme  le  d^montre  aussl  chaque  Jour  l'observation  clinique. 

Un  nouveau  &lt  qui  rentre  enti^rement  dans  eet  ordre  d'idâes  s'est  prteent^  k  nous 
ă  l'Hdtel-Dieu,  dans  le  service  de  M.  le  professeur  Hichet,  remplacd  aetuellement- 
par  M.  E.  Cruveilhier.  Une  femme,  âg^e  de  82  ans,  offl^nt  depuis  tr^s-longtenps 
un  embonpoint  exoessif,  puisqu'elle  p^se  au  moins  200  (ă  22  ans,  elle  pesait 
208  livres),  a'avait  jamais  eu  de  maladie  grave,  si  ce  n'est  quelques  douleurs  passa- 
gires  au  niveau  des  jolntures,  lorsqu'elle  fut  prise,  ii  y  a  un  an,  de  nivratgie  faeial» 
du  eM^  droit.  Les  soufTrances  qu'elle  endurait  itaient  si  intenses,  qu'il  j  avait  chea 
elle  insomnie  presque  complete,  car  les  ace^s,  tout  d'abord,  etaient  quoUdiens. 
D'apr&s  le  dire  de  la  malade,  les  douleurs  n'etaient  pas  seulement  limita  ă  ua 
potnt,  mais  bien  gânereUs,  et  toute  la  moitiA  droite  de  latâte  et  de  la  tsM  lui  faisait 
6prouver  des  ălancements  d'une  violenee  extrtoie. 

Au  bout  de  quelque  temps,  elle  s'aperşut  que  la  paupiire  sup^rieure  dratte  Una-' 
bait  et  ne  pouvait  se  relevep  d'elle-m^me.  Tant  que  ce  pbânomfene  eut  Kflu,  Vesti 
Testa  sain,  mais  quand  11  eut  dispăru,  uneqninzaine  dejoursapr^s,  etque  la  malade 
put  ouvFir  feeilement  l'orifloe  palpebral,  le  globe  oculaire  devint  malade. 

Ces  troubles  de  la  vision  apparurent  au  niois  de  janvipr  demier,  o'est-â-dîre  trois 
mois  apres  Ie  dibut  de  la  nevralgie,  et  consişt^rent  dans  un  peu  de  pbotopbobie,  d» 
reugeur  de  I'ffiil  et  un  larmoiement  conşidârable  qui  la  foreerent  de  coi|sulter  na 
oculiste,  mais  qui  ne  s'amâliorferent  paa,  inalgrâ  le  îraitement  preşerit: 

Les  accis  n6vralgiques  continuaient,  mais  devenaient  plus  rares,  tandis  que  les 
troubles  de  la  vision  s'exageraient  et  inquietaient  d'autant  plus  cette  malade,  qu'elle 
trouvait  que  tout  le  c6t6  droit  de  la  tete  el  de  la  face  avait  perdu  sa  sensibilit^i. 

Au  moment  de  son  entr6e  dans  le  -serriee  de  M.  Hichet,  cette  malade  ofiTrait 
encore  quelques  phenomenes  de  nevralgie ;  mais  ce  qu'il  y  avait  chez  elle  de  plus 
flurjpux,  e'dtkiţ  le  eonirastt  frappant  ^i  exisţait  et\(re  le*  troubles  anestAŞsiquei  de 
ia  face  et  les  douleurs  provoquies,  quand  le  doigt  ven^t  â  appuyer  sur  la  lieu 
d'imerşence  de  certains  nerfs.  On  pouvait,  et  on  peut  epcore  aetuellement,  pincer 
w  piiquer  superflciellement  la  peau  de  Ia  moitiâ  droite  du  crane  et  de  Ia  face,  sans 
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qu'elle  en  ut  conscience ;  mais  vient-on  ă  presser  un  peu  fortement  au  niveau  des 
points  sus  et  sous-orbitaire,  mentonnier,  parietal  et  surtout  temporal,  elle  accose 
une  douleur  tres-vive.  Cette  anesthesie  occupe,  du  c6te  droit  de  la  face,  Ies  jpou- 
piiret,  la  net,  la  joue^  la  commissure  labiale,  la  rigion  maxillaire  infirieure.  Le 
doigt  peut  toucher  etmâme  presser  le  bulbe  oculaire  et  la  cornde,  sans  que  la  malade 
accusfr  la  moindre  sensation  de  contact.  La  sensibilite  generale  de  toute  la  moiUi 
droite  de  la  muqueuse  linguale  est  tr^s-emoussee.  L'oreille  externe  âchappe  ea 
pârtie  â  ces  phenomenes  anesthesiques  en  radson,  tres-probablement,  du  rameau 
nerveux  considerable  qu'il  reţoit  du  plexus  cervical ;  mais  ii  existe  des  troubles 
profonds  tres-marques  du  cotă  de  l'oreille  interne,  car  la  malade,  aprte  avoir 
entendu,  pendant  quelque  temps,  siDlements  et  bourdonnements,  s'est  aperţu  qu 
l'auditlon  diminuait,  a  droite,  d'une  &(on  sensible.  Notons,  enfin,  que  Yolfaetion 
a  etâ  bien  moins  impressionnee  ă  droite  qu'â  gauche  par  un  flacon  d'ammoniaque 
porte  sous  Ies  narines. 

Les  altirations  du  globe  oculaire  sont  de  beaucoup  Ies  plus  marquees  et  celles  qui 
inqui^tent  le  plus  cette  personne,  car  elles  vont  en  s'accroissant  de  jour  en  jour.  La 
comee,  dans  toute  sa  moitie  droite  et  dans  sa  pârtie  superieure,  a  compl6temeat 
perdu  sa  transparence;  ii  existe,  un  leucoma  de  tous  ces  points;  la  conjonctive  est 
rouge,  mais  cette  inflammation  n'oflre  aucun  caractere  d'acuite,  elle  est  en  quelqoe 
sorte  passive ;  les  vaisseaux  sont  gorges  d'un  sang  qui  stagne  et  ne  circule  plus  dans 
leur  interieur.  En  raison  de  cette  stase  sanguine,  11  s'est  produit  un  boursouflement 
de  la  pârtie  inf(ărieure  de  la  conjonctive,  qui  est  convertie  en  une  plaque  chamue 
tendant  mame  ă  empieter  sur  la  circonference  comeenne. 

Par  la  moitie  interne  de  la  comee  restâe  â  peu  pr^  translucide,  on  constate  un 
ritrâcissement  de  la  pupille,  et  la  malade  dit  qu'elle  a  conserve  un  peu  de  visioa 
de  ce  cote;  les  troubles  profonds  de  Tceil  sont  donc  loin  d'etre  en  rapport  d'inten- 
sitâ  avec  les  troubles  superficiels.  La  temperature  de  la  peau  ne  nous  a  pas  para 
sensiblement  augmentee,  soit  au  niveau  de  la  tempe,  soit  sur  le  nez  ou  Toreille. 

Nous  avons  affaire  ici  ă  un  cas  un  peu  complexe,  ou  l'on  retrouve  des  sympţâmes 
dus  ă  une  paralysie  incomplete  de  la  troisieme  paire,  car  nous  avons  dit  qu'â  un 
moment  donnă  la  malade  avait  eu  une  chute  de  la  paupiere  superieure.  >^  les 
troubles  predominants  portent  sur  Ia  sensibilită  de  tous  les  points  du  câte  droit 
de  la  tâte  et  de  la  face,  qui  sont  animâs  par  les  branches  du  trijumeau  et  sur  les 
organes  des  sens  correspondants.  La  nevralgie  rebelle  dont  cette  fenune  a  H» 
atteinte,  peut-6tre  meme  la  năvrite  de  ce  tronc  nerveux,  ont  ete  la  cause  determi- 
nante des  troubles  nutritifs  les  plus  accusâs,  qui  se  sont  plus  specialement  loealisis 
SUF  l'organe  de  la  vision. 

Ces  troubles  peuvent  etre  rapprochâs,  jusqu'ă  un  certain  point,  de  ceux  que 
l'on  determine  experimentalement  sur  les  animaux  auxquels  on  sectionne  Ia 
cinquieoQd  paire,  et  chez  lesquels  la  dilatation  paraljtique.  des  vaisseaox  sanguins 
consecutive  â  la  division  des  nerf$  vaso-moteurs  annexes  au  trijumeau  provoque 
des  desordres  dans  la  nutrition  des  dififerentes  parties  de  la  face.  A  l'exemple 
de  Schiff  et  de  H.  Snellen  qui,  pour  eriter  ces  lesions  oculaires  chez  les  animaux, 
ont  ferme  les  paupi^res  du  c6te  anesthesie,  M.  E.  Cruveiihier  se  propose,  chec 
cette  femme,  de  suturer  les  deux  bords  palpebraux.  Cette  tentative  ne  sen 
guire,  malheureusement  pour  la  malade,  qu'un  moyen  palliatif,  qui  aura  peut-itn 
pour  but  de  diminuer  un  peu  l'hypăremie  de  l'oeil,  mais  qui  sera  tout  ă  fait  impius- 
sant  contre  les  lesions  graves  de  la  cornee  que  nous  venous  de  dicrire  plus  haut. 

Dr  GUXRTK. 
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ralcooL  Les  manx  d^plcn^les  qni  en  sont  râsultâs  dans  cette  fatale  campagne  ont  surtont 
excita  ratteotion  en  deţă  du  Rhin,  tandia  qu'au  deli,  oii  l'abus  en  est  plus  grand  &  en  juger 
par  ce  que  l'on  a  vu  dans  Tarmăe  allemande,  on  ne  s'occupe  pas  aussi  activement  de  le  rtpri- 
mer.  Cest  ainsi  que  la  Soci6t6  de  mşdecine  d'Anvers  mit  cette  question  aa  coocours,  et  c'est 
le  m^moire  dont  U  s'agit  ici  qui  a  obtenu  le  prix.  (Test  la  meilleure  preuve  de  sa  valeur. 

Aprta  une  âtode  de  Taction  de  Talcool  sur  les  organes  et  la  production  des  diverses  inala> 
dies,  Tanteur  examine  son  influence  dans  tontes  les  conditions  de  TouTrier,  puis  dans  les  dif- 
iiSrentes  professiona  II  se  demande  ainsi  s'il  lai  est  râellement  utile,  et  ripond  plus  sonvent 
par  la  native  que  par  raffirmative,  en  spteifiant  rigoureusement  les  indications  de  son  em- 
ploL  Puis  vieonent  les  mesures  ă  prendre  pour  arr^er  le  nud  et  le  prâvenir. 

Sans  rien  contenir  de  nouveau,  sinon  en  ce  qui  concerne  particnliferement  les  populations 
belges,  occnp^  en  trto-grand  nombre  dans  les  mines  et  les  fabriques,  ce  mâmoire  reiate 
ezactement  les  travaux  anlârieurs  et  l'^tat  des  connaissances  acquises  sur  la  question.  Sobre 
â*apprteiations,  l'auteur  ezpose  plutAt  qu'il  ne  juge»  mais  la  oonclusioD  s'impose  d'elle-menie 
in  lectenr.  —  P.  G. 


TH£RAPEUTiaUC 


imocDiii  BBt  niBonom  htvodbuuoobs  db  sulfate  db  onmiiB. 

Paris,  10  octobre  itn. 
Mourienr  ie  ridactenr  en  chef. 

De  tont  les  Mia,  on  signale  des  accidenta  proroquâs  par  Ies  Injections  hfpodermiqnes  de 
nUiate  de  quinine,  et  on  semble  vouleir  in^uer  quMl  y  a  râellement  un  danger  sărieuz  ii  lei 
employer  dans  Ia  praUqoe. 

Ainsi,  Ie  docteur  Basso-Amoux  les  reprăsente  avec  un  cort^  peu  rassnrant;  et,  poor 
etmbU  de  nuUhem;  un  chirutgien  militaire  de  Tinde,  le  docteur  Devaine,  prâtend  que  les  acci- 
denta, dans  les  pays  chauds,  se  compliquent  de  tâtanos. 

Cette  question  me  touchant  de  fort  pr6s,  je  l'aborde  de  pied  ferme. 

D'aboi^,  au  docteur  Basso-Amoux,  je  poserai  cette  question  :  «  Quelles  sont  les  causes 
premiferes,  dans  les  injnstions  hypodermiques  de  quipine,  susceptibles  d'engendrer  les  accidenta 
primitife  et  lecondaires  dont  ii  fait  mention?  a 

An  doctenr  Devaine,  je  lui  demanderai  ceci  :  •  Dans  Tinde,  Ie  tătanos  peut-il  se  manifester 
vingt-fuatre  htwrtt  aprH  des  injections  soas»eatantes  de  quinine  pratiqntes  sur  un  malade 
qmjocmqne?  »  Jamais,  et  dans  aucun  cas. 

II  est  Irto-fiicile  de  roettre  sur  le  compte  des  injections  hypodermiques  de  quinine  une  foule 
d'aoddents  qui  n'ont  pas  le  moindre  rapport  avec  elles.  Dans  les  râgions  ^atoriales,  le  fait 
se  pr6sente  frâquemment,  si  le  mâdecin  ne  s'astreint  pas  ft  un  examen  excessivement  minu- 
tieux  des  symptdmes.  L'errear  premiere,  reposant  sur  de  vieilles  th^ories,  rejetâes  aujourdliui, 
8end)le  6tre  encore  en  vogue  dans  Ies  pays  anglais. 

De  temps  immâmorial,  en  elfet,  on  a  racontâ  que  le  titanos  ^tait  une  maladie  endimique, 
particuU^re  ă  la  race  năgre,  n'affectant  qu'elle  seule  et  n'altaqnant  jamais  l'Europâen.  II  n'en 
est  rien.  Le  tâtanos  r^e  indistinctement  dans  tons  les  pays  chauds.  H  se  jette  sur  TEuro- 
pten  aussi  bien  que  sur  l'indigtae,  et  avec  la  m6me  vigueur  que  Ie  chol^,  la  variole,  la 
fiivre  pemicieuse  algide,  fltoux  qui,  comme  on  le  salt,  dteiraent  la  population  de  TAfriqne  et 
de  I'Asie.  On  le  rencontre  donc  ă  I'^t  endimique  dans  Tinde,  en  Chine,  en  Cochincbine, 
au  royaume  du  Cambodge,  sur  les  bords  de  la  mer  et  des  flenves,  et  surtout  dans  les  contrâes 
inondâes,  marteageuses,  malsames,  etc.,  etc.  On  pent  le  confondre,  au  dâbut,  avec  la  fiivre 
pernicieuse  algide;  Ies  symptdmes  sont  identiques.  Mais  bientAt  un  caractere  tout  particoUer, 
invariable,  trahit  Ia  prunce  du  tâtanos  et  permet  dMtablir  de  suite  Ie  diagnostic  (Uffârentiel : 
c'est  une  douleur  localiste  sur  le  rachis,  sur  des  points  fixes,  et  qui  fait  croire  au  malade 
qu'on  pratique  en  ces  endroits,  et  de  distance  en  distance,  des  âtranglements  qui  deviennent 
plus  serr6s  h  mesure  que  Ton  monte  vers  la  r^on  cervicale.  Lă,  la  douleur  a  son  maximum 
dlntensit^  D'nn  geare  tout  particutier,  elle  devlent  de  plus  en  plus  acerbe  jusqu'au  moment 
od  la  vie  s'^teint.  Dans  Taccte  pernicieux  algide,  ce  sympt6me  ne  figure  jamais. 

Or,  dans  les  trois  cas  de  tâtanos  cit6s  par  Ie  chirurgien  militaire  Devaine,  la  fi^vre  tâta- 
nique  n'aurait-elle  pas  iii  prise  pour  un  acc^s  pernicieux  algide?  D'ob  insuccte  de  Tinjection 
8ons-cutan6e  et,  par  suite,  tătanos  produit  par  Tinjection  elle-m£me  1  Cest  inadmissible. 

Jamais,  dans  les  pays  chauds,  les  injections  hypodermique  ne  peuvent  d'elUs^mimes,  par 
lenr  simpU  optratim,  provoquer  le  t^tanos.  L'erreur  commise  par  le  chirurgien  anglais 
deviendra  plus  Evidente  par  Ies  foits  suivants  : 

SoFont  mon  long  sâjonr  en  Gochinchine,pay8  identiqaement  semblable  ă  celui  de  Tinde,  som 
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Itrappert  du  elimat,  de  Ia.  terap^ratare  et  de  rbmnidltâ,  «te.,  et&,  dan  Ies  sanieeiqgi 
m'oM  M  eoBfiA  aux  hApitaDx  efvils  et  militairet  de  la  ooIoBie,  j'ai  teuJontB  eraplo^  tac 
iDJeotiODS  Bous-eatanâet  pour  l^dmlnistratiOB  de  la  qulDiae. 

ren  ai  prat!q«6  SSS,  taatAt  dans  uae  i^gion,  taotAt  dans  nae  aatre,  sar  Aes  penoBsei,  nv 
des  enhnts  de  tout  temperament,  de  tout  âge,  de  tent  sexe  et  de'  tonte  ooadltfoa,  en  a^ 
ea  sefn  toujours,  pour  provoquer  des  aoddents,  de  porter  IMostrament  dans  ioas  Ies  seas, 
dans  toutes  Ies  direetions,  saperfioiellemeat  et  dans  la  ppofsadeur  des  yssm.  Pas  nn«  mit 
injeetloB  a'a  produit  Ies  effett  diiastreujs  raeont^s  par  Ies  decteun  Bassn-Amonx  et  Denbw. 

BieH  phis,  j'afflrme '  qae,  dans  Ies  pajrs  ohaudi ,  le  oMiileor  node  dfadministratfoii  de  li 
quinine,  le  plas  utile,  le  plus  avaatageui  et  Ie  l>tai  tAr,  est  eaeom  Pii^ectioB  aoos-eatanfet 
en  ne  saarsil  jamais  trop  remplâyer. 

Je  termine  en  prodaiiant  ua  tableau  mednet  o<i  se  i4sanient  mas  obiemtieBS  al  ms 
eipMenees.    ': 

I 

d$s  injţetionş  şpuş-cutmUtş  de  sulfate  de  quinine  jfraiijuies,  dans  mes  serviees  porficufuri, 
dans  Ies  hopitaux  de  Cochinchijţe  ţt  aiirpyaume  du  Cambodge,  pendant  ie»  amUes  1869, 
1870  et  1871. 

EtmOPBBlfS* 

Temp^cnneota  saigulBs,  billtax,  nervem,  IfmiAttiţaes,  ieis  d«  21  It  fiA  aait  na* 
rins,  spl^aţs,  Ş{qplpy^  oivils,  280  injections,  cL 280 

ASIATIQUES. 

Pmmtf  ţ  Ag^  de  S^p  ă  eo  an«,  ţ«|np4fA9^t«  4««lVii)fi>  Wmk  Bervşuj,  ifip^ta'  . 

tig^e^  lasinjeclton», ci.,.,,. ,,.,,,,,., .,,.,., ,,..tiMi-«'<   IW 

Femmet :  ăg^es  de  20  ă  60  ans,  temp^rameots  sanguins,  bilieux,  B«n»0l|  ^iB|to- 

tiqiiei,  8Q  ipjeoţioDs,  ci. • • . , .     W 

EnfmtH  (des  deux  seics)  i  âgte  de  S  1 16  ans,  tem^rameatsaaQgnins,bUiB«x>  Mr> 

veux,  lymphatiques,  AO  injeotioas,  ci ,.,......     M 

Ţotswi „,.,,..,  m 

Venillez  agntep,  Monsieur  le  râdaetenr  en  ohef,  eto.  AnMfo  Mcmauiixi, 

ttBdlaatwiiMdMiiM> 

«■«M^iit  d«  Ut  «arbw  (npvic- 
Stanee  do  M  oeiabM  \W,  i»  PrMi|ifiiM  de  |i.  Btani 

CORRESPpITDAReE  Omeil!I.LB. 

Mr  le  miqi^tr»  (Iţ  TjigricuHuţ»  et  (1»  conpercş  tranşinet  (ei)  eompteş  r^nţ  ^  iwMJti 
«pidămiques  qui  qbI  r^p*  ^aqs  leg  d6partBBjeBţ94e  |{^  C^terd'Qr  pt  ^  V^W  W  l?7i,  ^ 
4fs  ^âţpiea.) 

M  ţorrţsp^ndanee  dor  «flSoieUe  compr«i4 1. 

1^  Des  lettres  de  m:  Ie  docleur  Phiiippean  et  de  ÎL  Ie  doetenr  Armând  Mereau,  ani  ie  |i*- 
senlent  comme  candidata  pour  la  section  d'aaatoniie  et  de  pbysifllogie. 

9«  Une  lettre  de  M.  le  dooteur  Meutard-Martin,  qui  se  iH<iiente  comme  eandidat  poor  h 
sen^Tk  de  th<rapeutiqae  et  d'htstolre  natorelle  midicale. 

S*  Une  lettre  de  M.  Ie  docteur  Woillez,  qu!  se  pr^nte  eoinme  eandidtft  fom  Ia  seetioD  U 
pathologie  medicale. 

A*  Des  leltres  de  SfM.  Ies  dopteqrs  Joulin  eţ  Reryieux,  ^1  se  pr^sentent  eefmne  eandMlti 
pour  Ia  sectjon  d'accouchempnts. 

5*  Une  lettre  de  M.  le  dşcteur  I(oufeiller  (de  Ronen)  accompagnant  Penyoi  4'nij.  dilţf^fV 
de  I'anus,  fşbrlqud  sur  şes  iniţicaţjons  par  M>  Mţthieu,  et  destW  an  traitement  ifi  Ia  taps 
anale. 

IJ*  Uq  pli  cacheW  adreşsă  par  ţf.  Cap,  meţnbre  assoclâ,  et  contenanl  nn  nouveţn  iţpHm 
de  traitement  (ţesţnaladies  pnimonaires  et  autres  pap  Ies  voies  respirptoires. 

7*  Un  pil  cachetâ  (Upose  par  H.  Busst,  et  adressâ  par  M.  Dorar,  pharmacien  ă  S^fiMi: 
(AccepteR)  '  '  f  •  f  -r  •-■ 

M.  VÂBBiBV  pr^ente  ;  1*  La  felatlon  d'one  opiratioB  e^sarieane  prstiţtt^  avM 
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W  I»,ro^  ft  pow  tenfti^,  par"ît.  ie  docieOT'canssâ  (d'AJţjfj  ?  —  JŢ  ţn  arttcFe  sur  la  folie, 
«rS^  j«  ^dCţeur  jM^i^X  tf^V^  iftf.flouve^  (tictiohnmre  <te  iifideeinţ.eiit'  chUrurai»  pra-' 
Itiuei);  —  3°  un  ouvrage  tntftuid  :  "traiiemeiU  compUmentaire  et  ptţj^hytaftiffut  du  lympha- 
i»m{  «<  «^ '^  ?(T(!/«/«  e(m/Srn«^«f#r  M». !«  49cteur.  Delarro^e. 

M.  BARjţ  pr^seota  im  OMVn^  Uilitul^.  s  Tmtcntţ^  pritenmfiţ  et  cţir«tif  ifes  sjâvnmih. 
I«  la  gravelU,  de  la  pierre  urinaire,  ele,  par  M.  le  dţcteUT  4Ugi  Meţ^ier.  , 

H.  BtaARD  dâpose  sur  le  bureau  une  brociwr^  4e  ^IH'  l^ven  et  Labw4ţ  «ur  raeUţm  plţy- 
MfgK|\W  4» :i'li^iMk  «IPflnUe  dţ  ia  f^  d«  Qajl^, .Qt  dcumei  l^bm  d'ui^  leţlrei  de  fi; le 
octeur  Laborde  jointe  ă  cette  brochure. 

i«a)i(ţar,  «'«vWnwmt  4fl:s«»^p4r)4Aţe«  ţt^e  «ellw  de  H.  VijitpUm,  croU  pQuy<^  oo»cl«re 
P9(4n,pMrtJPiin4iwQ<«ii)^iineiMl«nMaQt  Uw»  |e«  ph^nom^jn^  de  Vinţecţion  seF4>câmiq^e> 
t  iDtaW  pvifulwWi  ifurvH  pe  Vqa  l^ii^  le«  Qonditians  e^utlettes  au  clâYeloppeiţeQt  corn* 
let  et  ă  r^TOluUon  de  cet  ^tat  morbide;  Tune  de  cea  0(w4itJQQs  eat  U  prq4UQţi9Q  dViaRboUea 
joh^miques,  que  Foiţ  (^tf^pţ  et  «işociant^  poiv  l'iqjectiatţ,  de»  poudr^  et  m&me  de  peţits 
trpiuMftM  VW  h  liqvud^  ţeptique,  oQtaiqipeBt  ie  s;^  piUr^iiâ  ou  ^i^aţique.  f  ^edis 
Uoxigui,  ajoute  M.  Labordi»,  w  ii  ţeipbl»  r6sţmşr  (Je  «0$  «R^TW^W  W  l'^sârine  que  le 
mg  qui  a  subi  .!•  ewi<»oH  et  riaQueiiQft  (ke  ^  «ibţtaqee  ţqxiguft  tr^naţi^t  ^  nţopriâtâsi  dâl£- 
-res  i.âa  WPg  qw  fl'»  («4  ^pipov^  4irectew^  eetVţ  iajlueitce  9t  )e  cwţaţt»:  Preuve  qouvelle 
ei  wJo^  depuH  (OQ^m»  ţntrţvue^  et  qu'il  e^  perniU.  4'^.tablir  eqtre.  Ies  intoxications 
âritables  et  rempoisobnement  septicâmique.  » 

M,  Ie  doctow  Anwnd  Moiutiid,  oandJi4«,t  pour  la  (lecticn  de  pdTsiolo^le,  Ut  uqe  note  rela- 
Ive  iViţtlioeoc»  4e  l^s^tioR  de?  nerS  vu;  ies  circulalions  localei  (Ce  travail  est  rentoyâ  i 
itectjQq  4e.pbirsiQloşie4  ^  Nou«  regrettoaa  4^  ne  pquxoir  ea.  c^o^uer  rAu^jse,  le  manusT 
rit  n'ayant  ţias  M  laiss6  au  secrâtariat.  ,  . 

M.  I*  iMSitoar  OViiROD,  in44oqiB  an  V^<tnet4  coDUBuniqtie  un»  «teenvtioQ  de  ponctiou  du 
Mcarde  *  Folde  dallt^pareil  aaptratenv  dQ  IL.SieBhifoy.  ( Mtaie  Mnaiqtte  qţ*  your  le  trat 
Iii  pKte^denL)  ~  (Qom.  MM.  Murotte,  l^gooeţt  el  H.  Hteah) 

H,  t]ţa,Tispi(,  ni^decin  dQ.la.Matemitâ,  candidat  pour  la  section  d^atmichement,  lit  ira 
i^moire  fnţltutî  {'Pespoies  d'ilimination  du  poisoti  puerpirăl  et  di  U  tnithod»  Himinatrtte. 
UQXe|i^  i  U  sectţon  4'i>ccoucbement.)  —  L'absence  du  manuscrit  an  secretariat  nouş  em- 
Iche  egalement  de  donner  une  analysş  ^e  ce  ţrţvaiţ. 

M.  le  docteor  Hiixlairst,  mâdecin  de  rhdpiţai  Saint-Louis,  candidat  pour  la  section  d'liy- 
i^Qe,  (it.  une  JiQit  W  ('<Vţ<VB><?ţ''!^ţ  ^^  ^^Iv^*.  4'  ^^ocha^e  et  de  dicapaşe  par  Ce/nploi 
t  Cammonxaque. 

ţi'insalub^tâ  des  aţelţers  de  d^rochage  et  de  d^capage  est  produit  par  la  grande  qnantitâ  de 
ipenrs  nitfeuses  qtti  se  degagent  pendant  ces  op^rations.  Quoiqne  mpins  irrltantes,  au  prender 
iMrd,  (jue  Ies  rapenrs  ehlor^es,  elles  sont  en  realtt^  beaneoup  pios  dangereuses,  en  ee  sadş 
De  Ies  oţjvrlers  u'en  ^pronvent  pas  tmmădiatement  d'fticonvfoients  bten  şravea,  ee  quI  letti' 
mnet  de  s^joumer  dans  Ies  espaces  qu'elles  remplissenL  i 

Les  acddents  d^toxication  sonţ  de  deux  sortes.  Les  uns  sont  prodnits  par  rferitatlOM 
resque  coostapte  et  plus  ou  mpins  vire  des  parties  ţitteiptes  :  attaques  de  sulfocatioft,  bron- 
iites,  bronchorrMes,  cor|zas,  bldpharltes,  «mplions  polymorphes  sur  les  mains,  etc  Les 
itres  sont  ie  r^ltat  â*ane  v6ri(able  intoxieatieb  nitrense  lente,  (|ui  entraine  le  phiş  babttuel- 
ment  la  mort 

Le  gaz  intredtiit  dans  fes  vnles  adriennes,  s'emparant  de  rexyg^ne  du  sang  qnl  devienl 
^sormals  impropre  k  la  respiration,  d^terraiue  Pasphyxie  plus  on  molos  rapide,  suivantladMt^ 
Imrb^ek  tMt»  tous  fes  gu^ts  aeeiiieirtellenMBt  en^aiMnnto,  oomne  sur  le*  animaui  soumis 
PezpMmeDtalIOD,  M  a  trouvA,  1  Tautopsle,  de  )a  ooDgeation  pufaMoatre  aeeompagnto,  dan* 
Mlqufls  txt,  de  qoytai  a|popie«H4u«k.  La  moqmuse  des  kvowdies  ttalt  ibrteiBMt  injeetăe  et 
xMNivert»  d'âeane  tugoiMleiite;  Leocsur  ooitt«nait  une  atsea  grand»  goanlitâda  lang  «oi» 
:  fluide.  On  a  notâencore  diverses  alt^rations  du  tube  digestif :  distension-de  l'eaUoMo  par  lea 
u,  âpaississement,  coloration  janne  oraagi  ^  1»  nofueaw  gulfiţoe. 
Lw  lymuttatta  d»  eet(«  iitfoucatiOB  nUreuse  toBl  l«8  «uvants :  irritatio»  «icessiv»  d«« 
ronckes,  toux  TioleşVOt ^Mk?  ^  tiţuyu^*  PWfoif  ş^vie  Ctipţ.^PtctQfation  jaunâtre  trâs- 
bondante;  răles  sonores  et  humides  g4n6raliş4s  dans  tous  les  rameailx  bronchiques;  inter- 
vssioiiş  fr^eqteş,  fmivie;  d'ţxacerbations  deş  plus  vives,  caraptârisâes  par  de  ToppreşsjQn, 
e  ranxHt^,  de  Iş  sulTocatign  et  parfols  aussi  de  rorttaopnâe,  accompagn^e  |le  toux  Incessantf; 
ui  reni}  |«  diţubitus  (Jorsal  iinpossible ;  jeux  Ijrillants,  l^vreş  cy^nos^es,  cyanose  p^rfo^ 
in^Ie;  abaissetnent  de  la  temperatura  aux  extrimitâs,  sueur  froide;  aflbiblissement  gra- 
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dael  de  Ia  parole;  poulg  petit,  imperoeptible;  vaniasementa  avee  aenaatiM  de  oonatridin ^ 
gaatriqne,  eipulsion  de  Itete  coloi^ea  en  jaune  cilron,  irritatfam  de  k  maqueTise  v^aiale  qtd 
rend  la  mixtion  dilBdle  et  douloureuse;  parfoia  16ger  dilire  aoivi  de  moarementa  eonţ^b, 
arait-coureoni  de  la  mort 

Lea  aymptAmea  ont  une  marche  ordinairement  tr&Hipide;  Ia  mort  anrnent  en  doaa, 
vfngt-quatre  ou  trente-aiz  heurea.  Mala  ils  peavent  ansai  ae  soocMer  «fee  beaueoap  phu  de 
lentenr  aana  perdre  rien  de  leur  gravita 

Lea  r<«Iement8  sanltalres  preacriTont  anx  osinfera : 

1*  D'inataller  poor  le  d<rochage  et  le  dteapage  un  atelier  apMal  atgai  dea  antrea  paitis 
de  la  fidbriqne. 

2*  DMtablir  dana  cet  atelier  un  foumeaa  de  tirage  nmol  d^un  large  feotte  tmat»  par  des 
rideauz  de  cuir,  et  gnrmontâ  d*nn  tnyan  ae  rendant  au  fiitte  dn  btiimeat  et  dipaaatnt  de  l  i 
S  mfetrea  lea  cheminâea  voisinea.  D'entretenir  pendant  le  ^nvail  dana  Ie  faumeau  de  tinţe  oa 
ifcbaud  gami  de  charbon  incandeacent 

8'  De  fermer  hermâtiquement  lea  portea  de  Patelier  pendant  le  tnmlL 

ft*  D*6tablir  nne  ventouae  au  baa  de  la  porte  de  l'atelier,  afin  d'activer  le  tirage  da  foamen. 

S*  D*op6rer  au  beaoin  en  vaae  cloa  (ce  qui  n'eat  jamaia  pratiqn6). 

8'  De  râpandre  de  Ia  cbanx  dana  Tatelier  (preaeription  parftitement  iODtile). 

7*  De  saturer  Ies  eaux  acides  avee  de  la  cbanx  avânt  de  lea  diveraer  dana  Ies  Igoala. 

Cea  prescriptiona  6tant  insufSsantea,  on  a  propoa^  divera  autrea  nwyena  qui  n'ont  paa  ftf 
employ^s,  ou  aont  tombâa  en  dâauâtnde. 

Frapp4  de  l'inaalubritâ  dea  ateliere  de  dârochage  et  de  dâeapage  qn'U  a  en  PoeeaaioD  de 
viaiter,  M.  Hillairet  a  eu  Tidte  d'employer  rammontaqne  Hqnide,  dont  lea  vApeors,  mlaea  ta 
contact  arac  Ies  vapeurs  nitreusea,  tranaforment  cellea-d  en  donnant  lien  k  de  razotale  et  k 
de  l'azotite  d'ammoniaque.  Cea  Tapeura  nitreusea  deviennent  blancbea,  opaqnea,  pina  den», 
complâtement  inodorea  et  absolument  inoifensivea. 

H.  Hillairet  fait  placer  dana  Tatelier,  au  moment  dn  d6c8page,  de  cbaque  eM  da  la  ean 
d'immersion,  et  ft  ane  ftible  diatance,  nne  aoucoupe  contenant  denx  on  troia  eofllerAea  dte- 
moniaqne  liquide.  D'autrea  aoucoupea  aont  placâea  de  mame  dana  lea  autrea  pârtiei  de 
Tatelier,  juaqu'ă  deatruction  complăte  dea  vapeurs  nitreusea. 

H.  Hillairet  ămet  Teapoir  que  ce  moyen,  d^jft  employâ  par  M.  ţousdnganlt  poor  raaaalnii- 
aement  des  labriquea  d'eau  de  javelle,  asaociâ  auz  prescriptiona  d  sagea  et  ai  mtthodiqaes  do 
Conaeil  de  aalubriti,  contribuera  uUlement  ft  rassainissement  d'indnstriet  qnl  depoia  ai  kag- 
tempa  aont  robjet  de  tonte  la  aollicitude  dea  bygiinistea. 

Ce  travail  eat  renvoyâ  ft  la  aection  d'hygitae. 

M.  le  doctenr  Llchbac,  candidat  pour  Ia  section  d'bygifene,  Ut  nn  travail  intltold  :  Dt  ti»- 
ftuenc$  des  profestiota  tur  Caccroistmmt  de  ta  poputation. 

c  L'^tude,  d'une  part,  dea  populationa  ruralea  et  dea  populationa  nibaines,  d'tntre  part  dea 
populatioDS  agricoles  et  des  populations  industrielles,  qu'ellea  soient  riuniea  dana  lea  villes  oa 
diaatoiinâea  dans  de  moindres  iocalitda,  montraqu'en  France  lea  ruranz  abandonnent  lea  cam- 
pagnes  pour  Ies  villea,  y  prteenlent  un  accroisaement  pbysiologique  moiodre  de  phu  de  moitii, 
et  que  la  substitution  des  professions  industrielles,  commerciales  et  libiralea  auz  profesMBi 
agricoles,  amtoe  dans  le  nombre  d'individua  composant  lea  lamilles  dea  personnea  exercaat 
ces  professions  une  diminution  variable  d'un  sizitow  ft  plus  de  moiliâ,  aeîon  Ies  profea8ioa& 

L'habitat  urbaia  et  Tabandon  dea  travanx  agricoles  conoourent  donc  d*ane  maniere  notable 
ft  reatreindre  l'accroissement  de  la  population.  Toutefois,  malgrâ  cea  condiţiona  dăbvorablei, 
qni,  d'ailleura,  ne  portent  que  sur  une  portion  plus  ou  moina  limitte  de  la  popnlation,  naa 
nation  peut  continner  ft  a'accroitre  rapidement,  si  sa  nataliti  eat  anfDaanunentcooaiddtable; 

La  France  et  l'Angleterre,  nationa  dgaiemenl  civiliaâea,  offiraat  nn  d^eloniemeol  iadnataid 
eonaidârabie,  pr^ntent  nne  mortaIit6  proportionnelle  identiqae.  CSependant  la  Ftaaeeeit 
ane  dea  nationa  de  FEurope  dont  Ia  population  a'accrolt  le  phu  lentement,  parce  qoe  m  Mta> 
Ut6  est  minime.  L'Angleterre  est  une  des  nationa  a'aceroiatant  r^>idement,  paroe  ^e  m  Mia* 
]M  eat  considteabie.  ■ 

—  La  adânce  eat  levde  ft  quatre  h^rea  tnria  quarta. 

EpMaairldea  MMleales.  --  2ft  Octobri  1819. 

Mort,  ft  Genftve,  de  Louis  Jnrine,  maltre  en  chirurgie,  docteur  en  m^declne,  meaA9  Ifeii 
Sociâtâ  royale  de  Paris,  de  laSoci^tâ  belvătiqne  etd'un  grand  nombre  deSoei^^i  ţbtl^fUf, 
n  a  laissâ  un  aaaât  grand  nombre  d'ouvrages  in^Uta,  ane  prteieoae  coUe^n  de  Q^^^l  Jpr 
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tes  trrranx  zoologiqaes,  extentâs  par  nne  flile  chirie,  dont  la  fin  prâmaturte  arait  prietit 
h  denne.  te  cabinet  qne  Jurine,  fort  savant  en  entomologie,  avait  forni6  ftit  regardi  comme 
•n  des  plDs  beaox  monnoenta  de  son  z^le  pour  Ies  sciences  qu'il  a  cultivdes.  —  A.  Ch. 

FORMULAIRE 

PiLULES  ASTRINGENTES. 

Diascordiom 3  grammes. 

Bxtrait  de  rataniik  pnh6ris6 1     — 

Bstnit  tbâbalqoe O  gr.  26  oentigr. 

IMIez  at  dhrisez  eo  36  piloles. 
Ciuf  par  joDr  dans  la  diarrii<e  muqnense  qni  s'accompagne  d'^preintes  et  de  coUqnea.  La- 
ranents  amldonnte  et  budaniste.  —  N.  G. 

CODRRIER 


Un  joanai  a  annonc^  que  ÎL  Ie  professeur  Dolbeau  dtalt  atteint  d'une  nouTelle  pleardsie 
pwnlente.  Cetle  mmwlle  est  inexacte:  M.  Diribeau  a  ipnav^  nne  attaqne  de  coUqne  h^- 
Uqoe  doot  ii  eat  remit. 

—  Nous  appreaons  avec  regret  que  Pâtat  de  8onfn«nce  de  M.  le  professeur  Daremberg  ne* 
s'est  pas  am^lior^. 

£cote  dt  midtein*  nanaU  d*  Brett.  —  M.  Rochard,  directeur  du  service  de  santd  ă  Brest, 
est  (kvi  &  la  1"  classe  de  son  grade. 

icoU  dt  midtcuie  tuaxUe  d*  KochtforU  —  H.  Jossie  est  protnu  au  grade  de  directeur  du 
service  de  santâ. 

—  11.  B^nger-Fâraiid,  m^decin  principal,  est  promu  au  grade  de  m^decin  en  chef,  et 
prend  la  direction  du  service  de  santd  au  SdnâgaL 

—  Par  tient  du  Prudent  de  la  Răpublique,  en  date  du  20  oclobre  1872,  rendu  sur  la 
propoeiUon  du  vice-amirai  ministre  de  la  marine  et  des  noionies,  M.  Duplony  (Charles- Jean), 
mMecin-professeur  (2A  ans  de  services  effectilB,  dont  7  it  Ia  mer  et  auz  colonies;  chevalier  du 
13  aoftt  186a),  a  i\A  promu  au  grade  d'ofDcier. 

PuHU-GAKM  Aux  tolutusI  —  Notrc  bonorable  confr^re,  M.  le  docteur  Alphonse  Guârin, 
cbiminiea  de  THAtel-Dieu  de  Paris,  a  M,  hier,  victime  d'ua  voi  aussi  adroit  qu'audacieuz, 
et  que  nous  devons  iaire  connattre  pour  en  prâvenir,  autant  que  possible,  la  rdpâtition  chez 
d'antres  confrires. 

Bier  donc,  pendant  que  H.  Alphonse  Godrin  faisait  son  service  i.  THâtel-Dieu,  nn  jeune 
homme  s'est  ftiaeati  k  son  domicile,  porteur,  disait-il,  d'un  billet  de  nolre  confrfere.  U  âtait 
dit  daas  ce  bfllel  qu'obligi  de  pratiquer  d'urgence  une  op^ration,  ii  avait  besoin  d'un  instru- 
ment da  prix  de  50  franca,  que  le  porleur  du  billet.  Tun  de  ses  ezternes,  devait  acheter  chez 
Cbarritoe  et  auquel  on  devait  immâdiatement  remettre  cette  somme. 

Le  biUet  portait  la  signature  fausse,  cela  va  sans  dire,  de  M.  Gnârin,  mais  Ia  personne  au 
service  de  notre  confrfere  n'a  pas  reconnu  le  faoz,  et  a  Uvri  Ia  somme  au  faux  ezterne,  qui  a 
en  la  d^Hcalesse  d'en  donner  re(U. 

En  nous  raconlant  sa  mdsaventure,  M.  GuMn  ajoutait :  ■  Aprto  tout,  je  remercie  mon 
voleur  de  sa  discrâtion,  car  ii  eOt  demandâ  cinq  cents  francs  que  mon  servitenr  lui  eât  livr^ 
eetle  somme  i » 

NtoiOMiGn.  —  Dimanche,  21  octobre,  de  nombreuz  amis  rest^  fidfeles  jusqu'ă  la  demiire 
heon,  et  des  con&tres'  sympathiqnes  accompagnaient  au  cimetiâre  de  BaUgnolles  Ies  reales 
inanimte  d'un  rnâdedn  que  la  notoriătâ  bruyante  n'avait  pas  caressâ,  mak  qni  dtait  parti  de 
ce  monde  avec  la  donce  aatisf&ction  d'avoir  accompli,  dans  Tezercice  de  sa  profession ,  large- 
nent  son  devoir.  C'âtait  Alexis-Denis  Leconte,  officier  de  sant4,  de  la  promotion  de  1837,  que 
Ies  hasards  de  la  naissance  n'avaient  pas  plac^  sur  le  chemin  d*une  profession  liberale,  mais 
pi,  k  force  de  travail,  de  patience  et  de  privations,  âtait  parvenu  k  entrer  dans  nos  rangs.  II 
s'f  est  maintenu,  pendant  trente-deux  ans,  aimd,  eslimâ  au  milieu  de  sa  clientele,  toujours 
pf6l  ă  sacrifler  son  repos  el  sa  sântă  au  profit  du  pauvre  comme  du  riche.  II  est  mort,  cet 
«<timable  confr^,  ii  TAge  de  55  ans,  prâcisâment  au  moment  od  ii  pouvait  jouir  d'une 
aiwtee  dignement  acquise. 

Alexii-Denis  Leconte  avait  Hi  mădecin  da  boreaa  de  bienfeisance,  midecin  de  Ia  SooMtA 
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de  aecouES  nuitoels,  mddecia  des  âcoles  et  mie»,  membre  de  k  commisaion  ă^yi^nit  et  de 
saiobritâ  publiqoe,  dălâguâ  cantonai  pour  rinstnicfion  pn|gaaire«  ^ăpjustfateur' ţe  UCtiM 
d'^pargm. 

Un  tel  homme  devait  se  distitaguer  entre  tous,'  dans  ces  jouii  ndlasles  6&  ân  iiaa  Ir^ţe 
Ies  populalîons.  Les  âpidâmies  de  18&9,  de  VSŞh  et  de  18Q5  Tont  Ih>uv6  ferme  «ir  la  brtdie, 
non-fieulemeot  ă  Paris,  mais  encore  dans  ttes  tMptMetuniU  de  l'Aisne,  Haute-Hanie  et  Seine- 
et-Oise,  conduit  par  une  mission  du  ministre  du  commerce,  Et  ă  Tâpoque  du  siâge  de  Pan, 
Tambulance  de  la  rue  Lepic,  dont  â  tti,  h  tSUsidiă  ts^diâale,  a  encore  616  tâmoin  de  son 
d^vouement  sansiMm»    ^       

Tu  peux  dormir  en-^ix,  texcelleot  confrăre,  M  te  Mt  «ntmmerfc  int  ofgueil  les  daox  mi- 
dailles  d'argMt  «t  la JBtMaiMe  d'or  qoe.tu  as-si  bien jnâiJMwt^  »»■  iA>.  OL 

Sociiri  HiDicALE  DES  HdPiTADZ(3,  Hie  de  TAbbafe,  ă-H  hiM-aifi  ^letlÂf;)— dnCreda 
faiir  4i  UsiaHee  Hm  '^«MreOi  M  t»eM»-i  ikTll  t  RKppoft  mt  ^  ttâaKeK  l'MkHtek  tAlite 
de  juillet,  aoât  et  septembre  1872,  par  M.  Emest  Mafer.  -*>  SyfihlHft  obtiMRathMMlk!  <4at 
peor  «OBktent  laitial  le  «Genere  bmu,  per  tt.  TMeL  » l»  vamie  «t  ta  wwjgiwte  *  ItApU 
militaire  de  Bic6tre  pendant  le  siâge  de  Pui^  par  li  ţolia  —  Sur  raspiration  des  liqaidet 
contenus  dans  le  p^carde ;  commanication  par  ti.  jQieulafo^. 


eoiiun»  M  i'tnMtmiu  «-  ItelXiteeil  «MMI  He  OMtfe ^Int  te  votei' H 
d*une  Facultâ  de  m6decine  daos  cette  viile.  —  iTestFce  pas  en  vue  d7«a|Mctar  TâaigrfliN 
.suisse  ii  la  iuture  Facullă  da  I^on  7  Les  ratardataires  opt  ainşi  toi^oun  ţorU. 

—  Un  t^lâgramme  de  Cuba  annonce  que  deux  chirui^ens,  l'un  am^ricain,  Ţeoba  allamait 
ayant  iti  trouvâs  donnant  leurs  soins  aui  iosuiţ^,  dans  rb6pttal  des  montagnes  de  Taqjo, 
OM  ett  Immâdiatbmetit  6x«eut6s  pai  Un  dStttâiânbnt  da  bbtitilhlta  lteMtolii2ai.  —  VOUâ  ctti 
est  la  guerre  civile  dans  la  reine  des  AntillesI  —  T. 


BalletlB  h«Moma4«lre  4eu  Decis  4*^pi4ş  !«•  ««UnUlMUi  k  l*«taţ  eliU 

du  ii  au  ii  o6lobre  1^71    <   . 


Variole 

Bougeole. 

Scai-IaUne 

Fifevre  typholde 

TyphUs ...: 

Efysip^le. ..  k «.  k  ;..>...»•>  v 
Bronctaile  algu& .  k . .  b  k . . .  k . . 

PMvmome ••. 

Dysenterie. 

Diarchfe  cbolârififfme  des  JeU- 

nes  entabts 

CboKre  nostris 

Cbol^ra  asiatique 

Augine  (WDe&neiitse .  I. . . .  >  > . . 

Cl«Up..4....W..tk V.k 

AffectioDS  puerp^rales 

Autres  affections  aigues^ 

Affections  cbroniques. 

Aflleeti<ms  chfirurgieaiesk . . .  > . 
Caisee  bttideatoiletk.t 

XoMwK*  •  b*  *  •  •  k 

(1)  ânr  ce  cbUfre  4e  310  tlâc^i, 
Vb 


lei  ont  eik  tuait  par  li  ptitliisie  pnlibonaire. 

:  ie  Uldtcin  de  U  PrifeetKn  de  UStim^  Vf  Ivita  VMUHt'f 


«* 


1      tm  Strania  &  i 

U*iM.  n-  TnKvnphk  rtii»  WAuvn  et  O,  mt  d«»  P«ayPort«i^jJaiţ-8»iiV«â;'jU^''' "JP 
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A  PROPOS  DES  RKCHERCHES  DE  M.  DAVAINE  SUR  14-  9GPTlC£lUE. 


A  la  seance  de  1' Academie  de  medecine  du  S  octobre  demier,  vous  avez  fait 
ressortir  avec  beaucoup  de  raison  la  nâcessitâ  de  proceder  ă  de  nouvelles  expe- 
riBMM  psraUelM  k  oeU«s  de  H.  Davlubae,  mais  «i  sens  contraire.  Dans  cet  ordre 
d'id^  ii  olaguniU  au  Uşa  â'empoisooner  des  aidntux  avec  des  liquidss  septiques, 
^'«ewyer,  i  l'aide  dd  rintroduction.  de  «ubBtaaew  sntisepttqwes,  d«'  Ies  rendra 
ii&ţM^«irQ»itla  MpUcemu. 

Permettez-moi  de  vous  rappeler  que  cette  6tude  a  deja  6iâ  entreprise  et  conduite 
•  boiuie  fin  par  M.  le  dMteur  G.  Polii  (de  IGian). 

Au  nament  de  la  puhlioation  de  son  faiteresnat  mtinolre :  JSw  kt  mthdiespar 
ftmtmt  is«r4ţ/SfiM  ţt  tur  lem  tnatmiutU,  }e  nie  snis  ftdt  un  devoii*  de  vous  prfteenter 
un  programme  d'exporittţeca  ăpcairsuivre  k  Alfbrt,  â  TefiUt  de  contrâler  Ies  resul- 
UttA  obtaQuş  eq  Italie, 

Avec  cet  esprit  d'initiativQ  qid  vous  caradiârise,  et  oet  amour  du  progres  seien* 
tifique  Qui  vo«s  animţ  uns  i;esse,  vous  Ates  h  n»  propositioa  Vaecueil  le  i^us 
empresse.  Malheureusement  des  circonstances  imprevues  se  sont  jetees  au  travers 
de  ces  boones  inteoUţtns,  «t  coinmet  ii  est  peu  probele,  que  vous  ajez  conserve  Ie 
programme  en  question,  vous  me  saun»  gr*,  je  l'espire,  d«  venir  vous  oommunlquer 
aujourd'hui  1«  r^sum6  aussi  sueeinet  ^e  âdtie  du  tiavall  de  M.  Ie  doetenr  Pelll. 

J'admets  pour  Ies  mots  fermentation  et  catalyse  Ies  dâflnitiona  de  Berthelot  (1)  et 
de  B«n«Ihis  (S). 

(1)  Les  principes  immâdiats  contenus  dam  ies  tissns  des  fitres  organism  sont  susceptibles 
de  mât  oertaums  ayituiiarfiUMW  spantantoi,  ou  proroqnto  par  ie  contaet  de  qnelques-uns 
d'entre  eux,  mais  indâpendants  des  rteetioiu  rteiproqoes  que  l'afSiiitâ  eliimiqae  pnqirement 
dite  setsH  «mpaMe  de  d^sk>Mer»  nr.  feraientatioDa  «n  aotions  â6velep|ites  sous  ilofluenee  du 
contact  des  tissus  et  des  principal  ladlâi  des  6tres  tngaDiste. 

^  BBB£Uitt.a  i"*-»^""!  «&  4U6, 1»  net  de  eatstfM  penr  dMgner  ie  pitânomineqni  a 

FEtlILLETON 

OMBUnss 

Les  voil^  uresqiue  im  rentr^  au  borcail  t  mardi,  la  feoflle  de  pr^senoe  de  rAe»dâmie  por-* 
ţaiţ  1%  şişiatqrea,  oe  qui  est  &  peu  prds  le  chiffre  des  grandt  jours.  Les  int^rim  ont  cessi 
partout,  (<  ctmcuA'rţpreiwl  ea  place.  Au  n^decin  qui  s'abaeiite,  o^est  une  grandc  prăoccupa- 
Uoo  dauvoic  ^  qui  coB&er  son  eabinet  et  ses  maîades.  Je  oonhaii  un  confitre  qoi,  m'a-t-il 
dit,  ţe,  s'cw  ţappptte  plus  sw  ee  pwnt  qv'^  U  nrovidenoe.  ■  Je  m'absente  tous  ies  ana  ă  peu 
pri^  uRipo^  st*  ^*ofi  lies  premier»  tevps,  iepreosis  teotes  sertes  de  prAcautloDs,  f  averlissais 
\f^  ipe^  ^liwtSt  st  leur  doiuiaia  I«  nom  et  Tailream  Svm  ou  d»  den  confr^res  qni  voulaient 
MÂk  Dts  rw>piac«r  pendant  msn  abatnoe,  Je  a'ea  suiş  mal  traofVă.  D'abord  les  cllents 
^yept  f«|t  mmvsi*  qn\is  wâdecua  ait  besoin  de  datractioni,  d«  voyages,  de  repoar;  II  7  en 
ş qui  iiie,q(vittKient  bei  et  boa,  m  vo«)aQt  fdui  d'nn  uMcdit  sar^  lequei  on  ne  pouratl  pas 
coiqpt(pr.,P9i)^  VWlquiS  attention  que  fsppartMM  Aans  lacbois  de  me»  reaiplaţants,  dont  Ia 
dâiciatesse  et  les  sentjinwl»  coaâatarBeb  m^^lâi^  Irien  eonnos,'  je  troavalS  idnjonrs  an- 
retoDr  q^elqae  dfificU  parmi  vtes  ^ients,  qui  «vaiest,.  c'âtait  kur  diait,  prMtrâ  meu  reitap4- 
$M|)ţ^  jţiWQţţrd'hni,  i«  p^'sans  tADţbeuţ  ai  trowpMlA,.  je  ne  prtvieas  penonne,  ne  me  Uât 

•«»nnt'i>V.aU';..'>  Wi««.nnn<>     o«  io  «.io  «li'on  o.»»»io     loU.  An   mo  nnil«>     fg^i^  CCOdUite  m'CSt   âVatt- 

ă  moa  retonr,  ă  eemi' 
^  ponpeen,  tenjean^ 
Teme  XIV.  —  Troitiime  tirie.  ^        , ,    .     .  66,», ic 

Digitized  by  V^jVJVV  IC 


6M  LIJNION  MEDICALE. 


m 

Les  maladies  catalytiques  recoanaîssent  pour  cause  premiere  llnfectimi  du  saiig 
(inquinamento,  —  souillure). 

Cest  dans  le  sang  que  penetrent  ou  qac  se  forment  les  ferments  morbifiques; 
c'est  dans  le  sang  que  s'operent  tout  d'abord,  soo»  leur  influence,  les  trmjsforma- 
tions  anormales  de  ses  principes  fermentescibles,  d'ou  derive  la  serie  des  desordres 
fonctionnels  qui  les  constituent  (1). 

IV 

Pour  bien  determiner  la  nature  dulerment  ei^le  de  produire  une  maladie,  d 
partant  de  lă,  pour  l'identifiw  avec  les  causes  que  nous  regardons  comqie  pwivanl 
engendrer  des  maladies  analogues,  ii  etait  indi^ransable  de  ponvoir  en  produire 
artiflciellement  par  l'introduction  dans  le  sang  des  ferments  morbiflqnes  de  mtoe 
nature. 

Des  experiences  entreprises  sur  lesanîmaux,  avec  toutes  les  garaiities  d'aacţiţttde 
scientifique,  ont  demontre  que  llnjection  dans  la  circulation  de  certains  nuAaiaui 
morbifiques,  produit  artiQciellement  des  maladies  graves,  bien  prononcees,  preaen- 
tant  les  caracteres  des  afiections  catalytiques:  C'est  ainsi  qu6 : 

1«  L'injection  dans  le  sang  d'une  certaine  quantite  de  pus  produit  la  pyohemie, 
et  les  affections  caract^risees  par  des  abces  multipl«s  (3) ; 

2»  L'injection  de  matieres.  putrides  produit  la  septicemie,  c*e8t-ă-dire  Ies  mala- 

lieu  quand  un  corps  met  ea  jeu  par  sa  seule  pnissance,  et  sans  y  partidper  chimîquemeot, 
«ertaines  afiSnitâs  qui,  sans  lui,  resteraient  inactives. 

(1)  Les  recberches  expârimeolale»  de  Schmtdt  ept^ddâ  ce  Cdt  patbdogiqne. 

(2)  L'iojeclion  dans  les  veines  d'un  chien  (de  taille  moyenne,  du  poids  de  6  ă  7  kilog.)  de  3 
ă  U  grammes  de  pus  recueilli  sur  l'homme,  determine  presque  imm^diatement  le  Tomissemeot 
et  les  6vacuatioD8  alvines.  . 

L'animal  prăsente  toute  Ia  s^rie  des  pbâiiomânes  typholdes  (ataxique8,.ad^naaţ|iqBe4;  >> 
blessure  de  la  veine  prend  peu  i  peu  un  mauvais  aspect.  La  mort  arnve  du  sixifeme  an  aep- 
titoe  jour. 

A  l'autopsie,  la  muqueuse  ^tro-intestinale  pronie  les  caractferes  de  phlogoae,  avec  enu- 
dalions  puriformes  el  ulc^ations  sur  Ies  intestms  gf^les. 

Les  poumons  sont  parsemăs  de  petits  foyers  eochymotiqoes.  Le  sang  contenu  dans  Ies  gro 
vaisseaus  et  les  cavit^s  droites  da  cceur  est  noitAtre,  diCDoent. 

trop  nombreux,  dent  it  faut  itncrire  hi  r^un^ration  an  chapitre  des  proflts  et  pertes,  je  pro- 
longe  mon  absenne  autant  que  je  le  peux.  II  s'est  fail  de  la  sorte,  dans  ma  clientele,  une  ^po- 
ration,  une  sorte  de  s^lecUon,  comme  on  dit  aujourd'bui,  qui  tourne  &  mon  profit  en  me 
donnant  moins  de  fatigue.  » 

Cest  un  confr6re  de  Tăcole  posilive  qui  m'a  teoa  ce  langage,  et  je  vous  le  transmetg  tel 
quel.  Ten  connais  de  plus  positife  eocore  qui,  eux,  ne  s'abseatent  jamais,  jamais,  ni  f6les,  ni 
dimancbes,  ni  dans  aucune  autre  occasion.  Pendaat  la  plus  grande  pârtie  de  son  existeoce 
cbirurgicale,  Lisfranc  fut  un  de  ces  m^decins  que  Ton  trouvait  toajours  k  leur  poşte,  et  O 
raconlait  avec  bonheur  les  bonnes  aubaines  qui  lui  ^talent  venues  pendant  quelqnes  dioMndxs 
d'et6,  alors  que  «  ses  imbtoiles  contr^res  allaient  courir  le  goilledoux  ou  mirlftonner  ă  laftie 
de  Saint-Cloud.  »  Plus  tard,  la  passion  cyndg^que  s'empara  de  Iui,  inais  alors  ii  itait  riebe 
et  arriv&  Velpeau  6tait  aussi  de  cette  ^cole  positive.  II  fallut  qq'il  eât  ă  remplir  des  soios 
pieux  de  familie  poor  se  diâcider  k  iouer,  tantdt  ici,  lantAt  lă,  mais  toujours  prts  de  Paris,  noe 
maison  de  campagne,  jusqu'ă  ce  qu'il  fit  racquisition  de  celle  qu'il  pess^dait  k  Antony.  Mais 
Velpeau  n'y  allait  que  le  dimanche,  et  encore  ne  qnittait-il  son  cabinet  qu'i  deux  ou  troit 
beures  de  Tapr^midi  Et  Rayerl  &6tail  toute  une  bistoire  pour  Ie  faire  dâmarrer  de  soo 
bdtel  de  la  rue  de  Londres.  Je  suiş  s&r  que  Raţer  est  mort  sans  avoir  foolâ  de  son-pied  d« 
propriâtaire  le  quart  des  imoienses  terres  qu'il  possădait  en  Normandie. 

Et  ce  malbeureux  Jobert  (de  I^amballe),  qui  nSpugnait  tant  aux  absences  i  fitait-ce  un  ptes- 
sentiment?  C'est  uoe  abeence  qui  determina  la  calaMropbe.  On  se  rappelle  que  rimpâratrice 
Eugenie,  voyageant  en  Suisse,  je  crois,  avec  la  ducheise  de  Mouchy,  un  accident  de  voitoie 
nţiten  p6ril  la  vie  des  voyageurs.  On  tâlâgrapbia  k  Paris  ;6Dmanda  Jobert  on,  ensoaabseon, 
IMIatou.  Jvbert.  a'^tait  pas  kPţais;  Ie  malbeareux  avait  brigu^  les  honnears  du  dcmsetl  ftii- 
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dies  conuues  sous  le  nom  d'infections  putrîdes  et  caract^risies  par  Ies  sympt5qies 
de  la  fl^vre  gastro-enterlque  typhique  (1) ; 

'  >  L'injection  dans  le  sang  de  materiaux  ălimlnes  par  Ies  muqueuses,  dans  cer- 
taines  maladies  contagieuses  conune  Ia  monre,  reproduU  raffeclion  morreuse  elle- 
mâme  (2). 

■       V 

£tant  reconnu  et  admis  que  dans  Ies  affections  catalytiques,  le  poînt  de  depart  de 
la  maladie  soit  raction  d'un  ferment  ap^ciflque  contenu  ^ns  le  sang,  y  a-t-il  pos- 
sibilite  d'enrayer  Ies  phenomenes  successifs,  autrement  dit,  peut-on  rendre  ce  fer- 
ment inactif  en  Ie  neutralisant  au  sein  de  l'organisme  vivant? 

Des  fa|ts  precis  et  des  experiences  multiples  m'ont  conduit  â  admettre  cette 
possibilitiă. 

A  I'encontre  de  l'opinion  de  Claude  Bemard  ainsi  formulee  :  <  La  neutralisation 
des  ferments  est  impossible,  parce  que,  pour  cela,  ii  faudrait  changer  Ies  propriâtăs 
du  sang,  ă  tel  point  que  la  vie  ne  serait  plus  possible,  »  je  crois  pouvoir  prouver 
que  Ies  proprietes  de  l'acide  sulfureux  (sous  forme  de  sulfltes)  rendent  possible  Ia 
neutralisation  des  ferments  morbifiques  dans  Ie  sang  des  animaux,  sans  I'altârer 
d'une  maniere  inconoiliable  avec  la  vie. 

VI 

En  etudiant  I'action  de  l'acide  solfureux  sur  Ies  substances  organiques,  j'al 
reconnu  qu'il  est  Tun  des  agents  antifermentatifs  Ies  plus  repandus  et  Ies  plus  6ner- 
giques.  II  empeche  ou  arr^te  toutes  Ies  fermentations  des  mati^res  organiques  conr- 
nues;  ii  entrave  Ies  metamorpiioges  de  la  putre&etion  dans  Ies  tissus  des  animaux 
et  dans  leurs  liquides. 

L'acide  sulfureux  agit  sur  Ie  principe  fermentatif,  non  pas  en  Ie  decomposant 
(comme  le  font  Ies  substances  dites  antiseptiques),  mais  en  modi&ant  tout  simple- 
ment  son  agregat  moleculaire. 

(1)  LMnjecUoD  de  1  ă  3  graromes  de  sang  putr£d6  produit  sor  lechten  tine  maladie  typholde 
des  plus  graves.  Si  Ia  dose  du  saqg  putr6u6  est  portee  â  5  grammes,  Ia  mort  arrive  au  boul 
de  «X  4  8ept  heares.  L'aotopne  d^montre  Ies  symptdmes  d'uoe  violente  gastro-entârite. 

(2)  L'iDjection  dans  Ies  veines  d'un  chien  (de  mame  taille)  d'une  inali^re  morveuse 
recoeillie  dans  Ies  naseanx  d'un  cfaeval  malade,  ft  la  faible  dose  de  1/3  gramme,  produit  sur 
i'animal  la  s6rie  des  symptAmes  qui  oaractMsent  Ia  raorve. 

ral  de  son  dâpartement,  ii  6tait  en  session  ă  Saint-Brienc.  Mais  NSIaton,  plus  sage^  et  qni  avait 
reta«6  la  candidature  du  Corps  Mgistatif,  n'avait  pas  quitt^  Paris,  et  alia  dooiier  ses  soins  aux 
vi^agenrs  blessâs.  Ce  pauvre  Jobert  ne  put  snpporter  la  peide,  la  douleur,  Tafilfction  de  cette 
substitation,  et  de  ce  moment  ii  ne  fot  plus  mmtit  eompos. 

Ricord  a  toujours  sacrlfiâ  et  sacriQe  tonjours  ao  repos  le  sainţ  jour  du  dimanche,  m6me 
pendant  Tbirer.  Dans  la  belle  saison,  ii  part  le  samedi  soir  pour  sa  campagne,  aussitdt  que  le 
demier  consultant  a  quitt6  son  cabinet.  Tr^s-appelă  en  province  et  &  l'âtranger,  Ricord  a 
ânormtaient  parcoura  de  kilomfetres;  ce  ne  sont  pas  lă  des  voyages  agriables,  s'tls  sont  lucra- 
tifs.  Mais  cetle  annâe  ii  a  voulu  se  donner  un  voyage  d'agrâment,  et  de  compagnie  avec 
Demavquay,  ii  8>d  est  all6  comme  Penfanl  prodigue,  et  abiit  in  Imginqtuu  regionts,  ce  que 
r  aumdnier  de  mon  colibe  traduisait  ainsi :  «  et  ii  s'en  alia  bien  toin,  bien  loin  I  »  Je  vons 
nffoalerai  nn  de  ces  jonrs  ce  charmant  voyage,  ne  seralt-ce  qne  pour  vous  dire  comment,  et 
aveequelle  sympatbie  pour  la  France  et  pour  Ia  scfence  franţaise,  tot  6tâ'  reţns  bos  deux 
ânioenis  reprfeenlants  de  la  mădecine  fran^ise,  en  Antricbe,  en  nonmmie,  ft  Constantinople 
«t  «Olenrt. 

Je  reviens  \  mon  (bime,  et  je  reconnais  que  Ies  mMecins  de  Paris  s'absentent  beaueoup 
en  Hi.  On  connait  ce  dit-on  parisien : «  A  Paris,  Ie  dimanche,  on  ne  peut  tronver  ni  notaires, 
ai  hoiasiers,  ni  m^ecins.  »  Les  offlciers  minist^iriels  sont  excnsables,  ils  ne  peuvent  pas  ins- 
tnimenler  le  dimanche;  mais  Ies  mădecinsi  Eh  bien,  ii  en  est  de  tr^s-pr^voyants;  qni  ne 
quiUesI  lear  logis  dans  aneane  oocarion  posciblfl,  qni  attendeot  au  contraire  Toccasion,  et,  ă 
G«t  maifaeurenx  brţatsdela  protocion,  i'oeca«oii  est  souvent  favorable.  J'en  connaisnn; 
c'eil  ua  eonfoferei  trte-boMrabţe,  trâs-estimable,  ne  faisant  pas  blanc  de  son  6p^  el  disant 
nalvfment :  Mm  di]4Ame  m\  cnittA  quarantc  iniiie  flranos;  c'^it  ce  qn'on  appelie  dans 
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L'acide  sulfuretix  a  donc  une  action  antisepUque  aussi  «nergique  q\iţ;  lei  âcîâdş 
arsenieux  et  bjdrocyaniques^ns  Stre,  coiome  c^  âenţiefs,une  şu))suţioe  Xfmgjtt. 

Mais  comment  Tadminisirâr? 

L'acide  sulfureiix  pur  et  a  l'etat  de  gaz  est  promptement  asphyxiant.  Sa'aotnSoD 
aqueuse  plus  ou  moins  concentree  est.flifBcilement  toleree  par  Ies  nlQiţueuses 
gastro-intestinales . 

•    VH- 

Apfes  bien  des  tâtoniiettieiits,  J'ai  totrfttfi  la  dlffltultfi  eii  tbmjsihâttt  râJîida  «rf- 
foreux  avec  des  tases  alcalineă  souâ  forme  de  âulfites  de  potasâe,  de  6onde,  detna' 
gnesie,  de  chaia. 

De  nombretises  6îp6riene6S  ttt'ont  d6âiotitr6  <ţdt  Mi  &el3  Joabsâât  deâ  {tfo^^ 
Ies  plus  importantes  de  l'acide  sulfureux. 

Ces  sulfttcs  otit  u&e  actioti  plus  regull^re,  plilâ  diirâble,  d  eomittâ  llâ  Sâttt  j/atfa- 
tement  tol6res  par  rorganisntte  Vivant,  lls  peuVent  fetre  âdmlnistrts  â  rintânfedirâ 
doses  medicinales,  soit  â  l'etat  solide,  soit  ă  Tâtat  Itquidâ  (l). 

VIII 

Âyant  ainsi  ^tabli  la  tol^rance  par  rorganisme  des  sulfites  alcalini  â  une  do* 
qui  leur  pennet  de  deployer  toute  leur  a«tivit6  thârapeutique,  ii  follait  detarminer, 
d'une  part,  Ies  modiflcations  qqe  cet  agent  subissait  dans  rorganisme ;  d'autre  part, 
Ses  voies  d'dlimination. 

J'ai  reconnu  que  Ies  sulfites  restent  longtemps  dăîls  î'DPganlstoe  avaM  de  a 
transformer  en  sulfates  par  l'âction  oxydante  des  phâxiomfenes  i-espiratolrââ. 

J'ai  retrouv^  des  sulfites  dans  Ies  utines  qnelques  heures  apreâ  leur  ădmioistra- 
tion;  ce  n'est  qu'au  bout  de  vingt-quatre  heures  qu'ils  sont  âlitUhite  ă  V(St&  de 
sulfates. 

La  châîr  et  Ies  viscfereâ  des  ânimaux  trait^s  par  Ies  salfltes  m'ont  todjoun  prf- 
sente  apr^s  la  mort  une  plus  grande  resistance  contre  les  ph^nom^nes  de  dâ^ni- 
position  et  de  putrefaction. 

IX 

On  peut  doiic  adminlstref  les  ăulfittts  ă  rliit^HeUi".  AbsOfMs  păt  lăă  dhllifetts  A 

(1)  Un  chien  de  taiUe  moywiie  pent  ingârer  iufeqii'ă  16  grammes  pir  jonr  de  ralfile  tiniiii 
sans  Ia  moindre  alt^ration  de  la  sanU^  et  roti  pest  ann  ioDonv^âientB  dodUimăr  ito  rtgioK 
p«o4aB(  (iuiase  jours. 

nwn  pays  ma  UgiUmti  oe  qu'on  dit  &  Paritate  foads  aoeial,  !•' capital.  Pwvrt ctpitil, 
repr6ieot6  par  quelgues  oentim6U«»carr^  oe  parohemin  I  Brel,  je  ms  aois  dit  c  C«  dipltai, 
comme  une  bonne  terre,  conune  une  bonoe  rente  sitt  r£tat«  dml  prodair»  le  diauadie 
comme  Iss  autres  jours, 

En  effet,  mou  proprî^taire  ne  me  dimiaue  pas»  «ur  le^  prix  d«  aton  leyer,  las  ftiea  «t  In 
diraanehes; 

M.  le  peroepteur  d'inpdts  sa  Mcharait  tout  rouge  ai  je  '<'"?ffff<r  anf  aa  oote  riapM  da 
jours  făriâs;     , 

Malbaureuseinţat,  le  dimanche^  j'ai  besoin  de  v»  oeuiTir  cooma  les  autras  jonra*  «jj—j  q* 
ma  fenune  et  mes  enfanta; 

Tous  laa  autres  besoins  de  rexistenoe  se  font  aeoUr  les  joiurs  ftriâa  odmme  Ies  aatns  jom; 

DoBAftOomme  les  autres  jours,  je  dois  diereber «  gt^ner  ma  vieJe  dinnnohei  etemoe 
qui  v«ut  Ja  fia  veut  les  morens,  ce  n'est  pas  en  allant  iJaira  Dna  pârtie  d'ânce  A  WtaVmtwn, 
ă  ramer  sur  le  lac  d'Enghien,  ou  ă  cliercher  des  c6pes  dans  le  bois  de  Veiri^ras  jfiia  fini- 
veraik  Aies  fins  i  je  na  quilterai  moa  cabinet  ni  f6(es»  ni  dimanebes» 

Et  ca  qu'il  a  ptomis,  ii  l'a  tenu. 

Depuis  plus  de.trente  ans,  notre  modeste  oon&tre  estoe  qu'on  dia^e  biybtaeyeOMttlIw 
la  nom  de  m^decin  de  quartier.  II  n'a  pas,  d'RJUeurB,  de  plus  băute  tmbitidn^  Aprti  IT* 
eti  longtemps  m^deoin  du  buieau  de  bienfaistmoa  de  son  arrondiaaniMnt,  ii  a  paaid  aapade 
d'adminifitratfia»;  ii  a  pass6  par  toas  ies  grades.ffiâdioaKX  d«  la  gardfl  natioBaie,  qoairiil! 
«»  avait  une.  Trts-aimd  et  lJonor6  dans  son  quartiar,  ii  n'est  pas  da  petite  benftadse  «* 
mucbaade,  dana  son  quartier,  qai  os«t  ae  permeltre  d'accoucher  sani  atm  inIerfentioB. 

Eh  bien,  ce  brave  confrfere  me  faisait  un  jour,  ii  n"y  a  pas  bien  longtemps  de  cela,  on  ph- 
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ies  veines,  ils  se  repandent  dans  toute  la  masse  sanguine,  exercant  une  action  spe-i 
liflque  et  benigne  eor  lee  divers  niateriaux  du  sang  et  sur  Ies  tissus  qui  en  derivent, 

CDdant  tout  le  temps  qui  sera  necessaire  pour  leur  complete  transformation  en 
Uktes  (par  leor  passoge  Incessant  ă  travenB  l'appareil  respiratoire). 
Ponr  rendre  plus  durable  la  pr^nee  des  Bolfites  dans  l'organisme,  et  pour  retar* 
der  leuf' cottverslon  en  sulfates  (quandon  veutpr6munlr  le  sang  contre  l'absorption 
irtin  tferment  morbide),  ii  feut  substituer  aux  sulfltes  deshyposulfltes  â  meme  base. 
Ces  hyposulfltes  exigent  une  plus  longue  action  oxydant6  pour  6tre  amenes  i  Titat 
ât  salfittes,  et  lls  fouralssent  le  moyra  dâ  (lorter  dans  le  eang  des  sulfltes  tr^ 
actlfs  &  r^tat  naissant(i). 

Afin  de  prouver  que  Ies  sulfltes  administres  ă  un  animal  vivant  s'opposent  re«i- 
letnent  k  Tactlon  que  divelopperaient  ftur  em  eertaines  flubstanees  introduites  dans 
le  sang,  et  aptes  par  elles-mimes  ă  y  d^velopper  des  maladies  cataljtiques,  J'ai 
procede  ă  70  experiences,  divisees  en  trois  series : 

A.  Experiences  avec  le  pus; 

B.  -~       avec  le  sang  putreSe; 

C.  —       avec  la  morve. 
Toutes  ces  experiences  prouvent  â  l'evidence : 

1»  Que  la  neutralisation  du  fBrment  morbide  dans  l'org&nism«  vivant  est  obose 
posstbie ; 

^  Que  celte  neutralisation  peut  se  fairti  par  des  agents  cotnpatibles  av«e  la  vie. 

Avânt  de  resumer  ies  resultats  obtenus,  nous  avons  pens6  qu'il  4tait  utile  de  râp^ 
porter  ici  Ies  details  des  principales  experiences  de  cbaque  sirie. 

A        '         ■ 

tn  chieti  de  gările  (dtt  polds  de  k  kilog.)  pretld  pendant  dni}  jbrOi  10  grammes  de  tnlflte 
de  soude;  Ie  17  novembre  1860,  &  trois  heures  aprfes  midi,  jlnjeete  (1)  dans  la  vtftieftoonto 
gaucbe  1  gramme  de  pus  (2). 

ti)  Potir  obtenîr  ces  r^snltats,  ii  y  a  quelqnes  precwtlons  ii  prendre  :  * 

1*  Les  administrer  longtemps  aprM  I«  repas,  pOttT  ne  pas  paralyier  Taetion  fertoentative  «hi 

•tte  gMttiq^e. 
3*  S'abstenir  de  boissons  aciduMes^  poar  ne  pas  provoqner  dh  digigenient  d'acid*  niUuml 

*  aetUni  Uwjoars  Irrttute. 
ftj  Pobr  pmtiquer  Ies  tnjeetkms,  fti  adopta  les  pron^dâi  des  docteors  Q«u|^o  «t  ManzoUnL 
(3)  Pus  dense,  patride,  recueilli  dans  on  abcte  situa  ă  la  răgion  dorsale,  sur  un  Tielllard. 
• ■  ' ''1 ^-—  •■'• '■"' 

161  m'indiquait  le  calcul  qu'il  avait  fait  lui-m6me  de  ce  qu'il  n'avait  pas  perdu,  el,  parconsâ- 
qiient,  de  ce  qu'il  avait  gagnâ  en  restant  dier  lui  les  Ktes  et  dimanches. 

U  y  a,  me  dit-il,  52  dimanches  dans  i'enn^;  n'en  prenens  qne  la  moitiă,  les  mâdecios 
s'abMniant  pett  daoB  rbifer.: 

La  mOitM  de  69  est  26;  Juout«o»-7  quelques  fHflfl  annueUes  et  natiooatesi  et  mettons  30 
diaiaoohetf  et  fitek. 

II  y  a  trenie  ans  «pw  je  pratiquei  ii  fttat  dono  mulUidier  30  par  34^  et  j'arrive  «u  total  de 
900  jours  ftriâS. 

Or,  ma  moyenne  de  journie  professionnelle  est  de  A5  tTancs. 

lUdlttpHons  doi)  păr  A5,  et  nOQ^  troUToii§  que  lues  âimanche*  et  ffilM  tn'ont  npport4 
ti^fiob  frÂAcs.  Je  pense  que  c^est  un  joii  denier;  ii  tn*a  permis  d'arrondir  nn  peii  la  dot  de 
toâ  fllle  et  d'elever  convenablement  mon  fils. 

Qu'en  diles-vous,  mes  chers  vill^gialuristes,  mes  dilicats  ăpicurienst 

Pout  moi,  j'admil-e  cel  hdrotsme,  d'autant  plus  que,  pendant  plusleuw  anhies,  fa!  fait 
aftcher  ceci  sar  la  porte  de  mon  cabinet : 

LB  OUBnS  ST  LU  CUKHtES  BK  U.   hZ  DOCnun  SniFUOK 

iKHit  nrvitis  A  fCtnă  «auum 

QUE  LE  MERCREDI  £1  LE  SAMEDI,  DE  1   A  3  BEUKtft 

h'  9IHPUCE.      *    ." 
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Le  chien  devient  imoi^diatement  triste  et  lonTdand ;  Q  mie  coacM  dans  sa  Tact»  et  nioe 
toute  DODrriture  pendant  le  reste  de  la  journâe  et  pendant  la  nuit. 

Le  lendemain  ii  reprend  sa  vivacitâ  ordinalre  et  se  nonnrit  comme  d'habttnde. 

Le  19,  je  pratique  une  denxifeme  injection  de  pas  dans  la  jogulaire  droite ;  anx  prratien 
moments,  apparaissent  Ies  mfimes  symptAmes  de  proslration  et  d'^toardiasaneot,  nujs  ie  leo- 
demain  le  retour  k  la  santâ  est  aussi  complet  qae  possible. 

Jnsqa'an  23,  ranlmal  prend  r^liferement  deux  grammes  de  solfite  de  sonde  par  joor. 

Pendant  que  la  vivacit^  et  Fappâtit  revieonent  avec  rapiditâ,  la  cicatrisation  des  plaies,  pr»- 
dnites  par  le  {ait  des  injections,  s'op^e  dans  d'ezcellentes  conditions. 

A  la  mâroe  âpoque  (17  et  19  novembre)  j'injecte  Ies  mâmes  doses  de  pas  dans  ks  vrines 
f&norales  d'un  autre  chien  de  garde  (da  poids  de  8  kilog.),  plus  robuste  qoe  le  prte6deDt,saiu 
donner,  ni  avânt,  ni  apr6s,  aucune  m^dication.  L'op^ration  s'eiTectue  sans  doaleur  appr^dable. 

A  la  snite  de  la  premiere  injection,  le  chien  est  abasourdi,  mâlancoliqae;  mais  le  lende- 
main ii  retrouve  sa  vivadtâ  et  son  app^UL 

La  deuxitoie  injection  amtoe  de  Tabaltemeot  et  des  ăvacoations  alvioes  trta-Iiqnides.  Le 
jour  snivant  Fanimal  reste  couchâ  dans  sa  niche;  ii  est  somnolent  el  refuse  tonte  sorte  d'afi- 
menta. 

Les  pulsatioDS  du  coeur  sont  faibles  et  prMpilto  (lAO  b  la  minate),  la  respiration  est  bale- 
tante  (3/i  inspirations  k  la  minute).  L'^tat  gânâral  empire  progressivement ;  les  sympt6nMi 
typholdes  s'accentuent  de  plus  en  plus,  et  la  mort  arrive  an  dixi^me  jonr. 

Les  plaies,  qui  avaient  d'abord  pris  un  maavais  aq;iect  (humide  et  sanieaz),  se  reconvreot 
d'nn  exsndat  infect  et  gangr^neuz. 

A  rantopsie  je  retrouve  les  poumons,  le  coeur  et  le  foie  k  YUti  normal,  mais  la  muqaeoie 
gastro-intestinale  pr6sente  toules  les  manifestations  caractâristiques  de  Tâtat  typholde.  Golora- 
tion  rouge  vineuse  de  restomac,  alc6rations  du  duodinum,  arborisations  des  intestina  grtles, 
altârations  des  gros  iotestins,  avec  production  d'ane  esp^ce  de  bouillie  rouge  fonci. 

Contre-^preuve : 

Le  tadme  chien,  qui  sons  Pinfluence  des  sulfites  avait  sapportâ  impnnâmeot  Tiajectioa  de 
2  grammes  de  pus,  est  soumis  (cinq  jours  aprtequ'il  avait  cess6  toute  m^dicalion  et  qu'il  ilait 
en  parfaite  santi)  k  deux  nouvelles  injections  du  m6me  pus  (1  gramme  le  premier  joor,  na 
second  graaune  le  lendemain);  quelques  instants  aprte  Ia  premiere  op6ratioa,  le  âhienetf' 
abattu,  m^Iancolique;  ii  est  pris  de  vomissements,  d'^vacuations  alvines. 

Ces  ph^nomiines  disparaissent  le  lendemain,  et  Tanimal  retrouve  sa  vivacil^;  mais  b 
deuxifeme 'opăration  change  complătement  la  sc6ne:  inaction,  engonrdissement,  refus  d'ali- 
ments,  aspect  sanieuz  des  plaies  auz  points  d'inoculation. 

Ces  symptAmes  typholdes  se  maintiennent  ă  un  degrâ  plus  on  moins  intense  pendant  ax 
jwrs;  au  septifeme,  ranlmal  commence  ă  revenir  ă  la  santî. 

A  ce  moment  je  l'abals  par  un  coup  de  marlean  sur  la  tâte,  et  je  constate  sar  les  intetfa* 
des  traces  de  phlogoses  rteentea,  avec  artrarisations  vascalaires  sar  tonte  r^tendne  dea  inles- 
tins  grâies. 

(La  fin  au  prockain  nunUro.)  D'  Prosper  di  Pietra  Sahta. 
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r£cole  de  mădecine  de  Lisbonne,  etc,  ele.,  ele.;  traduit  du  portugais  par  le  doctesr 
Lncien  Papillaud  (Henri  Aimte),  membre  correspondant  de  TAcadâmie  royale  des  scieaoei 
de  Lisbonne,  de  la  Sociătâ  des  sciences  m^dicales  de  la  mime  viile,  etc  Lisbonne,  1871, 

L'ătude  de  la  tempârature  morbide,  tonr  k  tonr  poursnivie,  abandonare  et  reprise,  a  aoqiii 
avec  juste  raison,  dans  ces  vingt  demiferes  annto,  une  telle  importance  clinique,  qu'il  j  avait 
utilitâ  a  condenser  dans  un  ouvrage  spăcial  les  rfegles  qui  doivent  dâflnitivement  pr6sider  an 
recherches  thermometriques. 

Cest  ceUe  lacune  dans  la  littărature  medicale  que  se  sont  proposâ  de  combler  M.  le  pro- 
fesseur  Alvarenga,  de  Lisbonne,  et  son  intelligent  traducteur,  M.  le  docteur  Lucien  Papillaad. 

Dans  une  sorte  de  pr^ambole  d'une  vingtaine  de  pages,  nolre  distinguâ  confrfere  portngds 
esqaisse  rhistoire  de  la  tbermom^lrie  cliniqae  depuis  ses  commencements  Ies  plus  âloignts 
josqu'a  nos  jours;  puis  ii  divise  en  six  cbapitrea  les  diverses  questions  que  soal^ve  rttnde  de 
k  tempârature  animale. 

le  premier  chapitre  est  consacrt^  ă  Texamen  de  la  temp^rature  physiologiqae  et  de  ses  a»- 
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difleations  sons  nnAiK^nee  de  direrses  eirconstaBces,  ooit  individuelles,  soit  extărieures.  S'il 
n'cst  pas  indiffdrent  de  peuvoir  ţH^cJBer  avec  soin  ie  chiflre  de  Ia  tempărature  nprmale,  ii  faut 
avoner  cependant  qne  ies  nombreuses  recherches  entreprisea  dans  ce  bnt  D'ontabouU  qu'ă  des 
rteiltats  variables,  au  point  que  la  temp^ralare  peut  rester  normale  en  osdliant  dans  l'^lendue 
de  3  degT^,  entre  36*  et  38*.  Cest  aiosi  que  Davy  donne  pour  Ia  temp^rature  physiologique 
S7*S3  sons  ia  langue  et  37*  dans  Taisselle;  DespreU  indique  37°S>,  Roger  37*2  chez  Ies  enfaots, 
Wmtz  87*  et  36*5&,  la  tempârature  âtant  prise  dans  l'aisselle;  BSeresprung  37*08,  BillroUi 
87*5,  Mignot  37*,  Robert  Latour  36*5  ft  37*5,  Gomplon  97*&  Far.,  Hardy  36*5  k  37*5,  Hirlz 
86*  ă  38*,  Anfrun  37*  ă  37*5,  Jaccoud  37*2  ft  87*58. 

Pour  M.  AiTarenga,  la  temp^rature  moyenne  journalifere,  chez  I'adulte,  est  de  37*27  oscii- 
lant  entre  36*  et  38*.  L'anteur  passe  ensnite  en  revue  riofluence  â  peine  appr^ciable  de  TAge 
nur  la  temp^lnre  norniale,  Ies  effets  bien  manifestes  de  Tbeure  de  l'observation  sur  Ies 
osciOations  diornes  de  ia  tempârature,  aioei  que  l'action  presque  n^ative  de  la  temp^rature 
ambiante,  des  climats,  des  saisoos,  de  la  constitution,  du  temperament  et  du  sexe  sur  le  degr6 
thennomâtrique. 

Dans  le  deuxiime  cbapitre,  M.  le  professeur  Alvarenga  passe  snccessivement  en  revue  Ies 
nombreux  thermomitres  employâs  en  clinique,  et  aprte  avoir  examina  Ies  condilions  divei'ses 
qu'ils  doivent  remplir,  ii  discute  leurs  avantages  relatifs  et  donne  la  prtf^rence  au  thermom^tre 
de  Ceisius  h  cause  de  sa  sensibilitâ,  de  sa  prâcision,  de  sa  bonne  conservation  et  de  la  facil« 
lectnre  de  ses  divisions. 

L'aiaselle  est  et  sera  toujonrs,  d'une  maniere  gânârale,  le  lieu  d'6Iection  pour  rat^lication 
du  thermom^tre,  le  vagin,  le  rectum  et  la  boucbe  ne  pouvant  6tre  utilisâs  dans  ce  but  que 
d^ane  manitoe  fort  exceptionneile. 

Notre  contrare  de  Lisbonne  entre  dans  de  minutieux  d^tails  sur  le  mode  d*application  do 
thennomitre,  sar  Ies  pr^utions  ă  prendre,  sur  le  moment  auquel  doit  se  faire  l'annolation  de 
la  (emp^ture,  et  en  mftine  temps  ii  nous  fait  connaitre  Ies  divers  registres  thermomâtriques, 
qtbygmomâtriques  et  pn^om^triques  qu'il  emploie  dans  sa  clinique  et  dont  ii  nous  donne  un 
spteimen  dans  son  int^ressanl  ouvrage. 

Le  cbapitre  troisiime  comprend  la  thermopathologie ;  c'est  Tâtude  de  la  temp^rature  gini- 
rale  et  de  la  classiflcation  des  maladies  sous  le  rapport  tbermique ;  c'est  encore  T^lude  des 
diverses  p^riodes  de  la  tempăralure,  et  des  tempâratures  parlielles  ou  topiques. 

Dans  le  quatri^me  cbapitre,  Panteur  s'occupe  de  la  flfevre  et  de  ses  diverses  p^iodes  au 
point  de  vue  de  la  constatation  tbermique.  Ce  sujet,  d^jâ  indiquâ  dans  le  cbapitre  prudent, 
reţoit  ici  de  laiges  d^veloppements  nâcessit^  par  Timportance  des  nombreuses  queslions  qui 
s'y  rattacbent. 

Le  cinquifeme  cbapitre  trăite  de  Ia  marcbe  găn^rale  de  la  tempârature  pathologique  et  de 
ses  rapports  avee  le  pouls,  la  respiration.  Ies  sueurs,  Ies  urines,  la  nulritioa  el  rinnervation. 
Les  r^ltats  obtenus  par  Tauteur  vienoent  gânăralemenl  connrmer  Ies  recherches  faites  par 
Ies  anties  observateurs,  el  nolamment  par  Spielman  el  Hirtz,  dont  le  travai!  fort  substantiel  t 
para  dans  le  tpme  VI  dn  Nouetau  Dictionnaire  de  midtcine  et  de  chirurgie  praligws.  C'est 
mtaie  k  cause  de  la  vulgarisalion  de  ce  dernier  ouvrage  que  nous  nous  bornons  ă  Tanalyse 
sommaire  de  Touvrage  de  M.  le  professeur  Alvarenga,  afin  de  ne  pas  nous  exposer  ă  repro« 
duire  dam  ces  pages  ce  que  M.  Ie  professeur  Hirlz  a  si  bien  r^sumâ  el  expos^  dans  son  article 
du  dictioonaire. 

Enfin,  le  sixitaie  cbapitre  est  consacra  k  Texposilion  et  ă  l'analyse  critique  des  diverses 
tb^ories  proposâes  pour  expliquer  la  temp^rature  anormale.  Cel  important  cbapitre,  qui  ne 
renfenne  pas  moins  de  56  pages,  se  termine  par  l'alin^  suivant : 

«  En  derniăre  analyse,  Pâlâvalion  anormale  de  Ia  tempârature  est  le  ph^nom^ne  palhogno- 
monique  et  essenliel  de  la  fifevre;  Tabaissement  anormal  de  la  temp^rature  est  le  pb6nom6ne 
caraclâristique  de  Talgidit^  L'origioe  de  la  temp^rature  pathologique  est  Taltâration  des  m^ 
tamorpboses  organiques  et  dyoamiques  qui  constituenl  Ies  sources  de  la  chaleur  normale.  En 
debors  de  ceci,  tout  est  hypolhfese  sans  base  solide  pour  leur  servir  de  poiot  d'appui.  » 

Tel  est  l'aper^u  sommaire  de  cel  inlăressant  ouvrage,  qui  renferme,  en  debors  des  observa- 
tions  personnelles  du  savant  professeur  de  Lisbonne,  de  nombreux  documents  cliniques  âma- 
oant  des  m^decins  des  divers  pays  qui  se  soni  spăcialemenl  occnpâs  de  tliermoroâtiie. 

SiSTACH. 


ACADfiMIES  ET  SOCIETES  SAVANTES 

ACADMIE  OES  SCIENCES 

M.  Daro«8  Tient  de  perfectlonner,  d'une  maniere  anssi  jndiciense  an  point  de  voe  des  priiH 
cipes  que  Meonde  i  celui  des  rtenitats,  la  m^tbode  d'examen  des  propri^t^s  pbysiologiques 
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ăei  eOFps.  U  vient  â6  faife  voir  ratilltâ  â*eii  recheteher  riBflnenm,  uoiHwntoieDtvff  ki 
organismes  snp^rieurs,  mals  encore  sar  Ies  Cb«8  tnlcrdttioplqaee,  «t,  en  gânând,  nir  la  iak< 
Mane«s  oiţanfs^es  ou  amorphes,  aoxqnellee  Mt  dâparti  l'oumge  complexe  det  bnneatitiNi 
Qaand  le  mâmoire  de  M.  Dnmas  a  para,  HM.  Rabat«an  et  ^apttlon  «udeot  occopte  d^ 
plusietits  mote,  chacnn  de  Son  c6l«,  k  des  «xpârlencea  sur  ractton  physlologttpia  deioon))Mll 
tnin^raui  et  organiques  du  bdre  et  dn  slllcinm.  Hs  le«  ont  alon  reprttet  en  âotauHa,  et  li 
ftoumettent  h  1' Academie  un  travail  ă  oe  sajeL  Eh  voici  Im  prlMipatit  rdMltaU  :  hriHeaUlt 
soude,  ă  certaine  dose,  emptehe  toute  manifMtation  dM  agent»  dWen  de  la  fontientiU«ti 
de  la  ptttrîditl 

raetlon  de  ce  Ml  est  done  efitfireAiettt  «otnpamble  k  oelte  do  boito;  MnlettenteUeot 
plus  6nergiqoe,  ainsi  (]ue  uous  Vimma  reconnu  dans  quelqtiee  exp^rletioes  «ompantivei  fa 
«xemple,  11  fhut  moins  de  slUoate  que  de  borate  pout  etnpMlvir  la  femiMtatlon  de  rari» 
Cette  difKrence  dans  Tintensitâ  dVtioo  n'est  pas  surprenante,  ear  nons  «*od«  reeomra,  du 
des  exp^riences  faites  sur  Ies  animaux  supdrieurs,  que  le  silicate  âtait  plus  ^nergiqus^k 
borate.  Ainsi,  tandis  que  llnjection  de  1  et  de  3  grammes  de  botax  pour  40  grammes  d'tn 
dans  Ies  reines  d'un  chlen  ne  prOToque  aacun  trouble  dans  Ia  soutâ  de  eet  anima),  rinjectioi 
de  1  gramme  senlement  de  silicate  de  soude,  dans  Ies  memes  oonditiooi,  dâtermii»  ia  ont 
Chez  un  chien  qni  avait  re^n  dans  ia  veine  1  gramme  de  ce  sel,  en  sohition  aqoeon,  ■ 
observa  dans  la  journ^e  des  efîets  purgatife,  puis  des  vomissements.  Dte  le  lendon^ 
Ies  wriaes  renfennafent  de  Taibumine,  mais  point  de  suere.  Les  Joon  snivanti,  rappMtdiu- 
nua,  II  Y  ent  encore  quelqnes  vomissements ;  Torine  6tait  toujours  (dbnnuneosew  L'anini 
roonrut  neuf  jours  apr^s  Tinjection.  A  l'autopsie,  on  irouva  Testoraio  congestiofflK  et  ne- 
flermaut  un  llqnide  noirfltre,  le  ooeur  rempll  de  eailiots  avec  un  peu  de  «ang  fluide,  Iei  pm- 
mons  congestionnâs ;  la  vessle  contenait  un  peu  d*urine  albmnineuse.  Les  tulwli  dn  rai, 
examinâs  au  microsoope,  faisaient  voir  des  cellules  6ptth6Uales  graisseusea.  Ainki  le  tfiieaie 
<le  soude  avait  tronbM  profbndâment  la  nutrition.  L'action  en  est  plus  energiqDe  qw  oilit  ii 
borax,  aussi  bien  sur  les  organismes  supârieurs  que  sur  les  fnfiriears  et  les  ferments. 

n  n'est  peut-«tre  pas  sans  iutârfit  de  rapprocher  de  ces  recherches  nouvelle»  une  disos- 
bion  qui  a  eu  lieu  au  sein  de  TAcadâmie,  ii  y  a  longtemps  d^jti,  et  que  Ies  clrcenstanM 
nous  avaieot  emp6ch6  de  reproduire,  11  s'agissait  de  savoir  quels  sont  les  yrais  agents  cls- 
tniques  qu'il  convient  d'opposer  k  Tinfection  rolasmatique.  Est-ce  le  chlore,  coame  n  ^ 
croit  gân^ralement  7  Les  ftimigations  chlortes  agissent,  ă  Ia  vâril6,  sur  les  gaz  putrides,  set  lei 
gaz  bydrogânâs  pour  Ies  dâcomposer.  Elles  les  d6truisent  et  font  disparattre  teur  odeor.  I» 
ă  cAtâ  des  gaz  qui  se  d^c^lent  par  leur  mauvaise  odeur,  ii  existe  les  miasmes  constitfiti  ţs 
des  sporules  insaisissables  qui  infectent  Tatmosph^re  et  qui,  en  se  multipliant  sans  que  m 
Bvertisse  de  leur  pr^sence,  dăterminent  de  tous  cM^s  la  fornration  de  ibjers  iftpid^miqaei.  Sa 
ces  germes  morbides.  Ie  cblore  n'ekerce  pas  la  plus  petite  influtnce,  tandis  que  Tacidt  pl» 
liique,  le  ph^nol,  la  cr6o8ote,  etc..  Ies  annulent  h  eoup  sAr.  Le  r^le  de  ces  Sttbsttaoei  e< 
distinct :  les  eomposds  chlorte  dtoomposent  Ies  giz  odorants ;  I'adde  pb^nique  tue  Ies  tulbfl» 
Ii  ihut  se  servir  des  uns  et  de  Tautre.  L'action  de  l'ăctde  ph^nique  sur  les  itiMKret  orp- 
^iques  doit  fttre  assimilde  ă  celle  dtt  tannin. 

D6S  rannâe  182â,  M.  Chevreul,  dans  son  troisiâme  mdmoire  sur  \eâ  substauiie$  ăsttfelţe&te, 
avait  constată  le  r6le  curieux  du  tannin  comme  suspensif  du  mouvement  de  ââcompodtii 
des  matiferes  organiques,  et  11  lui  avait  tronvâ  des  analogues :  ainsi  le  stiblimd  «rtrotif,  qni  U 
empioyâ  depuis  pour  les  embaumements ;  ainsi  les  sels  d'alumine,  le  sulfate  de  sesqbknţi! 
de  fer,  etc  L'acide  phănique  S'oppose  ă  la  fermentation  en  tnant  les  fertnents.  II  peut  dercnir 
im  ddsinfectant  secondairement,  car  en  arrâtant  la  dteomposition  des  matiâres  putresclbJei,  i 
fait  peu  ă  peU  disparattre  la  mauvaise  odeur  qui  en  dmane.  Quaud  on  fait  ăgir  l'acide  pMoiţii 
iur  des  sporules,  sur  des  germes  en  suspensioti  dans  les  liqutdes  fermentescibles,  on  la  W 
absolument  de  Ia  mame  faţon  que  la  cr^osote,  verste  dans  une  dlssâlution  sucr6e,  urâtei 
fermentation  en  dâtruisant  les  ferments;  avec  le  chlore  on  a  done  une  râacUon  chUniqae,(i 
avec  l'acide  phdnique  une  action  de  l'ordre  organltiue  ou  titaL 

MM.  F.  Rocbard  et  Ch.  Legros  adressent  un  mânâoire  sur  Ie  parasitisme  vdg^tal  daoi  K 
altărations  du  pain.  Ils  en  ibrmulent  les  conelusions  de  la  manifere  Sulvântâ  :  a  Ilrd«lltek, 
nos  recherches  que  les  moisissures  variăes  qui  se  ddveloppent  sur  le  pain  ne  constitoealfB 
une  sorte  de  maladie  dpidâmique,  râsul  tant  de  lă  prăsence  de  certains  germes  dans  fatmai- 
phire,  mais  qu'elles  surviennent  lorsque  le  pain  est  mal  fikbriqnâ,  avec  ane  iiariae  inf^neoA 
et  conservă  dans  de  mauvaises  conditions.  Le  pain  altără  devient  un  terrain  favoraUe  andM 
loppement  des  mucădiuăes,  et  si,  le  ploS  souvent,  on  tiWMre  en  abondance  des  dumpipoi» 
de  eoultur  orangâe,  U  n'est  cependant  pas  rare  da  renoontrer  en  mAme  teapg  d'aatret  crip- 
lagamas  diversement  oolorăs.  L'humiditâ  et  l'aciditâ  du  pain,  son  săjour  daw  dat  iMt 
obecurs  soni  des  causes  favorabîos  au  dăvelopperaent  des  moisissures.  v-,(xj^^lt: 
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f  lioagavom  dbservddaitt^e  ttain  deut  ^ceâ  de  cryptogames  orange^'  Les  taehes  vertei 
Iu  pain  soJi  fohnfies,  tanlât  piti"  aipergiltui  giaucujs.  tantfit  par  le  penicHium  gUaicum;  le$ 
aches  nWfCs,  q\)I  soni  tits-Irgquentes  et  qai  ne  lardent  pas  ă  envahir  Ies  taches  orang6e$ 
:t  vertes,  dependent  de  li  prtşence  du  rhiioţnU  itigHtaMi  quetqţtefoU  ii  s*^  joiilt  fe  Mryh'k 


0«aiiM  An  M  ottobK  l«7a.  —  Prteideooe  de  M.  Bun. 

M.  tiRtotEtr,  eb  fefsam  boimntigti  ft  l*A«ad6ttie,  duna  m  dmii^re  MtoM,  8'Ufl  OttVfâgt  dfe 
1  le  docteur  de  Larroque,  iotituM :  Traitement  compUmttilain  ei  prophylăctiţut  ătk  Igmp^i- 
îsmtd  de  la  icrofuU  conpmle,  «"esl  exprini(S  âîittl: 

•  te  nouVeau  IraVaif  est,  i  propffement  parler,  h  6ltoiqne  dfts  fiiM.  dă  Salies  He  biiani, 
loDt  tt.  de  Larroqtle  est  le  vdrltable  fondaleur.  fl  y  a  fdunî  plus  de  soixântc  obserrations; 
|ui  moDtrent  iout  Ie  parti  qUe  l'art  peut  tirer  de  ces  eaux  trop  peu  connues  dans  le  traitemebt 
Ies  afTections  les  plus  rebelles  des  glandes,  de  la  peau  et  du  syst6m6  osseux.  Les  sodrces 
ihloro-iodur^es  soaiqties  de  Saliee  de  Bâun  reaporteut  sar  tontes  les  mok  sfaiilairM  d«  la 
*tm(x  et  de  Mranger  et  laissent  bien  loin  ftenitre  ellw  notumiieat  «elles  de  Krenuaoh  «t 
le  Nauheim. 

f  Tai  etâ  \iiao\ti  des  risnitats  vt-aluent  tt^eh«!lteiix  obtenus  t  Salie»  dans  Im  engorge- 
neots  ganglionuaires  les  plus  graves,  fes  lupus  inv6t6râs  et  les  abcts  ossIQuents  consteulift  ft 
les  canes  vertăbrales  et  autrei.  J'ajoute  que  ces  eaux  sont  en  m6me  temps  reconstituantes  au 
)las  hant  degrâ,  et  qu'elles  sont  tr^s-ntilement  employies  dans  les  animies  de  toates  esp^ees 
ildaus  les  ^tats  cacbectiques  les  plus  divers. 

«  n  est  juste  de  reconnaltre  que  la  maniere  tits-iatelligente  et  ti^S'SagaM  avec  laquelle 
L  de  Larroque  salt  varier  leur  mode  d'emplol,  ne  codtfibue  pas  peu  atrx  «lecAs  si  remar- 
piables  qu*il  obtienL  Xxs  dâlalls  trâs-consciendeiix  et  trfes-exactj  qu'll  donne  a  eet  ^rd  sttr 
«  point  tnăritent  de  axei-  Taltentlon  de  fAcadâmle  et  de«  mddecius,  auxqnete  je  me  pennets 
le  les  signaler  hatitment.  i 


iOClâti  itttICÂLE  UES  MOPITAUX 
Stanoe  du  13  joiUat  1872.  —  Prisidence  de  M>  itiuom. 

lOlOIAntE.  —  Correspondance  imprima  et  manuscrite.  —  Prisentation  d'un  malade  aticint  tfkMaW- 
rawtM  ftiMrewbMM  de  ia  Imgm,  par  M.  Firtol.  EunMn  microscopique,  par  M.  Cornii.  —  DlMa>> 
*l«n  tmr  l»  tJmrtMmUU*,  note  par  M .  Bucquoy.  Discassion  :  HM.  Oiaulhrd,  Hoatard-llartin,  Boar- 
4oo,  Blaobez.  —  ^ote  sut  l'JJtatomU  patholojtnue  da  la  pleuriii»,  par  M.  Cornii. 

Le  procto-verbal  de  la  dernii^rtt  ManM  est  la  et  aioptâ. 

La  c«rt^poBdBMc«  fenprbfefo  ttompfeod  < 
Le  Pficii  ttruthfitqve  dM  ttavamt  db  rAcad«mte  (te  RMen  ponr  les  mtâe»  ilglMi. 
Les  numârbs  13  et  ih  db  ]6um&l  te  L^m  mMieal,  1871. 

La  correspondance  manuscrite  comprend  des  leltres  de  MM.  PetttiKt,  LM^dOMttt  et  Damas- 
iBiNo,  qat  d«tn!lnd«&t  k  faire  partfe  de  k  ibcMti ; 

tine  lett^  de  Si. 'MoIsSeneI',  qbe  dte  tnoffiSs  de  stmtâ  topMhebt  de  pthmt  dette  tium. 

Prisentatio»  d»  malade, 

U.  MmfoL  pMaeBle*  la  SoeMM  «n  «udade  «tteiilt  d'aictoe  de  Ia  langue.  (6wapnbli6 
mebabieiDSntt) 

iHiiiuHonsutld^ti/reeitnMt*. 

M.  Boţ^DOT  Iii  le  rââiimd  de  16  observalîons  de  pleurele  traitâe  pai-  Ies  ponctlonii  dites 
apillaires  aveo  aspiratioD.  (Voir  TUnioh  Medicale  du  27  juillet  1871) 

M.  QBKWPâ»  i  J»  dois  ajDHter  une  (Atenration  *  callea  que  FM  vient  «te  ra]tporter  j  elle 
Mt  tti«  jobitb  aux  exemptes  de  transformatton  des  epancheUMOte  adreus  en  ApanoheitieBts 
KDulents  apres  Ia  thoracentese.  Bien  qve  os  aoit  un  aooident  r^atd  aaaei  rarct  ctaaran  de 
wua  en  a  vu  quelques-uns ;  je  viens  d*en  observer  ua  nottveao,  «t  cbaque  (bis  que  j'ai  k  oons- 
Bter  nn  foit  semblablei  je  me  demande  ri,  ayant  pu  prăvoir  cetle  tralisfânnation,  j  aiuai»  p(t- 
iqnâ  la  tboraceottee. 

Moa  malade  est  un  jeune  tuuzune  de  2!2  ans,  maigre«  prâeentant  des  ant&^ents  qui  foat 
:raindre  la  tuberculisation,  et  ayant  d'ailleurs  dans  le  Bommet  gaucba  du  poumon  des  signes 
oon  douteux  de  cette  maladie.  Des  le  premiecjour  de  son  entrte,  Tabondance  de  repanche- 
nent,  l'anbeiation  nmis  d^ciderent  ă  pratiquer  la  tboracenttee;  mais,  dea  les  premj""»'  ""uttes, 
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on  put  coostater  qne  le  liquide  qai  s'teoulul  âtait  lonche.  Hait  joon  aprte,  Ie  liqniâe  s'itiî 
reproduit;  nous  devions  faire  uoe  nouvelle  ponelion.  Le  liquide  6tait  purulent  Je  fiinne 
injectioQ  iod^e,  d'aprte  la  formule  de  M.  Hârard  (teinture  d'iode,  60  gr. ;  eau,  100  gr. ; 
iodure  de  potassium,  2  gr.).  II  n'7  ent  pas  d'iodisme;  mais,  hnit  jonrs  apits,  leliqniâe 
s'^tait  encore  reproduit;  T^tat  gănâral  ^tait  grave;  je  prial  M.  Outod  de  pratiquer  le  drain^ 
de  la  plfevre.  Des  circonstances  particuli6res  rendirent  Top^ration  laborieuM;  ainsi,1«ic8(K 
dtaient  trfes-rapprochâes,  presque  imbriqufes;  11  fallat  bire  passer  Ie  draln,  non  parnn  tn- 
cart,  mais  par  une  incision  cutan^e.  Toutefois,  depuis  rop^ration,  P^tat  du  malade  est  rehti- 
yement  satisfaisant,  Tapp^tit  est  Enorme;  la  quanlitâ  de  pus  renda  diminue  sensibleinatt; 
l'air  entre  librement  dans  la  pliivre,  sans  effet  sensible;  Ie  poumon  se  dâveloppe  et  pent  d^ 
remplir  la  moitiâ  de  la  cavitâ  pleurele. 

Tai  rapport^  ce  fait  ft  la  Soci6t6,  parce  qn'il  me  semble  important  de  rdunir  Ies  obsemtioii 
capables  d'aider  k  la  solutioo  du  probleme  suivant  :  Certaius  âtats  morbides,  tels  que  li 
tubercuUsation,  la  convalescence  des  fiâvres  graves,  semblent  avoîr  une  grande  infloenee  m 
la  transformation  des  ăpanchements  s^reux  en  6panchements  pumtenls.  Dans  ces  conditiou, 
alorsquel'qn  peut  prâsumer  cette  transformation,  doit-on  faire  Ia  thoracenl^se? 

H.  MoDTAiiD-HAaTiN  :  J'ai  dâjă  en  Poccasion  de  dire  que  Too  peut,  presque  \  coop  idr, 
pridire,  d'aprta  Ies  caractires  du  liquide  sorti  de  Ia  plăvre  dans  une  premiere  thoracent^ 
ce  que  sera  Ie  liquide  de  la  ponelion  suivante.  Quand  le  liquide  est  absolument  transparenL 
on  n'a  gu6re  k  redouter  ses  transformations;  quand  ii  prâsente  nne  teinte  opaline,  louchc, 
c'esi  qu'il  contient  d^jâ  beaucoup  de  globules  blancs,  et  si  r^pancbement  se  reproduit,  ii  sen 
purulent  ou  sâro-purulent  Souvent,  entre  la  premiere  ponction  et  la  deuxi^me,  ii  s'^pancb; 
de  Ia  sârositâ  et  du  pus,  et,  entre  la  deuxi^me  et  la  troisifeme,  ii  ne  se  prodult  plus  tpf 
du  pus. 

II  en  a  6tii  aiosi  chez  un  malade  que  je  viens  de  soigner  dans  mon  service  d'h6pitaL  Alteint 
le  35  juin  d'une  pleuro-pneumonie  suraigue,  le  malade  prăsentait  le  quatriime  jour  un  ipaa- 
cbement  d  abondant  que  je  dus  pratiquer  la  thoracent^  U  sortit  1,800  granunes  de  liqoide; 
celui-ci  ^tait  louche,  opalin.  Taunonţai  aux  6teves  et  k  MM.  Dieulafoy  et  Henrj  Gueneaa  de 
Mussy  qui  assistaient  ă  l'opâratioa,  que  Ik  liquide  se  reproduirait  et  serait  probaMement  sâv- 
purulent  Le  27  juin,  nous  dâmes  faire  une  nouvelle  thoracentise :  le  liquide  6tait  s^ro-pom- 
lent;  et  enfin,  le  2  juillet,  nous  en  flmes  une  troisi^me:  le  liquide  âtait  purulent,  ntais  Q  n^ 
en  avait  que  ÂOO  ă  450  grammes.  L'^tat  gănâral  du  malade  est  bien  meilleur  aujourd'liai. )( 
crois  que  ces  caraotdres  du  liquide  sont  d'une  grande  valeur,  et,  pour  mm,  Os  ne  m'oM 
jauais  trompa 

M.  Bqcbdok  :  Je  regretle  de  ne  pas  partager  l'opinion  de  M.  Moutard-Martio.  J'ai  Eiit,  VK 
lesappareils  de  MM.  Regnard,  Potaio,  Dieulafoy,  sixop^rations  de  thoracent^se;  quaţn  linsk 
liquide  est  deveou  purulent  apr6s  Top^ration;  deux  malades  soni  morts,  deox  sont  en  triile- 
ment.  Or,  chaque  fois,  je  m'itais  assurâ  que  le  liquide  n'6tait  pas  opalin. 

H.  Modtard-Martir  :  En  prunce  de  faits  si  multiplite,  ii  me  aembie  dificile  de  ne  pu 
sooger  k  qnelqua  canse  spteiale  pour  «xpllquer  ces  transformations.  Nous  savons  qn'ot 
lancette  mal  netloy^  peut  donner  naissance  k  des  pblâbites ;  n'en  serait-il  pas  de  m£me  din 
ces  cas  particuliers  du  trocart  ou  de  l'aiguille?   , 

M.  BucHBz :  Les  instrumenta  qui  ont  servi  k  M.  Bourdon  sont  ceux  qoi  m'ont  aervi,  em 
qai  ont  61^  employâs  ^alement  dans  le  service  de  M.  S^  Or,  ii  n'y  a  que  les  pknrtas, 
op^răes  dans  le  service  de  M.  Bouidon  qui  aient  eu  une  issue  malhcureuse;  ii  faat  deae 
diercher  la  cause  aillenrs  que  dans  les  instrumenis. 

M.  OHAOFFARB  :  L'interpr^lalion  donnto  par  M."Moatard-Martia  «nx  fUls  sigadte  | 
M.  Bourdon  ne  me  semble  pas  incontestable.  Je  crois  plus  rationnel  de  prâsenter  n»  al 
hypothtee.  M.  Bourdon  a  observa  quatre  fois  depuis  quelque  temps  la  transfbrmatiODi 
«panchements  winmx  en  ^panchemenU  purulenU;M.  Bucquoy  la  signale  deux  fois  iamt 
relevS  d'dbservations ;  moi-mfime  j'en  rapporUis  tout  k  l'beure  nn  exemple,  et  f»a  vom 
encore  d'autres  tout  r^nts.  Ne  doit-on  pas  rapprocher  cette  tendance  k  la  pmrulaM» 
r^ptdemie  de  flfevre  pnerp^fale,  si  tenace,  si  omelle,  que  noos  traverBoas  ea  ce  onaM;! 
«4*11  pa8  4H»Bi  on  grand  nombre  d'^siptles?  N'est-ce  pas  dans  Ia  conttitaliOB  âm-tUt 
que  nous  trameron  Ia  raison  de  ces  transbirmationsT  .1 

M.  Bourdon  :  Je  proposerais  volonticrs  nne  autre  etplication.  Je  crois  qne  te 
devient  plus  souvent  purulente,  depuis  que  nous  nous  serv<ms  des  appereils 
signalais,  ii  y  a  qninze  jours,  les  douleiirs  atrocea  que  deux  de  mes  malades  M 
pendant  I'opSration;  ceite  viblence  n'est-elle  pas  pour  queJque  chose  dans  Ut 
pululence  ult*ri«ure«esplMir^ft«8? 
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IL  CORiii.  demande  k  la  Socidtâ  Ia  permission  de  lui  pr&enter  brifevement  quelques  faits 
asatomo-patliblogiques  concernant  la  pleurăsie.  Ces  doanâes  analomiques,  inl^ressantes  ea 
elles-nitaies,  ne  soni  pas  diou^  d'applicatioos  pratiques  dans  la  discussiqn  acUielIe  relative 
k  l'opâratioD  de  ia  Ihoracent^se.  Elles  sont  empruiiţâes  ă  la  seoonde  pârtie  da  Mantiei  d'hii- 
tologie  patholfigigitfi  qu*il  pubGe  en  conunun  avec  M.  Ranvier. 

Lorsque  la  pl6vre  eţt  eoflaninite,  dans  la  pleurâsie  aigui  primitive,  on  constate  en  m&ne 
temps  UD  âpaochement  liquide  dans  sa  cavită  el  un  essudat  fibrineax  k  sa  surlace. 

Le  liquide  ^panch^  qu'il  soit  absolument  transparent,  incqlore  ou  cilrin,  ou  no  pen  loucbe» 
coDtient  toujoura  un  assez  grand  nombre  de  globules  blancs  et  de  globules  rouges  venus  da 
saog,  telon  tonte  probabilit&  II  est  psjlaitement  6tabU,  en  effet,  que  ces  globules  peuvent 
sorlir  des  vaisaeaux  pac  diapM6ae,  en  mame  temps  que  le  s^rum  sanguin  dans  Ies  inHaroma- 


Abandonnâ  k  lui-'mbne  dans  un  vase,  le  liquide  pleurei,  enley^  par  la  Iboracenttoe,  se 
coagule  lorsqu'il  se  refroidiL  Ce  fait  a  iii  altribu6  ă  la  coagiilation  de  la  subsiance  fibrinot 
gioe  qui,  dirnoute  dans  le  liquide,  se  coagule  au  contact  dşs  cellules  et  des  globules  sanguins. 

Les  liquides  loucbes  un  peu  troubles  de  Ia  pifevre  conliennent  une  pios  grande  quaatitd  de 
^obules  blancs  ou  globules  de  pus,  âl^ments  qui  sont  ideqliques. 

A  mesure  que  ces  liquides  devieanent  plus  opaques  et  puriformes,  ils  contiennent  un  plu| 
^nd  nombre  de  globules,  dont  un  grand  nombre  devieunent  granuleux  et  se  remplissent  de 
^raisse  lorsque  le  pus  a  Taspect  crâmeux  et  bien  M. 

II  râsulle  de  ce  qui  pr^6de  que  les  globules  de  pus  existent  toujours  dans  la  sărositâ 
pleorale  6panchee,  et  que  la  purulence  de  ce  liquide  dans  la  pleurele  denote  simplement  un 
Icgri  sup^rieur  de  rinflammation,  la  sortie  d*an  plus  grand  nombre  des  mâmes  ^^ments  qui 
iiislaient  Ut  anparavant  Autti  peut-on,  dans  loute  pteorttie,  avoir- ft  redouter  des  accidenta 
le  suppuration  de  la  plâvre. 

Comment  se  produit  la  purulence?  Cest  1ă  nnequestion  difflcile  k  risoudre,  et  ladiscussion 
ctuelle  nous  montre  bien  qu'il  est  impossible  d'y  r^pondre  dans  un  certain  nombre  de  cat 
viicutiers.  ^^aDmoin8,  nous  connaissona  une  s^rie  de  causes  de  suppuration  de  la  plfevre ; 
ar  exemple  une  tnflammation,  un  petit  phleguu»  au  niveau  du  point  de  ta  peau  qui  a  âiâ 
iqui  par  le  trocart  dans  Ia  thoracenuise;  un  no^au  de  suppuration  du  poumon,  un  6tat 
fcbectiqae  du  sujet,  I'^tat  poerpâral,  Je  voisioage  de  blessăs  ou  de  tMwvelles  accouch6e< 
iteintş  d'infection  puraleate,  etc  IL  n'est  pas  douleux  que  la  tboracentâse  ne  puisse  âtre, 
108  des  cias  trto-rares,  k  la  v^tâ,  Ia  cause  occasioonelle  de  la  suppuration. 
Les  fausses  membranes  qui  recouvrent  Ia  surface  de  la  pl6vre  dans  la  pleurâsie  aig«6  sont 
mpostes  de  fil»ine  qui  se  coagule  au  contact  des  âl^menls  nouveaux  form^  sous  rinfluence 
i  rinflammation,  conune  elle  le  lait  dans  le  vase  oii  on  a  laissd  relroidlr  le  liquide  enlev6 
u'  k  ponction. 

Examin^es  en  place  sur  la  pl^vre,  et  lorsqu'elles  sont  r^mmentd^posâes,  cescoagulatjont 
!  flbrine  prâsentent  souvent  Taspect  suivanL  Aprfes  avoir  âtală  la  pl6vre  sur  une  laoie  dq 
n«,  on  voit,  k  un  grossissement  de  50  diamâlres,  un  point  saillant  d'oii  rayonnent  des  tra- 
es  fibrineuses.  Celles-ci  sont  reliâes  entre  elles  par  des  travâes  circulaires,  de  telle  sorte  que 
insemble  de  la  figure  a  de  l*anaIogie  avec  une  toile  d'araignâe.  La  pârtie  centrale  saiilante 
I  ce  d^pdl  fibrineux  repose  souvent  sur  une  anse  capil|aire  de  la  plfevre  qui  fait  elle-m6me 
ie  I^^re  saillie  en  forme  de  papille. 

Cet  exsadat  flbrineux  est  composă  de  filaments  de  fibrine  ou  de  lames  entre  lesquels  exis- 
Dt  de  nombreux  ilămenls  cellulaires  qui  sont  des  globules  blancs  et  des  celluies  d'6pilh6- 
im  de  la  plfevre  desquam^es  et  plus  ou  moins  modiiiâes,  grauuleuses,  spb^riques  ou  de 
me  iiT6guU6re,  et  prâsâdant  souvent  plusieurs  noyaux. 

Si,  aprta  avoir  fait  durcir  dans  Facide  picrique  un  lambeau  de  la  plfevre  recouvert  de  la 
isse  membrane,  on  en  fait  des  seclions  minces  compreoant  loute  son  âpaisseur,  on  voit  que 
;  lames  de  Gbrine  sont  s^paiVes  les  utiis  ăis  autres  par  des  couches  de  celluies  el  de  glo- 
ie*  de  pus.  Plus  profondâment,  ă  la,  limite  de  la  pl6vre  et  de  la  fausse  membrane,  on  trouve 

Ut  de  cetlales  ^ilMliales. 

Le  ti«ra  conjonctif  de  le  ptevre  est  toujours  aussi,  dans  les  cas  mfime  rteents,  infiltra  d'ud 
tâio  noBobre  de  globules  de  pus  ou  globules  blancs. 

De  plus,  les  vaisseaux  lympbatiques  de  la  membrane,  qui  sont  trto-superflciels,  sont  tou- 
ra  malades, 

i>*a|»to  E.  Wagner,  ces  vaisseaux  sont  dilata  et  remplis  par  un  exsudat  fibrineux  coagula 
>'aprto  Ies  examens  faits  par  Ranvier  et  par  moi,  les  vaisseaux  ne  contiennent  pas  seule- 
nl  de  la  flbrine,  mais  aussi  des  globules  lymphatiques  en  grande  quantit^ 
A  constatation  de  T^tat  des  vaisseaux  lymphatiques  pleuraux  dans  la  pleur6sie  donne  des 
seiţaementB  utiles  poar  comprendre  le  mode  4e  i^gorption  de  Teisudat  liquide  et  l'acUoa 
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des  m^thpdes  thârapeutiques.  II  est  cerUin,  en  effet,  qpe  Ies  ^pţatjqpes  peat  ^  k 
Hsorptlon  de  l'exsnaat  le  rdle  le  plus  important;  et,  s'ils  ^talent  obturte  par  van  amUim 
i»  Hbrine,  8%  âtaient  4evepds  ^permtobles  anz  Hţoţi^es,  la  tboraoenttee  mKli  ari 
rem^de  pmsible  de  ia  pleqrâsie. 

'  Itoe  iojecthni  iiiite  daag  la  plferre,  daQS  ^ş  pareilles  condiţiona,  avee  des  sulvtaiMti  toijK 
ne  serait  suivie  d'aucun  accident.  Ie  poisob  n'^tanţ  pas  absorbi  p^  le^  I]iBp|ati{(M.  Mi 
«zeeHenl  ami,  M.  Baumetz,  a  ohţervâ  r^nuqent  nn  f^t  (ţni  mţ  parMt  bOnv^Ir  «r  «nB|i 
de  celte  faţon.  Ofaeron  malade  poncUonnâ  &  qal  Ton  lUsait  des  bi^ectlons  a*lode  daasliţBm, 
nnjtetiaa  ftit  liite  un  jour,  par  erreur,  ayec  ISO  ţrammes  de  laudaaam  sans  ^11  y  ik  a 
iViooideitl& 

Mal»  Ies  T«J8«eaux  lytnpihalfmieS'gQnt  foin  dMtre  tonjonrs  dbUt^r^;  le  pk»  «dovent,  a^^ 
reafement  qat  des  gfobnles  blancs  Hbres  dans  un  Hqnide  grannleor,  et  tis  sont  !e  agnftlt 
la  gu^rison  natijrelle  de  la  pleurişie;  c'est  par  leurs  canaux  que  passent  la  ^rine  et  ks* 
bslas  blanos  devenns  granuteqz  et  diargâs  de  eranniations  erâinetişes  ă  la  p^Hote  de  rtnk- 
ti«»  de  l'exmidat. 
■  TBli  sont,  en  rdsnmd,  le»  princfpaux  ph^nomfenes  anatomiqnes  de  la  pletirMe.  I 

II  «n  r^iulte  qa«  la  «uppuration  de  l^panchement,  cet  accidept  si  redoutaWe  k  |a  n|e  * 
la  thoracenl^se,  n'est  pas  autr^  cliose  que  l'exag^ration  d'nn  6tal  qpî  eţiste  dans  tonte  fM 
i^sle  aveb  âpanchement  s^nx. 

U  tecrlUOrţ,  D*  BnoDiana. 

.  «OK»  »■  a.  «I  rawrwMDB  dau^wmic, 

C'şiSl  ?veîc  unţ  profţrjKle  douiewr  que  nou»  anqqnţoos  la  mcrt  de  M,  le  doeUa 
Oa^ţmbei^,  profţsşeyi:  d'bistoire  4e  )a  ipe^ecioe  â  Ia  Fa<;ult«  ^  Pom,  ro^mliR  4 

l^egioA  ^  Wnwr»  et«.,  dtee4e  le  H  ootobre  1972,  au  MomuMchAoij  (SaioMMN 
ă.  l'âga  d»  5â  «Qs.  j 

Appte  quelles  ptriiMB,  quels  labmirg,  quelles  ^iudes  et  cţoels  tmvauz,  M.  Dva 
beig  4tait,  eRffia,  parretra  ă  «ette  diaire  d'hlstoire  dans  uotre  Pae«lt6l  Et  voitt  qn 
ă  peine  entre  dans  Ie  port,  ii  y  ftiit  nanflragel 
'  Quţile  ironie  que  îa  vie ! 

'  Ies  obsdqye^  ae  Mv  Daremberg  auront  lieu  Ie  şam^dt  2(1  CQur^nţ,  ^  }0  ttepreslj 
trăs-prieisesl,  en  Teglise  du  Mesnil-Ie-Roy,  sa  paroisse. 

P<S.Tr-  Mpart  dn  eheoţin  i^,  gare  Salnt-Lazare  (ligne  de  Ronen),  ă  9  hemes  3S.  Airt 
h  statien  de  Madsons^afDtte,  od  Pon  tronvera  des  omuQins  et  des  vbitures. 

|^M|niride«.ll^le«les.  —  2eOcT09KE  175Q. 

'■  Franţois  Tlilerry  est  Mt  doctenr.  Collâ,  dans  ses  M^moires,  raipoiţf^  «nr  lai  qeUe  aoecioti 
«  Quelqu'un,  un  peu  indişpqs^,  se  plaignait  ces  jours  demiers  (16  janvîer  17âi}  4  U.  Hubi] 
qnî  est  jnidecin  conune  M.  Porgon,  d'une  pituite,  qu*!!  lui  dătaillait  ^iagî;  CTest»  MonsiM 
disoit-il,nne  fonte  trfes-considărable,  une  eau  dcre....  —Bon I  disoit  Je  m^decin.— >..» cla 
conime  si  on  Ia  passalt  ă  l*alambic...  —  A  mervelllel— ....  mordaqle  presfţue  comme  de  Fa 
forte,..  —  De  mieux  en  mjeux,  interrompit  ce  docteur;  c'est  prâcis^uenl  Ia  pituite  viti^^ 
anciens,  qoe  nous  avons  perdue,  pituita  vitrea  et  rupta  ^  suivaţiţ  iţoş  meUIeon  tfiteOK 
{Jounu  hisL  de  Cb,  ColM,  1807 ;  in-S*.  t  III,  p,  78.)  —  A.  Ou 

NicROLOGiE.  —  Apr6s  la  mort  successive  de  Gianelli,  de  de  Kes4i  «(  de  TnMpN^  HDi 
tjent  de  laijre  une  autre  perte  non  moins  grande.  Le  professauir  Puconotti.  •taateor»  elf 
^tait  I'orgueil  de  la  science  et  de  ia  nation,  a  succomb^  i  Floreiacţ  %h  rtinunanwwwt  ^ 
ţobre.  II  âtait  aU6  respirer  Tair  salubre  des  mootagnes  de  aiennţ  p«qr  râtabiiţ  14  noU.^ 
longlemps  alt6r6e,  lorsque,  se  sentant  faiblir,  ii  demanda  ă  revenir  ă  Florence.  Jfm  em0 
accord,  ies  munic^palit^s  de  Sienne  et  de  Florence  firent  op^r  son  trau^ort  ft  legn  ins 
comme  un  demier  tâpioiţnage  de  leur  reconnaissance  pour  le  malacii)  ifui  a  tui  IhH" 

1  lUlUc*  ^^  !•  G» 
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Obsăques  de  M.  le  professeur  Oareznberg 

Uae  double  impresaioa  de  tristesee  qoub  a  «uivi  penduat  Ies  funerailles  d«  notre 
roţ^tte  GOQfr^e,  M.  1«  professeur  Daremberg,  Le  eeotimeat  de  la  perte  de  long- 
lemf  s  iireparabLe  que  la  seienoe  hiilorique  «4  l'erudiUoa  viennent  de  faire  par  la 
mort  precoce  de  ce  savant  diatingue,  Ia  previeion  chagrine  que  sa  disparitlon  fasse 
disparaâtre  «ve«  liu  la  cb«ure  qu'il  9.ml  su  eonquerir  par  d'immeQses  tcaraux»  la 
doal«ur  a^rieuse  dfi  voir  ronpre  si  oruelleinent  Ies  liens  affectueox  et  lointains  qul 
aous  unissaieat  â  M  coUegue  aimable  et  serviabte,  tout  «ela  rempliasait  notre  âme 
d'iaquielude  et  de  «oucis.  Sim  a  bout  cela  s'est  joiat  une  autre  afUiction,  celle  de 
risolamani;  et  de.  l'abBodi^  des  corps  aiuquelâ  M.  I)aiiemberg  appartenait  et  qui 
a'etaient  r^^tresentes  â  ses  obeeques  que  par  vw  pwnbi^  derisoire  de  laur»  membrea. 
Nous  ue  637009  «onuueat  Ies  dio«es  se  şont  paes^s  ă  i'^glise  Saint-Genoaia  des 
Preş,  ou  la  ikmille,  trop  prevojante  peut-etre,  a  £»it  câlebrer  uo  service  en  mame 
temps  que  se  celebraieot  Ies  funerailles  au  Mesnil,  oommuae  de  Seine-et-Oise,  dis- 
tante de  1  kilometre  de  Maisoa-LaDltta.  Maia  lâ  oti  s'est  faite  l'iahumatioa,  trois 
professeurs  seulement  representaient  la  Faculte  :  MM.  Bouchardat,  Lasegue  et 
Axeofeld,  sana  robes  et  sans  insignes,  accompagaes  de  trois  agreges  :  AIM.  Peter, 
Ollivier  et  Damascbiao;  l'Academie  de  medeciae,  representee  par  deux  de  ses 
membres  :  MM.  Henri  Roger  et  Amedee  Latour,  et  si  n'eM  etă  que  quelques  amia, 
quelques  cpil^ues  bibliotbecaires  des  BibUotheques  naţionale  et  Mazarine,  M.  Leon 
Ce  Fort.  U.  Achille  Cbereau,  representant  Ia  presse  medicale,  et  ce  dernier  prinoi» 
palement  TUNiom  H£dicai<k,  que  Dar^nberg  a  honore  de  sa  coUaboration ;  si  n'eât 
eteaurtout  que  la  population  tout  enUke  du  Mesnil,  parmi  laquelle  Doremberg 
jouisaait  d'esUme  et  d'afTection,  sont  venus  donner  l'adien  âuprâme  ă  notre  col- 
legue,  jamais  professeur  de  notre  Faculte,  jamais  membre  de  notre  Academie,  n'eClt 
Teqo  moina  d'hommai^  officials. 

C'eat  tristei  Le  sentiment ,deia  scriidarit^  corporative  se  meurt,  ii  est  mort.  Pro* 
fesseurs  imprudants,  vous  vous  plaignee  de  l'abaenee  de  discipline,  de  dâference 
et  de  respect  de  voe  eleve»;  et  que  faites-vous  vous-irifimes  envers  Tous-mâmes? 

Et  eependant,  ii  s'agissait  d'honorer  la  memoire  de  i'un  des  plus  vaillants  et  des 
plus  courageux  travailleurs  de  notre  epoque,  de  l'historien  de  notre  science  medi- 
cale qui  a  su  condenser  en  deux  volumes  un  travail  qui  a  du  exiger  vingt  ana 
d'etudes  et  de  preparation,  le  traducteur  d'Hippocrate  et  de  Galiea,  d'Oribaze  et  de 
Rufus  (d'£pb6se),  qui  bravement,  souvent  â  ses  frais,  quelquefois  a  i'aide  da 
maâgres  subventions  arracbees  au  ridicule  budyel  de  notre  inatruction  publique,  a 
^te  fouiller  dans  la  poussiere  des  grandes  bibliotheques  de  l'Europe  pour  en  exhu- 
mer  quelque  manuscrit  ignore,  pour  y  decouvrir  un  texte  altera,  une  interpolation 
menteuse,  une  variante  inconnue;  qui  en  a  rapport»  des  richesses  tre»-appreciees 
par  Ies  ărudiU  et  Ies  bibliographes,  qui  a  publie  des  mâmoires  de  tres-grand  prix 
sur  la  medecine  avânt  Homere  et  enucle6  des  poemes  bomeriques  tout  ce  qu'ils 
renferment  de  relatif  â  la  science  medicale ;  qui  a  enrichi  nos  recueila  et  nos  jour- 
naux  d'une  foule  de  notices  inteiessantes  et  curieuses;  un  savant,  enfln,  qui,  avec 
Littre,  son  maitre  et  son  ami,  avec  Rene  Briau,  est  devenu  im  des  rares  represen- 
tants,  en  France,  de  l'erudition,  de  l'bistoire  et  de  la  bibliographie. 

Et  â  quelle  epoque  ce  genereux  esprit  s'est-il  livre  â  ces  p^niUee  et  immenses 
labeurs?  A  une  epoque  ou  l'bistoire,  l'erudition,  la  bibllograpbie  n'exoitaient  panni 
nous,  en  medecine,  qu'indifference  ou  dedain,  oîi  ces  etudes  ne  condoisaicnt  â 
rien,  ne  pouvaient  esperer  ni  recompense,  ni  avenir.  La  science  modeme,  tout 
infatu^e  de  ses  methodes  et  de  ses  procedes,  oroyait  n'avoir  rien  â  recueillir  de  la 
tradition,  de  l'bistoire  et  de  la  science  du  passe.  Malheureuse  et  sotte  croyance  que 
lageneration  presente  commenee  ă  payer  bien  eherl  Assurement,  DarembergeAt 
surmonle  plus  vite  el  plus  facilement  Ies  dures  exigences  de  la  vie  s'il  n'eftt  ete 
pousse  par  une  irresistible  vocation,  si,  au  lieu  de  s'enfermer  dans  ses  etudes  d'eru- 
dit,  ii  eîit  seulement  trouve  une  HlH'iile  museulaire  ou  nerveuse  non  decrite,  fait 
Tome  XIV.  —  Troisiime  iirit,  57 
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evoluar  sur  le  porte-objet  du  microscope  quelque  cellule  inedite,  ou  mane  dextre- 
ment,  dans  le  verre  ă  reactlfs,  lesaffinites  mysterieusesde  quelques  molecules  incmn- 
prises.  Plein  de  respect  pour  Ies  savantes  recherches  de  ce  genre,  nous  demandons 
seulement  la  liberte  de  notre  admiration  pour  des  etudes  d'une  autre  espece.  Auasi 
c'est  un  honneur  que  nous  revendiquons,  etqui  nous  a  valu  la  longue  bicnveillanee 
et,  nous  osons  dire,  la  reconnaissance  de  M.  Darembeiţ,  d'avoir,  depuis  qae  nous 
avons  l'honneur  de  tenir  une  plume,  constamment  honore,  excite,  eneourage  Ies 
travaux  de  ce  laborieux  savant,  de  lui  avoir  fait  entrevoir,  alors  qu'il  doutait  de 
lout  et  de  lui-meme,  le  jour  de  la  recompense,  d'avoir  contribue  peut-6tre  ă  cet  sn- 
nement,  et  tout  au  moins  d'y  avoir  applaudi  avec  un  devouement  sincere. 

Maintenant,  que  va  devenircet  enseignement  de  l'histoirede  lamedecine  si  peni- 
blement  obtenu  ii  y  a  deux  ans?  Nous  ne  sommes  pas  sans  inquiâtude.  Darembwg 
meurt  sans  en  avoir  peut-6tre  fait  comprendre  et  sentir  tous  Ies  avantages.  Dq^ 
malade  des  sa  premiere  lecon,  ii  n'a  pas  eu  le  temps  de  modifier  le  plan  et  la  me- 
thode  qu'il  avait  conţus  et  qui,  â  notre  sens,  n'6taient  pas  convenablesâ  un  ensei- 
gnement de  ce  genre,  On  nous  annonce,  qu'en  prevision  de  l'impossibilite  oi»  la 
maladie  aurait  place  M.  Daremberg  de  feire  son  cours  cet  hiver,  la  Facult6  avait 
deja  designe  un  jeune  et  trte-meritant  agr6ge,  M.  Olivier,  pour  le  supplew.  Noas 
n'avons  pas  l'avantage  de  connaître  ce  jeune  confrere  autrement  que  par  la  noto- 
riete  tres-honorable  qu'il  s'est  acquise  par  ses  travaux.  Nous  n'avons  pas  d'avisâ  lui 
donner,  dont  ii  n'a  sans  doute  pas  besoin,  ni  de  conseils  qu'ils  ne  nous  demande 
pas.  Nous  lui  dirons  seulement  qu'il  tient  entreses  mains,  et  ă  cetteheure.  Ies  d<B- 
tinees  de  l'enseignement  de  l'histoire  â  la  Faculte  de  m6decine  de  Paris,  et  qu'il 
assume  sur  lui  une  bien  grave  responsabilite.  II  feiut  rcconnattre  et  avouer  qoe 
Daremberg,  malgr6  toute  sa  science,  peut-6tre  mame  â  cause  de  sa  grande  6rudition, 
n'y  avait  pas  tout  a  fait  reussi.  Si  M.  Olivier  n'y  a  pas  plus  de  succes,  on  peut  pre- 
dire  la  cbute  de  cet  enseignement  et  la  transformation  de  la  chaire.  Pourquoi  dcmc 
M.  Daremberg  n'a-t-il  pas  obtenu  tout  le  succes  qu'on  pouvait  esperer  de  lui?  Nous 
pouvons,  ii  nouB  semble,  r6p6ter  â  M.  Olivier  ce  que  nous  nous  sommes  permis  de 
dire  maintes  fois  â  M.  Dararâberg  lui-mâme,  quoiqu'il  n'ait  pas  cru  devoir  en  tenir 
compte.  Or,  ce  que  nous  lui  disions,  le  roici  tres-succinctement  rappele  : 

On  ne  peut  professer  l'histoire  de  la  medecine  de  la  meme  maniere  que  Ton  peot 
et  que  l'on  doit  l'ecrire.  Dans  un  livre,  et  avec  tous  Ies  developpements  qu'il  com- 
porte, l'ordre  chronologique  est  de  rigueur.  Dans  un  cours,  ii  est  un  embarras  pour 
le  professeur,  un  ennui  pour  l'auditeur.  Celui-ci  demande  d'abord  â  âtre  inte- 
resse,  ii  veut  que  vous  lui  rendiez  attrayante  l'histoire  de  la  science.  Or,  le  moyen 
d'interesser  l'auditeur,  ce  n'est  pas,  comme  le  fait  l'historien,  de  descendre  du  passe 
au  pr^sent,  mais,  au  contraire,  du  present  de  remonter  au  passe.  La  methode  da 
livre  est  vicieuse  pour  le  cours.  L'âleve  apprendra  dans  un  livre  ce  que  l'on  sait 
d'ApoUon  et  d'EscuIape,  de  Machaon  et  de  Podalyre,  d'Hippocrate  et  des  \scle- 
pions,  des  Alexandrins,  de  Galien,  de  Celse,  des  compilateurs ;  avec  Ies  auteurs,  ii 
s'enfoncera  dans  la  nuit  du  moyen  âge,  allumera  le  lumignon  des  Arabes,  arrivera  k 
la  Renaissance  et  descendra  jusqu'â  nos  jours.  Tout  cela  se  lit  tr^s-bien;  mais  tout 
cela  est  long  et  fastidieux  ă  entendre. 

Ce  qui  interessera  et  captivera  l'eleve,  c'est  l'histoire  des  maladles,  des  grandes 
pestes,  des  grandes  decouvertes,  des  inventions  dans  Ie  diagnostic  et  lalhin^n- 
tique,  des  decouvertes  en  physiologie,  c'est  la  comparaison  de  ce  que  l'on  sait 
a^jourd'bui  sur  tel  ou  tel  point  de  pathologie  ou  de  physiologie,  avec  ce  que  savalent 
Ies  anciens.  Remontez  le  fleuve  au  lieu  de  le  descendre.  Diles-nous  l'histoire  de  la 
decouverte  de  la  circulation  sanguine  et  lymphatique ;  apprenez-nous  celle  de  la 
syphilis,  de  la  variole,  du  typhus,  du  cholera,  de  la  flevre  jaune;  instruisez-nous 
m^me  de  l'histoire  des  mols  et  des  denominations,  cela  vous  conduira,  el  par  des 
chemins  moins  arides,  ă  l'histoire  des  systemes  et  des  doctrines  qui,  â  leur  loar, 
vous  menera  ă  l'histoire  de  leurs  auteurs  et  fondateurs 

Mais,  nous  en  demandons  pardon  â  nos  lecteurs,  nous  nous  laissons  entraiBfli\ 
et  l'on  pourrait  nous  croire  la  pretention,  qui  n'est  pas  la  notre,  de  oonseiller  o* 
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programme,  un  plan  ou  une  m^thode.  Nous  n'avons  d'autre  but  que  de  chercher  ă 
conserver  ă  l'eneeignement  une  chaire  dont  l'utilite  ne  peut  âtre  contest^e  que  par 
le  dâ&ut  de  succes  et  par  la  penurie  de  sujets  capables  de  la  remplir.  Le  defaut  de 
succis,  c'est  notre  conviction  profonde,  ne  vient  que  d'une  methode  vicieuse  d'en- 
seignement.  Quant  â  la  penurie  de  sujets,  si  elle  existe,  pour  l'eviter  ou  pour  l'atte- 
nuer,  le  moyen  est  de  conserver  la  chaire;  laissez-la  deux  ans,  cinq  ans,  dix  ans 
s'il  le  faut  sans  titulaire ;  de  temps  ă  autre  mettez-la  au  concours ;  s'il  vous  arrive 
un  eompetiteur  serieux  et  valable,  nommez-Ie;  sinon  attendez.  En  donnant  un  but, 
en  foisant  prevoir  une  recompease  ă  l'activite  des  etudes  historiques  et  d'erudition, 
vous  dirigerez  vers  elles  Ies  aptitudes  et  Ies  vocations,  et  si  la*g6neration  presente 
ne  peut  pas  combler  le  vide,  esperez  en  la  generation  qui  la  siiivra. 

Pour  nous,  ii  nous  a  semble  que  la  meilleure  maniere  d'honorer  la  memoire  de 
notre  regrette  confrere  M.  Daremberg,  etait  de  chercher  â  maintenir  ce  qu'il  a  tant 
aime,  ce  qu'il  a  tant  servi,  ce  qui  fait  son  honneur  et  sa  gloire. 

Par  ses  derni^s  volont^s,  M.  Daremberg  a  exprime  le  deşir  qu'aucun  dlscours  ne 
fîlt  prononc6  sur  sa  tombe.  Ce  voeu  a  ete  respecte,  et  nous  ne  croyons  pas  enfreindre 
Ie  dăsir  supreme  du  defunt  en  publiant  ici  la  courte  allocution  que  M.  Achille 
Chereau  voulait  prononcer  en  son  nom  et  au  nom  de  la  r^daction  de  I'Umon 

MEDICALE  : 

Messienrs, 

Ce  n'est,  ici,  ni  le  lieu  ni  Theare  de  dire  Ies  travanx  de  Phcmnie  âninent,  du  travailleur 
infatigable  et  hoDnftte  que  Tbistoire  et  la  litt^rature  m^dicales  viennent  de  perdre.  Daremberg 
1  sa  plaoe  tonte  pr^te  sur  Ies  tabtettes  od  Ies  hommes  reconnaissants  burinent,  en  lettres  d'or. 
Ia  vie  et  Ies  services  de  ceux  qui  ont  ii6  atiles  k  leur  pays. 

Hon  coeur,  6mu,  m'appelle  au  bord  de  oette  tombe,  pour  payer  mon  tribul  de  reconnais- 
sancâ  ăun  mattre  bienveillaat,  au  savant  dislinguâ,  ă  TamisCtr  et  fldfele,  que  de  longues  rela- 
tfons  m'ontappris  &  apprâcier  et  k  chârir.  Je  levois  encore  au  milieu  de  Ia  magniflque  biblio- 
tb^ne  medicale,  que  ses  vastes  connaissances,  son  gottt  exquis  et  sa  passion  pour  Ies  livres 
ont  cr66e.  Lă  pouvait  venir  en  toute  săcuritâ  quiconque  avait  un  conseil  ă  demander,  un  ren- 
seignement  ă  chercher,  un  projet  d'âtnde  ă  soumettre :  ii  tronvait  dans  l'heureux  et  habile 
coUectionnenr  de  tant  de  riches  choses,  am^nitâ,  appui  et  patronage.  C'est  que  Daremberg 
^tait  Iui-m6me  comme  un  livre  qui  se  laisse  complaisamment  feuilleter  et  interroger.  Rien 
ne  lui  coOtait  pour  venir  en  aide  au  travailleur,  tel  hnmble  qu'il  fât,  et  rien  n'âgalait  sa  joie 
—  quasi-enfantine,  —  lorsqu'on  venait  Iui  apporter  un  foit  Placida  au  courant  du  fii 
d'Ariadne  que  lui-m6me  avait  tendn. 

Je  souhaite  aux  commenţants  d'avoir  Ie  mfime  bonheur  que  celui  que  j'ai  eu  :  c'est-ă-dire 
de  rencontrer,  k  l'aurore  tonjours  incertaine  de  leurs  premiers  travaux,  un  guide  aussi  bon, 
anssi  simple,  aussi  afTectueux,  et  aussi  encourageant  que  I'âtait  le  professeur  Daremberg, 
avec  lequel  on  se  tronvait  toujours  ă  l'aise,  qui  vous  prenait  volonliers  lout  de  suite  pour  son 
compagnon  d'âtudes,  et  qui  mettait  ă  voire  disposition,  sans  morgue  ni  fracas,  non-seulement 
tons  Ies  trâsors  de  son  ârudition,  mais  encore  Ie  concours  inâpuisable  de  ses  livres,  de  ces 
milliers  d'amis  avec  lesquels  ii  6lait  en  commerce  constant. 

n  ne  faut  pas  se  faire  illusion,  Messieurs,  ni  chercher  ft  atttouer  la  portăe.du  maiheur:  la 
mort  de  Daremberg  est  une  v^ritable  calaslrophe  pour  Ies  Etudes  spâciales  qu'il  poursuivait 
avec  tant  de  z6Ie,  de  conviction  et  d'amour.  Elle  est  aussi  un  maiheur  pour  Ies  nombreux 
correspondanls  âlrangers  avec  lesquels  le  savant,  qui  n'est  plus,  avait  âlabli  des  relations  sui- 
vies,  au  grand  profit  de  la  lillârature  medicale  du  monde  entier.  Le  temps  est  encore  loin  oii 
I'OQ  pourra  remplacer  un  homme  dou6  de  telles  aptitudes,  qui  a  passâ  toule  sa  vie  ă  T^tude 
des  textes  grecs  el  latins  de  nos  anciens  auteurs,  qai  a  scruti  Ies  pins  grandes  biblioth^ques 
de  l'Europe  pour  y  dteouvrir  des  manucrits  inl^ressant  l'histoire  de  Ia  mădecine,  et  qui,  seul, 
bravant  une  indifTârence  qui  eClt  lassd  tont  antre  que  Iui,  est  parvenu  ă  convaincre  Ies  plus 
rtoilcitranls,  et  ă  d6monlrer  que  notre  belle  science  ne  vil  pas  seulement  des  splendides  con- 
quMes  du  pr^nt,  mais  qu'elle  puise  dans  Ies  travaux  hercal^ns  de  nos  devanciers  des  ins- 
pirations  souvent  glorieuses,  toujours  utiles. 

Mais  abandonnons  cetle  id^e  dâsolante,  que  Ie  professeur  dminent  que  nous  pleurons  alt 
pu  enfouir  avec  Iui,  sous  celle  mince  couche  de  terre,  I'enlhouslasme  gănâreux  donl  ii  6lait 
pf^n^tră.  Croyons,  au  contraire,  esp^rons  que  son  exemple  trouvera  des  imitateurs,  et  que 
r*cole  historico-midicale,  dont  ii  s'est  fait  le  chef,  ne  p6rlra  pas. 
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Adjea,  cher  et  vaiUont  onttraL..  Repose  eu  pth  dans  ton  llneeul  tdauc.,.  S*  PruM  fitM> 
raire  et  mMicate  te  remercie  powr  to«loe  que  ta  asf«it  poor  cllst  comme  la  Be^jqve  msar» 
cie  300  Daremberg  ă  ellş,  le  diocteur  Broeckx,  qui  t'aiioait  tmU  et  qui  t'a  ftitfiU  de  pea  de 
mois  dans  la  tombe. 

PATHOG&NIE 

A  PBOPOS  DBS  RBCHERCHBS  DG  ■.  DAVIIMB  Mm  LA  «BPTHabnB. 


DBS  UALAvns  Mii  rttuttir  Htaimora  n  >*  vait  nimnmrr  (<). 

A  M>  Ha  Booleţ» 

B. 

Un  chien  levrier  batard  (du  pofds  de  8  tifog.)  prend  dans  Tespace  de  denx  jonrs  16  gratnaies 
d'hyposulfite  de  soude  (1  gramtne  ă  Ia  fois).  Le  9  marş  1861,  ă  trois  heures  aprte  midi,  deui 
heures  apris  la  deraia  dose  du  medicament,  j'iiyecte  dana  la  veiM  ftotorala  di^rite  3  gnn. 
de  sang  putrăfiâ  (2). 

Au  bout  de  qaelques  minutes  apparaîssent  Ies  vomissements  et  Ies  âvacuations  alvines;  la 
chien  rejoint  sa  niche  tout  seul,  mais  ii  est  abattu,  triste,  et  refuse  Ies  alimenta.  Dans  la  soitte, 
ii  preod  un  peu  de  bouillon.  îl  reste  couch^  et  tranquille  toute  la  nuit. 

Le  jour  suivant,  quoique  encore  abasourdi,  ii  boit  du  bouillon,  et  avale  sans  peiue  deox 
boulettes  de  riande  contenant  chacnne  1  gramme  de  sulGte  de  magn^sie. 

Le  troisifeme  jour,  ii  mange  avec  plaisir,  mais  ii  n'aime  pas  ă  6tre  dirangă.  La  blesoire  pro- 
duite  par  Topâration  prăsente  un  bel  aspect,  ci  cicatrisation  prompte  et  râguli^. 

AU  quatrifeme  jour,  Tanimal  a  relrouvâ,  avec  sa  sautâ,  tout  son  app^tit  et  toute  aa  vivacitl. 

Le  mame  jour,  et  presque  ă  la  mtow  heure,  j'iujecte  3  grammes  de  aaag  patrăii  dana  tea 
veines  fâmorales  de  denx  autres  chiei»  (du  poida  de  7  et  6  kilog.)  qui  o'avaieDt  sub!  aBenne 
mâdication. 

L'un  d'eux,  immâdlatement  aprte  Toptotion,  re^  abaiourdi,  iiMwebtte  tot  aea  pattea  *t  U 
tAte  baiisâe;  peu  k  peu.  Ies  f<H-oes  rabandonnent )  ii  a'^teiMi  aur  le  flano,  rtls  et  meurt  daţ 
heures  apr^a. 

A  Pautopaie,  je  voia  Ies  pcHunons  parsem^a  de  taohes  eoehymotiques;  le  (bie  est  marM, 
d'une  couleur  noirătre  violacee ;  Ies  cavitâa  droites  da  ccsar  renfermeot  tm  saag  noir  liqnide. 
diilluent;  la  muqueuse  gastro-intealinale  est  fortement  colorâe  en  rouge  foocâ;  dea  efinudatiOBS 
mucoBO-sanguinolentes  reeouvrent  la  swfooe  dea  iotesUns  grdiea» 

L'aulre  chieD  prdseote  pendant  cinq  jours  tous  Ies  sympt6mes  d*une  maUidie  grave  (&  ţiiA- 
nomfenes  ataxiques  et  adynamiques  tr^s-accentu^}.  La  plaie  se  maintient  loogtemps  sanieuae, 
puis  elle  se  recouvre  d'un  exsudat  gangr^neux  au  cinqui6me  jour,  au  moment  de  la  mort. 

L' autopsie  fait  voir  Ies  poumons  colorâs  en  rouge  intense,  et  recouverts  de  taches  ecchToo- 
tiques  noirâtres.  (L'une  d'elles  prăsente  au  centre  un  point  de  suppuration.) 

Les  cavitâs  droites  du  coeur  et  Ies  gros  vaisseaux  contiennent  un  sang  noirâtre  et  grameux. 

Le  ventricule  gauche  et  Taorte  pr^ntent  des  coagulum  fibrineuz  et  des  concr^tions  poO- 
piformes. 

La  muqueuse  gastro-intestinale,  fortement  injectde,  est  âj>aisaie  sur  plusieurs  poiots,  et  par- 
.  sem^e  (ă  et  lâ  d'une  mati^re  purulente. 

II  est  Evident  que  ces  deut  chiens  ont  r6âistâ  inegalenient  ă  Taction  mot1>ifi<ine 
du  sang  putreQe;  mais,  en  somme,  Us  oat  euccombe  l'ua  et  TamU^  a  Ia  sepUcenaie 
la  mieux  earacterîsee. 

Voi«i4'autres  experiences  qoq  moins  concluaates  9 

Le  31  janvier  1961,  j'injecte  dans  Ia  f^morale  d'un  chien  griffoo  (du  poidfl  de  6  kiltg.)  V 
seuJ  gramme  de  sang  putiâiiâ.  Pendant  ciHq  jours,  le  chiea  wt  indoleat  et  abasourdi;  ii  aa 
meut  difficilement  el  ne  prend  pas  de  nourriture;  Ia  plaie  pr^nte  ua  uşetA  maiuns. 

Ce  n'est  qu'au  sixifeme  jour  qu'il  se  manifeste  uoe  l^^re  am^ioratioo.  Ii*a|uiiukl  a  iuuofiU^ 

(1)  Suite  et  fin.  —  Voir  le  nomiro  du  26  octobre. 

(2)  Sang  de  boeuf  d^Cbrină,  exposâ  k  Tair  pwdant  un  mois  pour  hâter  la  d6i  iiiinnailiii, 
puis  renferm6  dans  une  fiole  pendant  trois  autres  inois  (Sang  de  couleur  rouge  toame.W^^ 
lac6e;  odeurexlrfimementKtlde  et  ammoniacale.) 


Digitized  by 


Google 


L'UNION  MEDICALE.  673 


naiade  par  le  felt  de  Tinfluence  morbiflque  dtl  sang  puti^Bâ ;  seulemetit,  eomme  la  doee  6lait 
moiitdre  qne  dans  Ies  expâriences  prâoMeotds,  elle  s'est  troot^e  Inniffisante  pour  Ie  tuer. 

ţ/e  nâme  jour  (31  janvi«r),  j'avais  iotroduit  dans  la  fâmorale  d'un  chien  de  m6me  taille 
un  gramme  de  sang  putr^fid  mfild  avec  3  grammes  d'une  solution  salur6e  de  sulfll6  de  soude. 
Tout  d'abord,  le  chien  est  visiblement  indispos6,  mais  Ie  lendemain,  ii  commence  h  boire  et 
ă  manger ;  Ie  trdislfeme  jour,  fl  est  entiferement  ternii  (plaie  ft  cleatrisatlon  r^lttre). 

Le  9  tttrier,  j'injeete  dans  ta  tdtooule  d'un  troîsifeme  chiett  1  gramtne  de  Mdg  pnWfi*; 
puis,  une  minute  apres,  fintroduis  par  la  mftine  ouverture  1  gramme  60  o.  deitllfltede  sonde 
diuot»  daiM  &  grammes  d'eau.  Le  ohien  reste  lourdaud  toute  ia  joarnie,  mais  auis  toe  wxa- 
Dolent ;  le  lendemain,  11  prend  sa  noaniture  habitueUe,  et  ţuârit  proupUment. 

C. 

Dane  Ies  experienees  aveo  le  mucua  morveux,  ii  ftillait  d'abord  detemuner  si 
Taction  antifermentative  des  sulfites  pouvftit  neutraliser  un  virus  âminemment 
coatagieux,  bien  qu'il  ne  ful  pas  putride. 

rintroduis  dans  Ies  Idvres  d'une  blessure  faite  k  Ia  peau  d'un  Chlen  h>bnste  de  Ift  tndcodtt 
morveuse  recueiUie  sur  Ies  naseanx  d'un  cheval  malade. 

An  bont  de  quelques  jours,  la  plaie  s'^largit,  snppure  et  flevlent  nnMttse;  aes  bords  tont 
dtehiqnet^,  fongueui< 

Le  chien,  indolent  et  mălanooliqai,  perd  peu  ă  peu  l'appâtit;  au  qoatoniime  jour,  d'autres 
pustules  puriformeset  d'autres  ab<^,  de  m6me  nature,  se  manifestenl  sur  plusieurs  parties  de 
son  corps.  Au  vingt-sixiâme  jour.  Ie  chien  meurt  dans  un  6tat  de  maigretir  extreme. 

A  l'autopsie,  on  trouve  ă  la  surface  du  poumon,  et  au  milieu  de  son  parenchyme,  des  petits 
noyaux  apoplectiques  de  2  ă  5  millimâtres  de  diamitre ;  la  muqueuse  de  l'estomac,  fortement 
iojectăe,  est  parsemâe  d'ecchymoses,  et  de  foIUcuIes  hypertrophiâs  noirâtres  et  sourent  8Up- 
pnrds. 

Tonte  Ia  muqueuse  mtestinale  est  colorte  en  rouge  fonc& 

Sur  deux  autres  chiens  aussi  vigoureux,  je  reproduis  la  m6me  inoculation  de  mucns  mor- 
veux,  mais  pendant  que  je  lalsse  le  premier  livrâ  ă  Ia  succession  des  phânomfenes  morbides 
que  je  viens  d'ănumârer,  j'administre  au  second  6  grammes  par  jour  d'hyposulfite  de  soude. 

Chez  l'un,  Ia  plaie  prend  l'aspect  caraetârtetique  dea  lăsions  morveuses;  chez  i'autre 
(le  8ulflt6),  la  plaie  prend  des  le  troisiâme  jour  Ies  apparences  d'une  solution  de  continait6 
de  bonne  natnre  et  de  prompte  clcatrisation. 

L'iojeotion  dans  Ies  veines  fămoraies  de  deux  gros  chiens»  de  3  grammes  de  muous  mor- 
veux,  a,  tout  d'abord,  produit  Ies  symplâmes  g^ndrauxet  locaux  de  TaSectiou  morveuse;  mais 
alors  que  l'animalqui  n'avait  subi  aucune  m^dication  succombait  au  sixifeme  jour  dans  le  ma,< 
rasme,  celui  qui  avait  absorbi  trois  jours  avânt  l'op^ation  8  grammes  par  jour  de  sutfite  de 
magn&ie,  et  qui  avait  continua  le  m6me  mâdicameot  h  la  dose  journaUfere  de  6  grammes, 
celui-l&,  dis-je,  itait  par&itement  guârl  au  troisi^me  jour. 

XU 

Enr6i9uhl6: 

1»  Un  chien  meurt  ă  la  sulte  d'une  grave  maladie  pfodolte  par  l'injedtlon  dana 
Ies  veines  d'une  certaine  quantitâ  de  pus;  pendant qu'un  autre  cliien,  soumis  pr&i- 
lablement  â  l'action  des  sulfltes  (sulfite),  supporte  l'operation  dans  accidenta. 

Ce  mame  chien  qui,  sulfite,  avait  subl  Impunement  deux  Injections  de  pus, 
lombe  gravement  malade,  alors  que  l'on  a  suspendu  radminislration  des  sulfltes, 
et  que  l'on  a  pratlque  dans  Ies  veines  de  Tanlmal  une  nouvelle  lajection  de  pus. 

2»  On  injecte  la  meme  quantit6  de  sang  putr6fle  dana  ies  veines  de  trois  chiens ; 
l«s  dcţix  premiers,  n'ayant  ete  soumis  â  aucune  m6dication,  meurent  apres  une 
toaladie  grave,  Tun  au  bout  de  cinq  heures  et  I'autre  au  cinquiăme  jour. 

Le  Iroisieme,  ayant  6t6  prcalablement  sulflt6,  aprte  quelques  jours  de  mahise* 
reprend  sa  pleirie  sânte. 

3"  On  injecte  sur  trois  autres  chiens  des  quantites  variables  de  sang  pntrâfie. 

Celui  qui  a  recu  la  moindre  dose  (1  gram.),  mais  qui  n'a  pas  ete  pr6pani  par 
Ies  sulfites,  succombe  au  bout  de  quelques  heures.  Lcs  deui  autres,  injectds  ă  plus 
,  forte  dose  (l  gram.  50),  mais  traites  par  Ies  sulfltes  et  hyposulfites  de  soude, 
gu6rissent  promptement. 
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Chez  Tun  de  ces  chiens  guMs  depuis  quatre  jours,  rinjection  d'une  nouydk 
dose  (1  gram.  50)  du  mame  sangputrefid  am^ne  des  phânomenes  d'infection  putride, 
et  Ia  mort  au  troisifeme  jour. 

4»  Sur  un  premier  cUeD  on  i^jecte  du  sang  putr6fi6,  en  le  mfilant  ă  ane  sohilian 
de  suIQte  de  soude. 

Sur  un  second,  Tii^ection  da  sang  putrefiă  est  suivie  imm6diatement  de  l'injee- 
tion  d'une  solution  de  sulflte.  Les  deux  animaux  n'eprouvent  que  quelques  Hgm 
sympt&mes  de  malaise. 

Le  troisi^e  chien,  qui  re^oit  dans  la  veine  femorale  la  mfime  quantite  de  sai^ 
putr6fie  sans  aucime  addition  de  solution  suUltee,  devient  gravement  malade. 

5*  Deux  gros  chiens  sont  injecta  avec  une  mame  dose  de  mucus  morveux. 

L'un  meurt  au  sixieme  jour  avec  tous  les  şympt5mes  caracteristiques  de  la  morve. 

L'autre,  qui  avait  ete  pr6alablement  sulfite,  se  remet  au  bout  de  quelques  heures 
de  r^branlement  de  l'opâration,  et  retrouve  sa  pleine  sânte. 

&>  Sur  deux  chiens  l'on  produit  â  la  peau,  par  l'inoculation  du  mucus  morveux, 
des  plaies  de  mame  nature. 

La  plaie  se  desseche  et  se  cicatrise  fecilement  sur  l'animal  qui  avait  ete  souous 
au  răgime  de  l'hjnposulflte  de  soude,  la  plaie  s'^largit,  devient  sanieuse  et  amtee 
l'infection  morveuse  generale  sur  l'animal  qui  n'avait  subi  aucune  medication. 

7»  Sur  trois  gros  chiens,  l'on  pratique  une  large  incision  dans  le  tissa  cellulain 
cutanâ,  et  l'on  depose  dans  la  blessure  la  m6me  quantit6  de  mucositi  morveu». 
L'un  meurt  au  bout  de  dix  heures,  â  la  suite  d'un  phlegmon  grave. 

L'autre  succombe  au  troisieme  jour  avec  tous  les  sjnnptdmes  des  accidents  locaoi 
et  de  l'infection  generale. 

Le  troisieme,  qui  avait  pris  du  sulQte  de  soude  avânt  et  aprâs  l'operation,  guerit 
au  bout  de  quelques  jours. 

Un  mois  et  demi  plus  tard,  ii  survient  â  la  peau  quelques  sympt&mes  de  repro- 
duotionde  morve,  mais  ilsc^dent  promptementâ  l'usago  interne  des  sulfites  de 
soude. 

XIII.  —  CONCLDSIONS. 

1«  Plusieurs  maladies  reconnadssent  pour  cause  premiere  une  fermentation  des 
principes  du  sang  d6termin6e,  tant5t  par  des  matiăres  putrescibles  ou  par  des  fer- 
ments  venus  du  dehors,  tant6t  par  des  alterations  spontanees  des  mat^riaux  du  sang 
lui-mâme. 

2»  Les  moyens  capables  de  s'opposer  aux  fermentations  oi^^ques  ou  de  neutn- 
liser  l'action  des  ferments  n'ont  pas  ete  jusqu'ici  appliqu6s  avec  succes  ă  la  thera- 
peutique,  parce  que  l'on  avait  la  croyance  que  ces  agents  ne  pouvaJent  modifier  les 
proprietes  du  sang  qu'en  dâtruisantie  principe  mSme  de  la  vie. 

3»  L'acide  sulfureux  a  la  propriâte  de  prevenir  et  d'arrâter  toutes  les  fermmta- 
tions  desmati^res  animales  et  veg^tales  (mame  celles  qui  resistent  aux  acides  ais6- 
nieux  et  hydrocyanique),  et,  maigre  cette  grande  puissance,  son  action  n'est  ni 
dicompotante,  ni  toxique. 

4°  Les  propriâtes  antifermentatives  de  l'acide  sulfureux  se  retrouvent  d'une 
maniere  complete  dans  les  sulfites  alcalins.  Ceux-ci  conservent  de  mfime  des  pn>- 
prietes  d6colorantes  sur  les  matieres  organiques;  ils  s'opposent  aux  fermentatîiNQS 
sans  detruire  les  ferments  ou  les  matieres  fermentescibles. 

5o  Les  suIQtes  sont  parfaitement  tol6r6s,  non-seulement  par  les  animaux,  maii 
encore  par  l'organisme  bumain  (aux  doses  de  8, 10  et  12  grammes  par  Joor,  et 
pendant  plusieurs  jours  de  suite).  Ils  possedent  une  action  antifermentative  j^ns 
Inergique,  plus  etendue  et  plus  benigne  que  celle  des  poisons  antiseptiques. 

6o  Les  animaux  soumis  ă  l'action  journaliere  des  sidfites  alcalins  pr6sentait,tt 
moment  oii  ils  sont  abattus,  leur  urine,  leur  sang,  leurs  viscires,  leurs 
plus  resistants  aux  phânom^nes  de  putrefaction. 

7°  Les  animaux  auxquels  l'on  a  administra  une  certaine  quantitâ  de 
resistent  ă  l'action  morbiflque  du  pus,  du  sang  putrede,  de  la  morve  (JnJuittl  âWi 
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leurs  veines) ;  pendant  que  Ies  mâmes  doses  de  virus  produiseat,  cbez  d'autxes  ani- 
maux  non  sul&tes,  des  maladies  graves  et  la  mort. 

8°  Les  animaux  chez  lesquels  on  fait  suivre  immediatement  l'injection  des  ma- 
t^ktes  putrides  (pus  ou  sang  putrefie)  de  l'ipjection  d'une  solution  de  sulQte  alca- 
lin, răsistent  ă  l'infection  ou  guerissent  en  peu  de  jours,  pendant  que  des  animaux 
piaete  dans  des  conditions  identiques  et  non  suliites  succombent  â  la  ilevre  typhoîde. 

9>  Le  m6me  animal,  qui  a  supporte  sans  accidents  serieux  une  injection  putride 
parce  qu'il  avait  et6  prâalablement  soumis  â  l'action  des  sulfltes ,  fait  une  maladie 
grave,  ou  succombe,  s'il  est  injecte  de  nouveau  avec  la  meme  quantitâ  de  matiere 
putride,  sans  avoir  i\â  sulfite. 

10°  Sur  les  animaux  inocules  avec  du  mucus  morveux  (et  trsutes  avânt  ou  pen- 
dant l'operation  avec  des  sulfites),  alors  mame  que  la  blessiu-e  soit  convertie 
en  plaie  morveuse  caracteristique,  l'on  constate  bientdt  une  modification  sensible 
de  la  plaie,  puis  sa  cicatrisation. 

La  mame  inoculation  de  mucus  morveux  sur  d'autres  animaux  non  sulfites  pro- 
dnit  un  phlegmon  qui  tue  en  peu  d'beures,  ou  une  infection  generale  avec  abe^s 
multiples  qui  conduit  au  marasme  et  â  la  mort. 

li"  Les  ferments  putrides  (pus  ou  ssmg  corrompu)  et  les  ferments  contagieux 
(morve)  peuvent  6tre  paralyses  dans  leur  action  sur  l'organisme  vivant,  et  dans 
leurs  manifestations  morbides  successives,  sans  que  les  agents  employes  â  cet  eOet 
aoient  incompatibles  avec  la  vie. 

12°  Les  maladies  de  Thonune  dans  lesquelles  on  a  retrouve  l'action  bienfaisante 
des  sulfites,  et  dans  lesquelles  l'on  peut  avec  raison  prevoir  une  action  prophylac- 
tique,  sont  les  aSections  determinees  par  un  ferment  pathologique  quelconque: 
exanthemes  dartreux;  flevres  rhumatismales ;  fievres  intermiltentes ;  fievres  ty- 
pboîdes;  flevres  putrides;  fievres  puerperales  (epidemiques  ou  contagieuses). 

13°  La  parfoite  innocuite  du  remede  et  sa  complete  tolerance  permettent  d'en 
&ire  un  usage  prophylactique  dans  beaucoup  de  circonstances.  Son  succes  est  alors 
plus  certain  que  lorsqu'on  l'emploie  dans  une  maladie  conflrmee  Les  sulfltes 
alcalins  neutralisent  l'action  des  ferments  morbifiques,  sans  modifler  les  alterations 
d'humeurs  et  de  tissus  dependant  d'une  fermentation  deja  etablie. 

14°  L'innocuite  des  sulfltes  (qui,  mSme  â  doses  conslderables,  ne  produisent 
aucun  trouble  sur  l'organisme)  permet  de  les  administrer  ă  titre  de  moyen  explo- 
rateur,  dans  des  cas  d'affections  graves  ou  suspectes. 

15°  Toutes  les  fois  que,  dans  le  cours  regulier  d'une  afTection  phlogistique,  11 
survient  des  symptfimes  d'ataxie,  on  doit  sans  crainte  recourir  au  traitement  par 
Ies  sulfltes.  Ceux-ci  simpliflent  la  maladie  en  eloignant  les  complications  fermen- 
tatives  ou  catalytiques 

16°  II  ne  faut  pas  perdre  de  vue  que  les  sulfltes  et  les  hyposulfltes  introduils 
dans  l'organisme  passent,  dans  les  săcretions,  ă  un  6tat  d'oxydation  toujours  supâ- 
rieur  (suâtes  et  sulfates). 

17°  La  rougeur  et  la  secberesse  de  Ia  langue,  les  excoriations  de  la  muqueuse 
bnccale,  les  fuliginosites  des  gencives  ne  constituent  pas  des  contre-indications 
pour  administrer  les  sulfltes.  L'observation  clinique  demontre  que  tous  ces  symp- 
tftmes  s'amendent  k  mesure  que  le  remede  arrete  ou  paralyse  les  fermentations  mor- 
bides qui  les  produisent. 

18°  Le  sulfete  de  magn^sie,  ă  l'etat  solide,  est  preferable  aux  autres  sels  pour 
l'administralion  â  l'interieur.  (Pas  d'odeur,  pas  de  saveur;  s'alt^re  difScilement  â 
l'air;  renferme  une  plus  grande  quantite  d'acide  sulfureux.) 

19»  Le  sulflte  de  soude,  qui  devient  facilement  eOlorescent  au  contact  de  l'air, 
possede  une  odeur  trto-prononcee  d'acide  sulfureux.  Tres-soluble  dans  l'eau,  ii 
convient  mieux  en  solutions  recentes  pour  lavements  ou  fomentations  extemes. 

20»  Les  sulfltes  de  potasse  et  d'ammoniaque  ont  une  saveur  tres-desagreable; 
ils  s'alterenttres-&cilement;  ils  peuvent  trouver  des  applications  dans  le  traite- 
ment exlerue  des  plaies  de  mauvaise  nature. 
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21  o  LliyposulHtâ  de  soude  peut,  dans  beaucoup  de  cas,  se  $tibstitQer  sa  sâftte 
de  magnesie  (saveur  tolerable,  tres-soluble). 

Son  indication  la  plus  logiiiue  est  pcophylactique.  Comme  îl  contlent  VAe  qoan- 
fit6  plus  considerable  de  soufre,  sous  l'influence  des  fortctions  respîrtitolres,  ce  sd 
peut  fournlr.  suecessivement  et  au  sein  mame  de  l'oT^uisme,  du  snlflte  de  sonite 
ă  l'dtat  naişsant. 

22"  L'hyposulflle  de  chaux  est  un  sel  d'un  goftt  facilement  tolerable,  qui  M«n- 
serve  assez  bien  et  qul,  dans  la  phthisle  pulmobaire  an  trolsi^e  d^rd  (oaTeraes), 
peut  avoir  des  indications  spăciales  et  precieuses,  soit  en  prot^gcanl  rofţanism* 
contre  Ies  eiTets  des  absorptions  purulentes,  soit  en  fiivorisant  la  cicatiisatkm  «l 
roblit6r&tion  calcaire  des  cavernes  pulmonaires. 

23*  Les  sulfites  ing6res  dans  Testomac  passent  dans  Ies  urines  k  I'âtM  de  sulflt» 
et  de  sulfiitcs. 

Les  hyposulfltes  se  retrouvent  a  I'etat  d'byposulfites  et  de  sulfltes  mdme  dou» 
heures  apr^s  leur  ingestion. 

L'action  tb6rapeutique  des  sulfites  sur  rorganisme  ne  d^end  pas  de  l'Aeide  snl- 
fureux,  car  ils  exercent  tout  leur  pouvoir  antifermentatif  ă  l'^tat  de  sel. 

Pendant  leur  administration,  ii.ftiut  eriter  avec  eoin  l'usage  des  limonades,  des 
orangeades,  des  fruite  plus  ou  moins  acides,  car  les  acides  citriques,  tartriqutt, 
maliques  et  oxaliques  decomposant  promptement  les  sulfltes  et  les  hyposulfites. 

Dr  Prosper  be  PICTRa  Sahta. 
B«int>Clond,  10  octobre  1872. 

N.  B.  —  Dans  un  article  spteial,  Je  ferai  connattre  Ies  recherches  que  Jc  poursois 
depuîs  plusieurs  annfes  sur  le  terraln  cUnlque,  pour  demontrer  l'influence  salo- 
taire  de  l'hyposulflte  de  chaux  dans  le  traltement  de  la  phthisie  pulmonaire  aa 
troisieme  degrâ. 
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VCNTILATION  iCONOMIQUE  ET  CHAUFFAGE  DES  CAFE$,  SALLE$  A'AStLE,  ^tc.par  M.  COOUU. 
docteur  en  m^decine,  etc,  In-S*  de  40  pages,  H  flgares.  Lille,  imprimerie  Danei,  1873: 

La  Sociala  des  «oienoeg  de  Lille  vieot  de  couronner  le  mâmgire  envofâ  par  IL  Cooliw  snr 
la  question  mise  par.elle  au  concours  :  Ventilation  iconomiqm  et  chmţage  des  cafit,  $*Ua 
(Casile,  etC 


A,  Salle  ventila  (ampbitbMtre  350  m-c). 

B,  FenSlrei, 

C,  Porte», 

D,  Cheminâe  d'appel  (tisutew  13  nk  Mi 
seetion  O  m.  60). 

E,  Saie  d'entrte  de  Pair» 

F,  Ciiambre  de  mdauge  (laboratoire  iaiit' 
bit6). 

G,  FenMre  par  deux  des  carreaox  de  )f 
quelleentre  rairext^eur. 

B,  Cour. 

I,  Potle  ea  fonte. 

L'air  puisâ  en  U  entre  par  6,  s*fcluDlI^ 
en  vepant  frapper  le  calorifere  t,  pois  psst 
par  E  et  vieot  sortir  par  Ia  chemln^  IX 


^ 
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Le  arfsttow  simple  et  fngântem  de  l'atitetir  Ibnettontie  avec  bdco^s  ătiptâs  halt  ana  dans 
'imphith^ătre  dea  cou«  du  Val-de-Grtce,  et  teaţAk  d'une  maniere  trts-satUfaisantB  totttes 
es  conditions  d^irables  d'efQcacitâ  et  d'^iXHtild.  (Voir  la  planehe  (it-oonlre.) 

Od  crott  gădâ^tement  que  Tair  est  un  fluide  d'une  mobilitâ  ind6finie,  que  Ia  moindre  force 
l^plaee,  et  qui  peut  sMcoule»-  en  quantttes  considera Wes  par  un  orifloe  ^treit  Cette  erreur 
!$t  encore  profondămeiit  enradnâd  dans  Tesprit  des  coDstruotenrs  et  mame  des  arcliitectes, 
nalgre  Ies  enseignements  et  Ies  travaux  pers6v6rants  de  P6clet,  de  d'Arcet,  etc  Pour  com- 
nuniquer  â  l'air  une  grande  vitesse»  ii  lăut  une  grande  d6pense ;  par  cons^quent,  Ies  appareils 
ie  peuvent  6tre  6conomiques  qu'ă  ]i  conditiou  de  fouctionner  avec  de  petites  vitesses. 

Aprfes  avoir  insista  stif  ces  principe*,  M.  Coulier  d*veloppe  avee  tme  parfaite  luciditâ  tous 
e*  dâtails  relaţii»  h  la  bauMur  et  i  k  «(ctios  de»  chemiiiu^  d'appel  et  4  la  teasp^ralure  d» 
'air  qu'elle»  coutieonentt 

U  syiUntâ  qM'il  adopte  poar  dâtonniDer  h  tirage  dea  cheminâcs  d'appel)  lersqa'eUea  n« 
iMveat  pu  Mre  «doesâe»  t  ob»  «mre  ehemin««  contiiweUefflMt  dianfKe,  eit  lewhfut : 


■ 

A 

C 

X 

A,  Chemis^ 

B,  Orifice  4'^vacaation  h  t  nfetrc  d»  vA. 

C,  Bae  de  gat  (ou  lampe}^ 

D,  Bntonnoir  renverse  ă  lar^  geetkm  oaa^ 
laisant  Ies  gaa  chands  dans  kt  obemlii^ 

E,  I^tee  4  ventiler. 


U»  Bombreosee  expArienees  dont  H  d«mw  Ies  rânitate  pronvent  que  laa  difKreiicet  de 
emperstDre  entre  Pair  exterieur  et  l'air  int^riear  sufflseat,  iat»  vb  tres-graiBd  nontos  de 
'M,  pour  que  rappateli  fonclionne  spontan^meot,  c'est<4i-dire  sans  aucuoe  eipeca  de  d^nse. 
Unşi,  nne  prise  d'air  conrenable  et  uae  simple  cheminee  ă  ito-ge  section  en  maţomerie  a^n- 
nvnt  dans  la  pieee  k  ventiler  et  munie  d'un  registre  constttne  ud  apparelt  de  ventllxtiea 
lygi^niqoe  eminemment  utile  et  âconomique.  Quant  au  chaufTage,  ii  faut  seulement  clitutfer 
a  prise  d'air  an  moyen  d'un  poile  dans  tine  petite  Mile  dite  de  ntâlaBge. 
En  rdsumd,  d'aprfts  rantenr  : 

1*  Le  systeme  de  ventilation  qui  pr^senle  le  plus  de  s^curitâ  daas  le  fonctMnnement,  et  qtd 
"•tHe  Ie  mofns  cher,  est  le  systeme  dit  par  «ppelj 

2°  La  cheminee  d'appel  doit  Hre  en  maţonnerie,  sil  est  p(«sible.  II  eit  peu  important 
]a'elle  soit  tre»-e)evee.  Sa  section  doit  £tre  grande  (un  dâolm^tre  earre  pour  deaz  peneeilM). 
EUe  ne  doH  jamals  recevolr  de  fnmie  et  doit  etre  maintenae  propre  i  l'interieiu-; 

3*  L'air  qu'elle  contient  est  6chmtK,  soit  par  la  proximitâ  de  tuyaax  ii  ftim6e,  writ  par  det 
wcs  de  gaz,  soit  par  tonte  aatre  m^thode.  L*emploi  des  becs  de  gaz  est  fort  cowaode.  Lei 
■>cc8  diHvent  ttre  places  au-dessns  de  Poriflee  ii^Meor  de  la  oheminto  et  en  dehon,  ee  qui 
pwmet  de  Ies  surveiller  et  d'nllliser  lenr  tomiere. 

Ic  L'air  vici«  doit  $tre  pnis^  au  ras  da  piftfbad en  dt6,  et  tion  ou  deas  meties  da  |oI •■ 
liirer.  Cette  demi^re  disposition  est  n^cessaire  peur  eeonoariser  le  chauffage. 

5*  L'air  introduit  dan;  Ia  pi^ce  ă  ventiler  doit  âtre  puisâ  dans  un  jardin,  nne  eoar  on  Kmt 
latre  endroit  salubre.  Bn  gdn^ral,  ii  est  d'aatant  plns  par  qu'on  «"lâieTe  plus  aa<4le8ras  du 
^1.  Get  afr  est  introduit  dans  h  salle  ă  ventiler  par  dea  oovertares  aasez  larges  ponr  que  m 
i'tesse  8oil  faible.  Get  air  ne  doit  pas  venir  frapper  direetement  le»  habitants. 

O*  L'air  doit  parconrir  le  chemin  le  plus  eonsidârable  dans  la  pito»  O  vei^er.  C^at  peur 
<!clte  raison  qne  Ies  baies  d'entrie  sont  mieux  plaeees  auprte  da  plafond  qu^au  niveau  du  mJ  ; 

7*  L'etat  hygrom^lrique  de  Talr  chauffiâ  doit  etre  cenvenable. 

M.  CouMer  condanme,  k  mon  avis,  un  peu  sommairenent  le  systeme  da  cbaulibge  et  de 
ventilation  des  salles  d'aslle  de  P6cIeL  «  On  a  imagine,  dit-li,  d'eatoorer  te  poMe  (d'une  ehe' 
«  fflise  en  t61e,  h  la  pârtie  inWrieure  de  laquene  on  fait  arriver  l'air  «it*rieur  par  un  tube. 
■  Ces  dbpositions  sont  on^renses  et  nuisibles  parce  que  Ies  seetions  des  tubes  sont  trop 
<■  ftfbles.  B  (Note  p.  19.)  L'argutiient  nous  paralt  fatsser  k  dâsirer,  car  rien  n^t  plns  fiMit» 
guc  de  donner  dans  Ies  appareils  k  enveloppes  une  section  sufBsante  k  la  prise  d'alr.  Et,  tout 
en  reconnaissant  l'excellence  des  dispositions  recemmand^s  et  experraeot^  par  M.  Coulier» 
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je  ne  puis  me  dispenser  de  prtsenter  qnelqnes  râaenres  en  bveur  de*  pofiles  k  enveioppei  de 
Ptelet,  qui  peuvent  rendre  aosai  de  tr^s-grandg  services  an  double  punt  de  vae  da  chufl^ 
et  de  Ia  TentUatioD  lonqu'ila  sont  bien  construita. 

J.  Jbahul. 


ACADfiMIES  ET  SOCIfiTES  SAVANTES 

SOCitTE  DE  CHWUimE 
8^c«  du  9  octobre  187S.  -•  Prteidenee  de  H.  T»iur. 

Soiauiu.  —  Riseetion  non  soas-ptriostăe  de  rextrimitâ  InKrieare  dn  radios ,  dans  nne  loii(war  it 
3  centimătres  1/3,  avec  conservaUon  de  tous  Ies  mouvements  de  rarticniation  radio-carpiome.  —  rnt- 
ture  de  la  rotule,  avec  epanebement  consid^rable  de  sang  dans  l'artiealatUNii  da  geaon ;  penetiea  arce 
le  trocart  aspirateor;  artbrite  pamlMite  consteutiTe.  —  Tumeur  flbrense  de  roUrus  eBlerie  dau  dei 
coDditioDS  trto>rares. 

M.  Prestat,  de  Pontoise,  membre  eorrespondant,  communique  ă  la  Sod^ti  de  chimigie  noe 
observation  int^ressante  de  r^ction  d'une  portion  notable  de  radios  qu'il  a  pratiqufe  chei 
un  enfant  de  13  ans  pour  une  fractnre  de  la  pârtie  infirieure  de  Tavant-bras.  L'extrteitt 
infirienreda  radius,  d6poaill6e  de  son  p^rioste  qui  s'ătait  dâcolUdans  une  longuenr  de  3  oen- 
tim^tres  1/2,  fut  frappăe  de  nâcrose.  M.  Prestat  r6s4qaa  la  pârtie  nfcroste  et  maintint  ie 
membre  dans  un  appareil  silicatâ.  Ginq  semaines  aprfes,  Tapparefl  flit  enievâ,  et  Ton  pot  cou- 
tater  que  le  membre  jonissait  de  presque  tons  ses  moarements  pbysiologiques  et  ne  diffâait 
pour  ainsi  dire  pas,  ă  oe  point  de  vue,  de  l'antre  membre,  walgr€  Fătendue  de  la  r^aeeliOD. 

—  H.  Dubmeilb  croit  devoir  porter  ă  la  connaissance  de  ses  collfegnes  un  bit  malheanu 
qui  vient  de  se  passer  dans  son  service,  et  qui  est  de  nature  ă  modifier  Top^nioa  que  Ton  s'cit 
faite  gdnâralement  sur  la  pr^tendue  innocuit^  de  la  ponction  des  cavitte  articolsires  k  Ttiit 
dn  trocart  aspirateur. 

Un  individu  entre  dans  son  service  atteint  de  fracture  de  la  rotule  avec  4cartement  consili- 
rable  des  fragmenta  et  un  vaste  âpanchement  de  sang  dans  la  cavitd  articulaire.  Croyant  i 
l'innocuit^  tant  et  si  g^ndraiement  vantte  de  la  ponction  ă  l'aide  du  trocart  aapiiateor, 
If.  Dubrueilb,  dans  Tespoir  de  soulager  le  malade  et  de  diminuer  le  volume  de  rarticolatioii, 
pratiqoe  une  ponction  â  Ia  pârtie  interne  du  genou.  Cette  ponction  ne  donne  pas  inue  m 
iiquide;  une  deozitoie  ponction  faite  ă  la  pârtie  externe  du  genou  n'est  pas  suivie  de  piu  de 
snccte. 

H.  Dubrueilb  en  conclut  que  la  cavitâ  articulaire  ne  contient  que  dn  sang  coagulă;  ii  nln- 
siste  pas,  prend  Ie  soin  d'obturer  immâdiatement  ies  deux  trous  des  poncUons  capiUaires  avec 
du  collodion  et  de  la  baudruche. 

Pendant  Ies  premiers  jours  qui  suivent  la  ponctioo,  aucun  accident  ne  se  manifeste ;  aut 
bier,  mardi,  le  malade  s'est  plaint  d'avoir  souffert  toule  la  suit;  ii  a  une  fi6vre  intense,  no 
gonflement  consid^able  du  genou  aocompagnă  de  douleurs  trto-vives.  En  ezamioant  avec  aaia 
I'articulation,  H.  Dubrueilb  constate  que  la  piqâre  externe  est  devenue  boante;  en  pressaat, 
ii  en  fait  sortir  une  quantitâ  consid^râble  de  sang  diffluent.  Aujourd'bui  mercredi,  le  malade 
prâsente  tous  Ies  signes  d'une  artbrite  purulente  qui  entralnera  tr^probablement  la  mort. 

H.  Dubrueilb  se  demande  si  la  ponction  n'a  pas  6t6  la  cause  principale  dea  acddents  d 
graves  qui  se  sont  produits;  ii  pense  que  Ia  maladie  abandonn^e  ă  elle-mtoie  eCit  pn^idble- 
ment  guări.  H  a  voulu  faire  connaltre  ce  fait  malbeureux  de  sa  pratique,  afin  de  diminuer 
quelque  peu,  sUl  est  possible,  l'engouement  gânâral  des  cbiruigiens  k  l'âgard  des  ponctiooi 
avec  le  trocart  aspirateur,  dont  on  proclame  ă  tort  Ia  pariaite  innocuit^ 

Les  coltegues  de  M.  Dubrueilb  ont  Hi  unanimes  pour  rendre  un  juste  bommage  k  FaetB 
honorable  de  courageuse  francbise  quMl  a  accompli  en  portant  ee  fait  malbeureux  k  la  tribne 
de  ia  Soci6t6  de  chirurgie.  Ils  n'ont  pas  i\A  moins  unanimes  ă  condamner  Tusage,  aajoord'W 
trop  râpandu,  de  la  ponction  des  cavitâs  articulaires  avec  le  trocart  aspirateur.  Mii.  rhaiHJ 
gnac,  Vemeuil,  Desprto,  Guyon,  Trălat,  Marjolin,  Larrey  et  Le  Fort  ont  6t6  d'accord  pnr 
proscrire  Ia  ponction,  k  moins  d'indications  spăciales  manifestes  et  lorsqu'il  y  a 
abfiolue.  M.  Verneoil  a  ddclară  n'avcnr  jamais  vu  Ia  douleur  de  l'bydarthrose  aigoft 
k  l'iînmobilisation  du  membre  au  mojen  de  Tappareil  silicată.  M.  Guyon  a  dil  s'âtre  biea  : 
de  l'application  4'un  large  văsicatoire.  MM.  De^rte,  Tr61at  et  Marjolin  ont  condasmi  la  aote- 
tion,  surtout  dans  les  cas  d'ăpanchement  sanguin.  Enfln,  l'impression  gân&ale  qpoi  ikKmit 
cette  discussion  est  que  l'on  abuse  trop  aujourd'hui  de  Ia  ponction  des  cavitâs  aitkaik&M,  ei 
que  cette  pratique  est  loin  d'âlre  aussi  inoffensive  qu'on  le  proclame  un  peu  parhHU.  n  (wt 
que  ies  cbirurgiens  se  Uennent  pour  avertis. 
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—  M.  Lten  Le  Fort  prâsente  une  tamenr  flbrense  de  Tutinis  enlevâe  dans  Ies  eonditions 
Boirantes  :  La  malade,  âgâe  de  AO  ans,  avait  depnis  deux  ans  des  mâtrorrhagies  assez  fr6- 
ţnentes  qui  ravaient  r6duite  ă  un  dtat  tr6g-marqu6  d'^puisement.  Le  29  septembre,  elle  eut 
une  perle  trte-abondante,  et  subitement  elle  vit  sortir  de  la  vulve  une  tumeur  dont  le  volume, 
da  moins  pour  la  pârtie  sortie,  augmenta  rapidement  jusqu'au  point  od  on  la  trouve  aa  mo- 
ment de  son  entrăe  ă  l'hftpital,  qui  eut  lieu  Ie  lendemain,  30  septembre. 

On  constate  alors  Texistence  en  dehors  de  Ia  vnive  d'une  tumeur  irrăguli^ment  conique, 
du  volume  d'une  t6te  de  fostus  ă  terme,  dont  Ie  sonmiet,  du  volume  du  poignet,  se  perd  cUuis 
le  vagin.  Cette  tumeur  est  Idg^rement  aplatie.  Sa  surface  est  irrâguli^re,  trfes-vasculaire,  sur- 
tout  au  niveau  de  ce  qui  repr^nte  le  p^icul&  En  ce  point  existe  comme  une  sorte  de  sillon 
ou  un  Idger  âtranglemenL  La  pârtie  libre,  surtout  du  c6tâ  de  la  base  et  du  cdtă  droit,  est 
noirfttre,  froide,  comme  s'il  y  avait  un  commencement  de  sphacfele.  On  est  tenta  de  croire  tout 
de  inite  ă  Texistence  d'un  polype  fibreux ;  mais  quand  on  pratique  le  toucher  en  suivant  Ies 
iaces  antârieure  et  postârieure  du  p^dicule,  on  arrive  dans  Ies  culs-de-sac  du  vagin  sans  avoir 
MDti  aucune  saiilie,  aucune  bride  qui  puisse  laisser  croire  ă  Ia  pr^sence  du  col  utărin,  de 
mime  distendu  et  effac^  pour  laisser  passer  la  tumeur.  La  premiere  impression  de  M.  Ver- 
neoil,  anquel  M.  Le  Fort  montra  la  malade  et  demanda  avis,  fut  qu'il  s'agissait  d'un  polype; 
nuis  aussit6t  qu'il  eut  pratiquâ  le  toucher,  et  constata  la  continuită  de  la  tumeur  avec  Ia  mu- 
qneose  vaginale,  ii  cruţ,  ainsi  que  ţi.  Le  Fort,  qu'il  s'agissait  d'un  renversement  de  Tutârus 
par  une  tumeur  fibreuse  implant^  sur  son  foqd  eţ  sur  sa  face  p^riton^e,  ou  tout  aa  moins 
dans  Tăpaisseur  de  sa  paroi  supdripure. 

U  paraissait  difBcile  d'atteindre.Ie  sphacfele  complet  de  la  tumeur,  lequel  pouvait  bien  ne 
pas  se  produire,  et  U  leur  sembla  prudent  de  d^barrasser  Ia  malade  d'une  source  d'infection 
el  Ia  dilivrer  de  tiraillemeots  auxquels  on  pouvait  peut^^tre  attribuer  Ies  vomissements  inces- 
sants  qui  avaient  apparu  depuis  I'expulsion  de  Ia  tumeur.  II  fut  d6cid6  que,  le  lendemain,  on 
pratiquerait  Tablation  avec  le  căutare  galvanique.  Le  1"  octobre,  la  malade  6tant  endormie, 
ii  fot  fait,  avec  le  galvano-cautfere,  une  incision  circulaire  peu  profonde  au  niveau  du  p^dicule 
dans  ce  que  I'on  jugeait  6tre  le  tissu  utârin.  L'incision  s'accompagnant  d'un  âcoulement  de 
sang  ressemblant  ă  de  la  s^rositâ  fortement  sanguinolente,  on  appiiqua  au  niveau  de  Tincision 
une  chaine  d'to-aseur  mod^r^ment  serrăe,  assez  toutefois  pour  couper  conrt  ă  toute  bămor^ 
rliagie.  Alors,  avec  Ie  bistouri,  et  pour  6clairer  Ie  diagnostic,  le  chirurgien  fit  une  incision 
suivant  le  grand  axe  de  la  tumeur  dans  Ies  parties  dâjă  sphacălăes.  Aprfes  avoir  sectionn6  une 
coocbe  assez  mince  de  tissu  comme  arăolaire,  on  tomba  dans  une  cavit6  dont  la  paroi  centrale 
^tait  form6e  par  une  masse  dense,  assez  r^uli^rement  sph^rique.  Une  incision  pratiqu6e  sur 
elles  fit  reconnaltre  tout  de  suite  une  tumeur  fibreuse.  C'ătait  Ia  justification  du  diagnostic;  la 
coQRhe  superficielle  devait  6tre  I'ut^rus,  englobant  une  tumeur  fibreuse  volumineuse. 

La  femme,  un  peu  fatiguâe,  fut  remise  au  lit ;  H.  Le  Fort  lui  fit  donner  une  bouteille  de 
cbampagne,  qu'elle  bot  en  deux  jours ;  Ies  vomissements  disparurent,  du  bouillon  fut  facilement 
sapporl^;  mais  Ie  mieuz  dura  peu,  et  la  malade  s'6teignit  dans  Ia  nuit  du  troisitoie  jour. 

L'autopsie  montra  que  I'on  n'avait  pas  eu  affaire  ft  un  renversement  de  Fut^rus,  et  que 
l'organe  n'avait  pas  ii€  enlevâ,  car  ii  âtait  ă  sa  place  normale,  et  rien  d'anormal  ne  se  remar- 
quait  dans  Ia  pârtie  pelvienne  de  la  cavitâ  abdominale.  Apr6s  avoir  sciă  la  lymphise  et  onvert 
le  vagin,  on  vit  que  le  p^dicule  se  continuait  sans  ligne  de  d^marcation  sensible  avec  Ia  mu- 
quense  vaginale,  et  que  ce  pddicule  allait  en  s'^largissant  jusqu'au  point  od  aurait  d& 
se  trouver  le  col.  En  ouvrant  l'ut^rus  du  c6t6  abdominal  et  sur  sa  face  postirieure,  et  intro- 
daisant  une  sonde  cannelâe  dans  sa  cavitd,  Ia  sonde  vint  ressortir  sur  Ia  face  postârieure  du 
p^dicule  de  Ia  tumeur;  li  se  voyait  une  fente  allong^e  dans  I'axe  du  p^icule,  longue  de  U  cen- 
tim^tres,  et  qui  n'^tait  autre  que  Fouverture  du  museau  de  tanche.  II  est  facile  de  voir  que 
la  tumeur  se  continue  sans  ligne  de  dâmarcation  avec  le  col,  hypertrophiă,  tr^-allongâ,  et 
cette  tumeur  n'est  autre  qu'une  volumineuse  tumeur  fibreuse  dâveloppte  dans  I'ăpaisseur  du 
col,  reeoDverte  par  une  lamelle  du  tissu  propre  du  col,  lamelle  qui,  en  s'hyperlrophiant,  âtait 
venne  constituer  ă  la  tumeur  une  enveloppe  complete,  et  c'âtait  cette  couche  ext^rieure  qui 
s'itait  sphac^lăe  par  place,  depuis  la  sortie  de  la  tumeur  hors  de  la  vulve. 

La  commnnicalion  de  M.  Le  Fort  a  donn6  lieu  ă  quelques  courtes  remarques  par  MM.  Tar- 
nier,  Chasseignac,  Bk>t  et  Guyon  touchant  la  raret^  des  faits  sembiables  ă  celui  de  M.  Le  Fort, 
et  l'atilitâ  de  l'exploration  combinâe  par  Ie  toucher  vaginal  et  rectal,  ainsi  que  par  Ie  calh6- 
tirisme  vfeical,  pour  arriver  ă  un  diagnostic  positiL 

ly  A.  TARTIVEt, 
H.-A.  de  r£ubUu.hydNth^piqa«  k  BelUTOs. 
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JOUANAIi  DBd  JOUttNAOZ 

Pcmsemtnt  avec  un  Uguide  putvfrisi  {ţau-dţ^vie.  ei  acide  phfnique).  —  M.  VgBintDllf  qul 
adoplţ  assez  gdnfiraleinent  le  pansement  oual6  sur  Ies  op6rfe  de  son  service,  lui  subsUlne  cal 
aotre  pansement  dans  Ies  râgions  comţae  la  face  on  le  cou,  oti  Touate  est  difficileiaeot  ajtplt- 
cable.  Sur.  Ies  plaies  une  gaze  simple  Qo  double  est  applip^e,  ef  par  dess\isun  tafTetasgomin^ 
pnis,  troiâ  ou  qnatre  fois  le  jour,  s^tte  d^placer  I3  gaze,  on  frojeţte  avec  ţm  appjrefl  » poh*- 
rtsatlon  dp  Uqnlde  ^inst  compost : 

Sau.  ....,..,,«.  ,     iooo  sroauQQg. 

B«ivde.^e ,.,.,,,,.       apa     — 

Acid*  phteigvtu  >  . .  . .         3  ă  iO  gnmnei. 

(b  JtUfftud  âf  mldtcine  et  d»  MrWgit  prgUţnet,  «Ofit  187SL)  •—  EL  H. 


POTlOd  CONTRA  U  CQQU«l4UCil«,  ^  S<:aiiK8Uf««R. 

Tarlre  stlbiâ » O  gr.  O»  ceutlgr. 

Extraft  de  clgut  .«.«>.».»....  O  ^.  19  ce&tigr. 

Eau  distillâe 60  grammes. 

gjro^.d*  frnmboites  »  . 15     "- 

Fiites  dtaDudre. 
'  â  donner,  par  euflierâes  ă  caf^,  en  â«ux  jours.  -•-  Boissons  pectorale»,  infasion  de  caK  sph 
Ies  repBB,  râvuhiâ  eutanâs.  -^  N.  G. 

ifephAmArIdes  M^dlcAlţş.  —  29  OCTOBUţ  16&1. 

Jean-J6rOme  sWalea  ou  Sbaragli«  nalt  ii  Bolpgne.  jQ  devait  s'iUuţtreE  canine  protaseur 
â'anatomie  et  de  mâdecîne.  Piusieurs  mMailIe»  ont  6(4  Ijrai^ef  on  sop  boipew.  tea  oum 
une  de  6  centim&tres,  portant ; 

Face  :  Le  buste  k  e»iche,  avec  cette  inscription :  l  WSRQmum  SPABAUA  DOC 
COLLEG.  ET.  ţON.  ANAT«  LEG,  EMER. 

Bevtrt :  Un  arbre  iii  Fun^  des  braqcbes  duau«l  p«od  m  «>n(eap.  imcri^iiw  t  JMUTIUS 
AMPUTANS,  —  A,  Cb. 


ImTiTDH  Dl  idinciia!  Jioz  itAn-Un».  —  La  dfstribtitioa  ffldgal»  «»  dlpIdaieR  de  nMe. 
cine,  par  quelquss  Institots  d'Am^ae,  a  engagd  la  Mgislatur»  de  PenMyfranie  ă  nonaBcr 
ttn«  cDmiaiflsion  chargâe  de  a'enquârir  dea  falta.  Lea  inititiits  en  cauqa  ^talent,  oom  dit  U 
NotaeUe  Prrtt*  Ubr*  :  TUniversitâ  d«  Peansylvanie,  le  QolUge  nMicale  Jeffaaan,  rorirv' 
i6\A  de  m^<Kiiie  et  ohirprgie  de  Phiiadalpblat  le  colibe  teleetique  de  mâdedn*  qni,  ^n, 
fonotianoant  i  Pbîladalpbie.  Contre  1^  denx  premieri,  ca  n'a  rrierâ  ţudun  fait,  11  n'en  a  pa 
dt6  de  aiâma  dea  autrei.  II  a  ât6  eonatalâ  par  Ies  dâtteratioDB  de  t^raoins,  qqe  rUntvenW  di 
mădecioe  et  cUrargie  de  Pbiladelpbis  avoit  traflqirt  de  la  vantd  de  diplAmas  k  daa  penmM 
qni  u'avaient  pas  auin  tas  ooun,  et  qui  mtoia  o'avtieat  anodne  iaatnicUon  oaMicBlt  ai 
acientiQquek 

II  paralt  que  ta  direoteur  aurait  oooMid,  moyeanaBt  900  dolla^^  le  gnde  de  dootetB'  I  ne 
personne  dont  le  n«n  lui  HuH  tout  A  foit  inoonnu,.  et  qni  se  troUvatt  âtm  tm  enfant  de  Sint 
Les  regiatres  da  Tfiistitut  prouvent  que  beaucoup  de  dipUkmes  ont  HA  ataai  octrayda  aafit- 
naut  finauoes ;  on  a  mame  trouTâ  rindicAtion  des  aommes  fournlea  «t  ie  nom  d«  eeoi  ffi  M' 
i\A  promus  de  cette  faţon. 

Au  CoUâge  ^lectique  de  mâdeoine,  le  trafic  dea  dipltoies  ie  lUsait  ptbHquemmt  «1  < 
maniere  systtowtique.  Cest  ainsi  que  dea  diplOmes,  en  forme  r6gull6i«  et  signte  par  ia  IMl 
auraient  ^  accord^s  ă  des  femmes  qui  n'ont  pas  mdne  pn  dire  oft  se  tnmvait  le  Gett|e> 

Aussi  la  coşuuission,  s'autorisant  de  ces  prteâdents»  a-Mlie  propoad  de  retirer  aux  MB 
Uons  dont  nous  parlons  les  droits  qui  leur  avatent  Md  accordds,  ce  qui  a  6td  votd  k  I 
mit6  par  l'Aaaeinbl^  Kgislative. 

U  Otrant,  G.  RlOBtiMV 
PAaiS.  —  Tjrpotnpiite  Filii  Mixtaura  «I  C,  rui  de*  Dcui'Port««-SalDt-SauTcar,  tL 
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BULLETIN 

SUR  LA  StANCB  DE  L' ACADEMIE  DE  M^DECIME 

Ne  dirait-on  pas,  en  verite,  qu'un  vent  de  disMlution' «t  de  mort  soufRe  stfr' 
mtes  DOS  jnstitutkqasf 

On  a  vu  hier  ă  TAcademie  un  fait  sans  exemple  et  qui,  esperons-le,  ne  se  renou- 
ellera  pios.  M.  le  Pr^aident  a  ite  oblige  de  prendre  place  tou!  seul  an  bureau, 
ucun  autre  dignitaire  n'etatit  prâsent.  M.  le  Secretaine  annuel,  qili  rewplit  paf 
lisrtffl  Ies  fonctions  de  seoretaire  perpetuei,  n'avait  pas  prtvenu  de  son  absence,' 
t  n'avait  pas  meme  envoy^  le  proces-verbal  de  la  deraiere  seance.  M.  Barth  qui, 
li,  donne  l'exemple  du  zele  et  du  devouement,  a  exprime  son  mecontentement  en 
îrmes  energiques.  M.  Beclard,  qui  d«  s'esţ  contente  şi  <jl§S  honneurs  academiques, 
i  des  honneurs  professoraux,  et  qui  a  brigue  de  plus  Ies  honneurs  d.u.Conseil  gene- 
il  du  departeioaent  de  la  Seîne,  ne  peut  sufiîre  a  ses  occupations  multiples.  Depuis 
ient6t  qnatrt  ahs  rAcademic  est  prfvfe  de  secrfitaire  perpâtu'el  par  la  matedie  de 
I.  Dubois  (d'Amiens).  Cest  M.  B^ctand  qufi  cumnle  Ies  fonctions  de  seoretaire 
nnuel  et  de  seoretaire  perpetuei,  mais  M.  Beclard  est  distrait  de  ses  deyoirs  aca- 
lemiquespar  ses  deyoirs  de  conseiller  general,  et  cela  ne  fait  pas  Ies  afi^Lţesde 
'Academie  quf  languisserit  iet  s'accumulent  sans  solutlon.  Douze  placeş  soni 
ctuellement,  vacantes  dans  cecorps  savant.  Les  sections  d'election  deyaieaV  etres 
onvoquees  eette  semaine,  elles  ne  l'ont  pas  et6.  Les  commissLons  de  pra  ne  fooc- 
ionnent  pas,  tout  est  en  suspens,  tout  est  arrete.  Cest  donc  avec  raison  que  M.  le 
*residenl  a  exprime  ses  regrets  et  ses  plainles  d'un  pareil  etat  de  choses. 

Que  Ijeş  medecins  ambitioanent  les  honneurs  poUtiques  ou  administratifs,  c'est 
eur  droiC,  ce  n'est  pas  â  nous  d'y  trouver  ă  redire.  Uais  ii  ne  convient  pas  que  cetta 
imbition  legitime  entraine  vers  le  cumul  des  fonctions  et  des  places  qui  conduiL  â 
'impossibilite  de  Ies  remplir  avec  un  zele  egal. 

Cela  dit  ^^  et  nous  (e  disons  sous  le  couvert  de  M.  le  President  dont  nous  afiki- 
tlissons  d'ailleurs  les, plainles  .tre«-acceatuees,  —  annouţonsque  la  steande  n'a 
aanque  ni  d'interât  ni  de  variate. 

M.  Da,vaine  ne  voyant  rien  venir  des  experiences  axmpaceea,  a  repris  -le  cours  de 
es  Communications.  Cetle  fois,  ii  a  voulu  repopdre  aux  experiences  de  M.  Bouley; 
n  se  souvient  que  cet  experimentateiir  n'avait  pas  reussi  a  inoculer  la  septicemie 
|ix  grands  animaux,  au  chien,  au  obeval,  a  la  brebis»  et  ii  cioncluait  que  cette 
joculation,  n'etait  fatale  qu'aux  cobso^es  et  aux  lapins.  M.  Davaine  avait  fail 
M  reserves  sur  ce  point.  Hier  ii  a  chercbe  â  demjOntrer  que  les  grands  animanx, 
tesl  bien  que  Ies  lapins,  etaiept  juaticiabLes  de  la  septicemie  et,  comme  eux,  ă  doses 
wnitesimales.' 

JIais  la  denţonstration  de  M.  Davaine  a'a  ete  qp'indirecte  et  par  iaductioa'.  U  a 
ţ  prouve,  surtqut  par  les  belles  experiences  de  M.  Reynal,  que  la  «aumureancie&oe. 
lalleree  contient  un  poison  funeste  â  l'homme  et  aux  aniqiaux.  Or,  e'est.ia  sau-^- 
pe  ancienne  et  alteree  que  M.  Davaine  a  injecte  ou  inocule  aux  grands  animaax. 
Pfesultole  ont«te  terribkţs.  Or^  qu'est-ceque  k  âiumure;  et  que  contient-elle? 
Kt  demande  H.  Davaine.  Ce  n'est  autre  chose  que  du  sang  putreQe,  a-t-il  repondu. 
pe,  en  inoculant  ia  satunure,  ii  inocule  du  ^ng  putrede,  qui  produit  Ik  septi- 
pie;  done  les  grand&  adimtuxi  sont  suseeptibles  de  contraeter  la  septicemie  et  â 
p  doses  infiniteefinales; 

J'oilâ  gffv.Mo  modo  la  signification  de  la  nbuvell6  communicalion  de  M.  Davaine, 
B  va  fournir  un  nouveau  champ  d'experimentation  et  de  discussion. 
F  Acadepiie  a  eequte  avee  une  faveur  marquee  quelques  reserves,.  tres-diser^tes' 
Klleucs,  exprimees  par  M.  Bouillaud^  et  qui  poorjront  s'accentaer  davantage  dans 
^wr8,cie.iă'.i(UBcu8Sion:  Un  experimentateur  noa  moins  exerce  que  M.  Davaine; 
Vnlpiao,  n'a  pas  eratot  de  dire  que  ces  dflutions  exeessives  de  Son  collfegue 
t&jaient  un  peu  l'imagination,  qui  avait  peinte  &  comt)rendre  qa'une  gotitte  de" 
Ton»  xtV.  -  Troitiime  ttrU.  ^ig^^^^  t,^ ^UOy  le_ 
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sang  putr^flâ,  dilue  dans  50,000  melres  cubes  d'eau,  phl  conserver  sa  propriete 
septigene. 

Tout  cela  nous  semble  â  voir  el  â  revoir. 

M.  Demarquay  a  fait  un  fapporl  etendu  el  soigne  sur  la  gaslrolomie  dans  lescas 
de  lumeurs  iibregses  peri-ulerines. 

Ce  rappori  doit  donner  lieu  ă  une  discussion,  qui  a  ele  renvQy^e  â  de  prodiaineg 
sâances.. 

M.  Maurice  Perrin,  candidat  â  l'one  des  places  vacantes  dans  Ies  secUons  (k  chi- 
rurgie, a  Iu  un  memoire  etendu  sur  l'infeclion  purulente  aigue. 

CONSTtTUTiON  MEDICALE 

JU1UET,  AOOT  ET  SEPTEMBIE  It7t. 

«il>r01kT  DE  IA  COMHISSION  DES  HALADIBS  ifeNANTES, 

E^it  i  Ia  Socii^U  medicale  des  bfipitaux,  dans  la  sianeţ  du  veodredi  3S  octobr»  1*72, 
I^tr  M.  Eriiest  Bbsmieiu 

Messieurs; 

La  constilulion  medicale  a  conserva  pendant  r6le  Ies  caracleres  de  parfaite  Wy»- 
laril^  el  de  binigniU  ej^traordinaires  qui  lui  avâient  ete  propres  pendant  la  duree 
de  l'hiver  et  du'  printemps,  el  dont  j'ai  prdcise  avec  soin  l'existence  el  Ie  degre  :  â 
aucune  periode  correspondanle,  el  numdriquement  comparable,  des  annees  prece- 
dentes,  Ies  maladies  populaires  h'ont  ele  aussi  peu  nombreuses  el  aussi  peu  graves; 
â  aucune  epoque,  la  niorlalite  generale  ne  s'est  abaiss^e  davantage  (1). 
'  Les  causes  auxquelles  11  serail  possible  de  rapporter  Ies  conditions  si  remattpia- 
blement  heureuses  de  reiat  sanitaire  nous  sont  profond6ment  inconnues  :  rien 
d'excepUonnellemenl  favorable,  je  ne  dis  pas  dans  la  consUlution  alinosph6- 
rique,  mais  dans  ceux  des  caracleres  de  l'atmosphfere  qui  peuvenl  6lre  enregislres 
â  l'aide  des  moyens  acluels  d'invesligalion ;  rien  de  particuliferement  bieabisant 
dans  la  situation  materielle  de  la  population ;  rieh ,"  enfin ,  qui  soit  sp^ial  ă  tel  ou 
tel  degre  de  l'ecbelle  sociale. 

Le  fait  seul  de  celle  benignile  insolite  des  maladies  saisonnieres  resle  hors  de 
conteslalion,  el  je'ne  cesse  de  m'allacher  ă  en  elablir  les  divers  elements,  lanl  son 
imporlance  eât  capitale  au  ix>int  de  vue  parliculier  que  nous  etudlons  ici,  de  concert 
61  en  commun,  depuis  un  assez  grand  nombre  d'anri^es  deja. 

De  mSrhc  que  dans  les  deux  saisons  precedeilles,  la  bcilîgnîle  des  maladies  el 
Tabaissement  du  chiffre  de  la  morlalil6affectent  un  caractere  d6  g6neralilă  absolue; 
ils  apparliennent  aux  h6pitaux  comme  aux  hospices,  aux  aslles  ide  l'enfance  comine 
ă  ceux  des  adulles,  ă  Ia  population  citi  le  comme  â  la  population  militaire;  sur  un 
chifTre  de  462  enlrees  pour  maladies  internes  â  l'bdpital  militaire  du  Gros-CaiUou, 
pendant  les  mois  de  juillel,  d'aoât  et  de  septembre,  et  dpnt  le  releve  nous  esl  com- 
munlque  par  nolre  coU^gue  M.  Libermann  ,  medecin  de'cet  h&pital ,  on  ne  compte 
que  12  d^c^s,  sur  lesqaels  6  soni  dus  ă  la  phthisie  polmonalre  (2). 

(1)  Vo;ez  plus  loin  le  tableau  de  la  moiUlilâ  gămirale ;'  veţtz 'aiusi  ies  npports  peor  le 
mois  pr^câdcmts. 

(2)  Volei  le  releva,  commUDiquâ  par  M.  Libermann,  des  nmUdtes  itUmes  trail^es  i  FM- 
pilal  du  Gros  Caillou  pendant  l«  troişiţnae  trimestre  de  t87i  :  Pifevres  inlemâteatet,  66;  — 
îiâvre  lypholde,  20;  —  bronchile  aigue,  28;  —  bronchile  tuberculeuse,  AA;  — faeumHietS; 
—  pleuro-pneumonie,  3;  —  âpanchemenls.  plenrâtigues,  6j.  -r.emharras  gaslriqoe, f(:— 
diărrh^e  sfereuse,  18;  —  dysenlerie,  28;  —  choferlne,  k;  —  iclfere  catarrhal,  i^j  —  fer- 
tile, 1;  —  rbumalisme  arllculaire  aigu)  10;  —  iil.  chh)nique,  A;  —  iă.  inDSUiIa(i«,|;  — 
Ittmbago  el  nevralgie  scialique,  3;  —  6r;sip6le  de  la  Tace,  IŞ;  —  alTectioltt  dhtnMţâa 
coNU-^  6;  —  anâiole«  A;  —  insolation,  3;  ->-  9carlBliu«,  i;<—  vai^ble  coitQUeDi(«^  9c*^'''Hri>- 
loldie,  3;  ^  tţphiile,  2;  —  afTeclions  diverses,  112.  —  Wcte!  riilllilld  lH>lilloiMllHiit 
firysipfele  de  la  face,  1 ;  —  ictfere  grave,  1;  —  dyseuterio  algue,  2;  —  fiftiţre  In'hnl^  if 
dâg^D^escetipe  aihâromateuse  de  roorle»  1.        ,;  ,,  -.r  ■    ' 
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Tablean  eomparatlf 

iDdiipMiit  la  HoaTiiiTE  due  anx  principales  affections  interneg  qui  peuvent  £tre  iofluencies  par  la 
consUtation  regnante,  dans  Ies  H6htacx  civils  de  Paris,  pendant  Ies  mois  de  juillet,  aodt  etsep- 
teoAre  des.  annies  1868,  i869, 1870,  tsrr 


■■•ImIImi 


Phlhisie  pulmonaiţe.  . 
Ffevre  typholde.  .  .  . 

Grippe 

Laryngites. 

BroDcnit,e$. 

Pneumonies 

Pleur^sies. 

Coqiieluche 

Croup.  ,  , 

Angines. 

Rhumatismearticulaire 

Vaj-iole 

Scarlatine.  ...... 

Hoiigeble  ....... 

Entâriles . 

Diarrh^s 

Dysenterie. 

Ictferes..  ....... 

Erysîpăles 


4e  ««Iile* 

1868  1869  1870  187S 


Did» 

230 

37 

O 

O 

17 

UO 

8 

1 

13 

,    5 

9 

10 

U 

16 

17 

13 

O 

4 


DitH 

227 

12 

O 

3 

11 

55 

11 

.0 

.  li 

5 

3 

13 

7 

6 

11 

10 

O 

3 

.  8 


Deois 

231 

33 

O 

1 

16 

67 

10 

O 

10 

2 

8 

308 

5 

2 

13 

17 

.8 

8 

12 


\ 


Dicit 

190 

13 

O 

1 

u 
m 

â 

19 
8 
31 
7 
O 
2 
9 
4 
2 
•  3 
17 


Mola  CAoât        MhoIb  de  Septembre 

1868  1869  1870  187211868  1869  1870  1872 


Decis 

220 

.40 

O 

2 

8 

27 
9 
6 

13 
3 
3 

10 
2 
U 

22 

.20 

3 

U 

3 


D*cts 
264 

24 
O 
2 
3 

40 

14 
O 

14 
3 
3 

11 
8 
5 

13 

14 
1 
4 

10 


Dicis 
283 

79 
O 
O 
9 

41 
7 
2 

14 

1 

1 

19» 

;•   O 

9 

11 

18 
6 
4 
2 


Ditii 

196 

38 

O 

,1 

7 

89 

11 

1 

22 

11 

2 

,   .  7 

O 

1 

9 

13 

6 

O 

9 


227 

48 

O 

O 

3 

40 

9 

8 

14 

2 

6 

15 

O 

4 

32 

10 

7 

6 

3 


Decis 
194 

42 
O 
1 

10 

50 
9 
2 
9 
1 
3 

17 
3 
4 

18 

12 
5 
2 

1» 


239 

62 

O 

O 

13 

46 

14 

2 

8 

7 

4 

177 

5 

4 

13 

17 

13 

6 

4 


Decis 

224 

34 

O 

1 

22 

43 

8 

2 

16 

10 

5 

1 

4 

O 

16 

21 

8 

A 

8 


ill«rtallti  S^atfrale  compara 


dts  hâpitatix  et  hospices  civils  de  Paris  pendant  Ies  mois  dtJuiUti,  aotd  et  Sitptembre 

des  annies  iiJO'im. 


JCILtEt 


AOOT 


Septehbbe 


1870      1872      1870      1872      1870      1872 


Nombre  des  ddcfes  dans  Ies  hApitaux  civils. 
—  dans  Ies  hospices  civils. 


1159 
20? 


748 
145 


1133 
217 


811 
119 


1128 
^00 


778 
177 


1362 

Total  des  treis  mois  pour  1870.  .  . 
—  —      pour  1873; .  » 


893      1350        930      1328        955 

4,040 
2,778 


1.  Ap^ections  des  viDiES  RESPiRATOiREs.  —  Los  tableaux  suivants,  dans  lesquels 
nous  avons  dresse  un  ^tat  eomparatlf  de  Ia  mortalite  due  aux  principales  afTections 
thoraciques  pendant  Ies  neuf  premiers  mois  des  annees  1872  et  1870,  montrent 
dans  qilelle  Isli^e  mesure  Ies  afTections  thoracfques  ont  beneficie  de  Ia  benignite  de 
la  constilution  medicale;  on  pourra  y  voir^  incidemment  aussi,  la  demonstration 
que  nou»avons  deja  fournie plusieurs  fois  des  Umites  relativement  etroiles  dans  les- 
quelles  oscillent  ces  afCections  dans  leurs  rapports  avec  Ies  saisons,  Ies  seuls  mois 
de  marş,  d'avril  et  de  mai  se  detachant  nettement  de  Ia  moyen^e  generale,  qui 
reste  sensible^ent  egale  pendant  Ies  autres  moLs.  fUea  de  particulier  â  signaler,  au 
point  de  vue  (ţlinique,  dans  ces  afTections;  nous  noteronş  seulement  Ia  frequence 
t^ujour»«8sezremarquable  desepanchements  pleuretiques,  et  le  nombre  loujours 
croissantdes  lhorac,enlesespraliquees  dans  Ies  h5pitaux:ârh5pilal  Neclcer,  M.  La- 
boulbene  signale  plusieurs  cas  de  guerison  rapide  par  la  ponclion  aspiratrice,  et  un 
succes  «4>res-trois  ponclions  reiterees,  et  bien  que  le  liquide,  semi-louche,  contint 
des  leucocytes. 
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TaMeaa 

e»mrvpmtU 
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Indiquant  Us  principaux  carat 

lirts  de  Cm 
juilUt,  aota  t 

tt  tstmorphiriqvt,  h  Paris,  pndaat  tet  moit 

de 

t  septembre  1872. 

Q 

Thermom^tri 

e 

rade). 

Bar*nc«rfe 

(Thert 

nom4tr< 
Ao 

cenli^ 

(Mov.  2«h.) 

jDIlltT 

irr 

^^ 

SEfWMBaE 

JiU. 

AoAt 

im 

l 

Min. 

Max. 

E«art. 

Moj. 

Min. 

Max. 

Ecarl. 

Moy. 

Min. 

Max. 

Ecart 

Mny. 

70O+ 
54.8 

70H- 

51.8 

56.« 

14.7 

22.1 

8.4 

12.4 

18.0 

23.3 

11.3 

17.6 

9.7 

22.4 

12.7 

16.0 

2 

11.2 

22.4 

11.2 

16.8 

13.0 

21.7 

8.7 

17.3 

10.8 

27.4 

16.6 

19.1 

58.5 

47.7 

53.1 

.3 

12.1 

23.5 

11.4 

17.8 

11.6 

19.3 

7.7 

15.4 

16.3 

30.6 

14.3 

23.4 

60.2 

49.81 

49.Î 

^1 

10.6 

25.2 

14.6 

17.9 

10.0 

21.6 

11.6 

15.8 

18.0 

25.2 

7.2 

21.6 

61.4 

53.850.9 

5 

14.4 

27.2 

12.8 

20.8 

14.1 

22.8 

8.7 

18  4 

15.9 

26.6 

10:7 

21.2 

58.6 

48.8'53.8 

6 

14.8 

28.7 

13.9 

21.7 

12.9 

21.9 

9.0 

17.4 

16.7 

25.1 

8.4 

20.9 

53.2 

52.3l5i.2 

7 

16.2 

31.1 

15.9 

23.1 

13.9 

22.7 

8.8 

18.3 

13.6 

24.9 

H.3 

19.2 

49.1 

45.7 

54. 6y 

8 

13.9 

22.8 

8.9 

18.3 

12.6 

19.1 

6.5 

15.8 

10.7 

23.8 

13;1 

17.2 

53.3 

47.8 

55. $1 

9 

12.2 

24.9 

12.7 

18.5 

12.6 

21.9 

9.3 

17.2 

12.6 

24.3 

11.7 

18.4 

53.8 

57.9 

si.tII 

10 

13.2 

26.6 

13.4 

19.9 

13.9 

24.1 

8.2 

19.0 

14.1 

22.9 

8.8 

18.5 

54.5 

51.3 

56.  âN 

11 

12.9 

29.5 

16.6 

21.2 

14.6 

21.7 

7.1 

18.1 

11.7 

24.7 

13.0 

18.2 

53.2 

56.0 

60.21 

12 

16.6 

22.3 

5.7 

19.4 

8.6 

22.9 

14.3 

15.7 

13.2 

28.6 

15.6 

20.9 

55.3 

69.3 

6S.ll 

13 

12.2 

19.7 

7.5 

15.9 

10.2 

21.9 

11.7 

16.0 

15.6 

27.3 

11.7 

21.4 

53.8 

60.7 

63.9 

14 

11.4 

19.8 

8.4 

15.6 

11.6 

22.1 

10.5 

16.8 

12.4 

23.5 

11.1 

17.9 

50.6 

59.9 

60.1 

15 

12.6 

21.2 

10.6 

16.9 

12.3 

23.6 

11.3 

17.9 

14.4 

21.5 

7.1 

17.9 

53.1 

58.7  U.4 

16 

14.3 

23.7 

9.4 

19.0 

12.2 

25.6 

13.4 

18.9 

15.9 

22.8 

6.9 

19.3 

54.7 

58.2 

5S.i 

17 

13.0 

19.1 

6.1 

16.0 

13.0 

28.1 

15.1 

20.5 

10.8 

20.5 

9.7 

15  6 

52.7 

57.7 

S6.i 

18 

13.4 

22.6 

9.2 

18.0 

12.8 

27.1 

14.3 

19.9 

9.2 

23.7 

14.5 

16.4 

54.8 

58.1 

49.4 

19 

10.0 

27.1 

17.1 

18.5 

12.9 

26.5 

13.6 

19.7 

11.6 

20.1 

8.5 

15.8 

58.3 

66.9148.81 

20 

13.9 

29.0 

15.1 

21.4 

15.1 

28.1 

13.0 

21.6 

7.7 

16.7 

9.0 

12.2 

58.6 

53.3 

49.9 

21 

15.6 

31.3 

15.7 

23.4 

16.1 

24.1 

8.0 

20.0 

4.5 

15.8 

11.3 

10.1 

57.0 

5i.l 

51 -S 

22 

16.8 

34.4 

17.0 

25.6 

15.7 

19.7 

4.0 

17.7 

3.7 

14.9 

11.2 

9.3 

53.1 

53.3 

53.1 

23 

19.2 

31.6 

12.4 

25.4 

16.2 

21.6 

5.3 

18.8 

1.0 

16.2 

14.3 

9.0 

50.2 

57.0 

St.! 

2/1 

18.9 

30.3 

11.4 

24.6 

13.8 

22.1 

8.3 

17.9 

4.7 

16.9 

12.2 

10.8 

52.9 

60.8 

M.i 

25 

19.4 

33.7 

13.3 

26.5 

13.2 

26.9 

13.7 

20.0 

6.0 

15.1 

9.1 

10.6 

51.2 

59.8 

M.l 

26 

18.8 

32.7 

13.9 

25.7 

12.7 

24.7 

12.0 

18.7 

6.0 

16.0 

10.0 

11.0 

52.4 

53.0 

i)7.1 

27 

17.6 

30.5 

12.9 

24.0 

13.7 

19.7 

6.0 

16.7 

6.7 

17.6 

10.9 

12.1 

56.1 

57.4 

60.7 

28 

14.5 

27.4 

12.9 

20.9 

10.1 

20,4 

10.3 

15.2 

11.4 

19.5 

8.1 

15.4 

56.6 

62.6 

54 .« 

29 

15.6 

24.4 

8.8 

20.0 

9.0 

23.4 

14.4 

16.2 

12.1 

16.2 

4.1 

14.1 

52.0 

59.5 

5S.9 

30 

15.5 

25.3 

9.8 

20.4 

10.6 

24.2 

13.6 

17.4 

9.3 

18.9 

9.6 

14.1 

48.6 

53.5 

55.i 

31 

15.9 

22.1 

6.2 

19.0 

12.0 

21.1 

9.1 

16.5 

52.6 
54.3 

52.1 

14.5 

26.2 

11.40 

20.3 

12.7 

23.0 

10.60 

17.8 

10.9 

21.7 

7.20 

16.3 

55.1 

5&.( 

BJALADIiS                -— 

.Ian                                   -" 

IS70 

nv.     F4v.     U 

ars.    Avril.    Mai.     JdId.   JuUlet.   Aotit.  Septei 

nb. 

Phibisie  pulmonaire.  .  .      2 

60      307      i 

39      336      322      226      231      283      239 

Pneumoaies 

88       >17 

91      125      116        88        57        41        AS 
42        42        34        19        16          9        22 

BroDchites.,..^,^ .  ^^  ,  .  . 

31        45 

Pleurdsies.  .. ,  ,  .  , 
Total  des  dăcfes  .  . 

■ 

15        14 

9        15        17        13        10          7          8 

.      3 

94      483      L 
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66        58 
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03        iji 
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9        13 
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TaUeaa  t»m^rmilt 

tnditfuant  Us  prineipaux  caracthres  de  l'ilat  atmospUri^/ue,  k  Paris,  pendant  Ies  mois 
,1       '  .    dejuilUt,aoătetseptembre.lhl2^  .   . 


■ygrsm^trie. 

OsAnometrle 

(Moy.J41i.) 

Etat  du  clei 

Tenta 

IIICT          j 

AOBT             1 

Settembu 

"^ 

(Hoyenn«24b.) 

domjhakts. 

lum. 

PUte 
MU. 

Teu. 

XK. 

Butt. 

Phiie 

MU. 

few. 

HH. 

Hum. 

PItUe 

MM. 

Juil. 

AoOt. 

sept. 

Juil. 

AoOt 

S«pl. 

Juilict. 

AoOt. 

Scptem. 

6.5 

7 

8.68 

56.0 

» 

9.01 

65.5 

» 

12 .6 

4.0 

13.0 

0.6 

0.6 

0.3 

0. 

N.E, 

8,0. 

8.6 

» 

8.89 

72.2 

0.1 

9.91 

65.0 

» 

8.0 

9.5 

4.0 

0.6 

0.8 

0.2 

0. 

0,8.0. 

S.S.E. 

7.5 

» 

8.91 

72.2 

0.6 

11.96 

50.7 

> 

11.0 

12.0 

6.5 

0.4 

0.6 

0.8 

N.O. 

0, 

aE. 

9.0 

tt 

9.67 

67.6 

2.6 

12.06 

68.5 

0.9 

5.0 

9.5 

11.0 

0.2 

0.8 

1.0 

N. 

S,0, 

8. 

1.7 

» 

12.16 

82.0 

1.5 

12.69 

75.0 

0.7 

n 

18.0 

17.0 

0.1 

0.7 

0.7 

N.E. 

S.O. 

s. 

4.5 

» 

16.63 

75.3 

0.4 

12.34 

78.2 

0.2 

» 

12.0 

17.5 

0.2 

0.9 

0.9 

E. 

S,S.O. 

8. 

ft.S 

» 

10.82 

79.5 

11.2 

10.98 

72.0 

» 

8.0 

3.0 

12.5 

0.6 

0.8 

0.6 

E.S.E. 

a8.o. 

0. 

9.5 

1.3 

10.64 

80.2 

1.2 

8.88 

55.5 

» 

16.0 

17.0 

6.»i  0.7 

0.8 

0.4 

O.N.O, 

0, 

N.O. 

8.7 

» 

10.48 

76.5 

•> 

9.37 

56.5 

> 

6.6 

16.0 

8.0,  0.6 

0.» 

0.6 

S.O, 

8,8^0. 

&8.0. 

9.7 

0.1 

12.17 

83.3 

9.5 

9.09 

65.8 

i> 

7.6 

18.0 

8.6,  0.5 

«.7 

0.6 

s,&a 

8,0. 

0. 

2.2 

* 

8.36 

,63.2 

4.3 

10.91 

65.0 

> 

9.6 

11.0 

3.5,  0.5 

0.4 

0.6 

S.B. 

o. 

0.8.0. 

6.5 

5.1 

7.07 

65.2 

1) 

13.01 

69.5 

» 

11.0 

11.0 

7.5    0.8 

0,2 

0.7 

S.S.O. 

0, 

N. 

9.5 

2.1 

8.09 

57.7 

» 

11.09 

61.3 

» 

15.0 

3.5 

2.0    0.7 

0.2 

0.2 

S.S.O. 

N.N.E, 

ÎJ.N.E. 

5.2 

14.6 

8.75 

59.0 

» 

11.93 

82.5 

» 

20.0 

3.5 

4.0    0.7 

0.7 

0.2 

0. 

N.N.E, 

N.O. 

8.0 

3.9 

9.80 

56.0 

» 

13.18 

86.0 

» 

16.5 

4.0 

6.5    0.7 

0.4 

0.8 

O.N.O. 

N.E, 

0. 

6.7 

> 

9.87 

57.0 

» 

11.48 

80.2 

0.8 

15.0 

2.0 

5.0    0.6 

0.3 

0.9 

0. 

N.N,E. 

O.N.  0. 

9.2 

«-1 

9.3A 

48.2 

* 

8.44 

69.5 

» 

9.0 

2.5 

7.0    0.9 

0.0 

0.8 

S.E. 

N,E. 

0.8.0. 

I9.S 

6.3 

7.M 

42.0 

D 

9.14 

B0.2 

» 

2.5 

1.5 

4.6    0.6 

9.0 

0.4 

NJtO, 

E.N.E. 

0. 

«.5 

»' 

^M 

59.2 

» 

8.32 

70.0 

1.9 

3.5 

2.0 

20.0    0.3 

0.0 

0.5 

SlS.0, 

N.E. 

0. 

16.2 

» 

11.87 

64.3 

» 

6.65 

69.3 

0.7 

6.0 

3.5 

18.0    0.2 

0.4 

0.7 

E.&E, 

E. 

0.8.0. 

i5.0 

» 

12.58 

76.0 

» 

,6.46 

71.5 

2.7 

2.5 

12.5 

9.5    0.1 

0.9 

0.7 

E, 

8,a 

0. 

li.ff 

b 

13.38 

92.5 

3.4 

5.84 

70.0 

1.8 

4.0 

7.5 

13. D    0.3 

0.8 

0.7 

S,E. 

0. 

S.S.O. 

«.2 

'     « 

12.72 

86.8 

7.6 

5.90 

67.2 

» 

» 

11.0 

15.5    0.7 

0.8 

0.3 

S.S,0, 

N.O, 

S.&0. 

4.7 

0.1 

12 .52 

83.7 

0.7 

7.82 

77.5 

n 

10.0 

4.0 

17.5    0.8 

0.6 

0.4 

S.N. 

N,N.O, 

0.8.0. 

i5.e 

s 

11.28 

67.2 

» 

6.33 

69.8 

8.1 

6.5 

3.0 

11.0    0.6 

0.2 

0,9 

S.E. 

E,aE, 

0. 

12.0 

8 

10.38 

64.0 

B 

6.94 

66.7 

0.1 

6.0 

9.0 

17.0    0.7 

0.8 

0,4 

S. 

0,S,0, 

SwO. 

'9.0 

e.3 

8.82 

67.7 

II 

7.12 

«0.6 

» 

10.6 

11.0 

13.0    0.6 

0.6 

0,5 

0.8.0. 

N,0, 

8.0. 

10.0 

33.1 

8.61 

72.6 

» 

9.98 

72.0 

» 

» 

.8.6 

16.0    0.8 

0.3 

0,8 

N.N.a 

O. 

to.o 

2.9 

10.32 

72,0 

» 

10.15 

90.0 

3.3 

le.o 

3,6 

20.0    0.7 

0.7 

0.8 

S.S.O. 

0. 

iS.O 

0.7 

io.  94 

65.5 

n 

8.47 

80.2 

16.4 

12.5 

•8.5 

16.0    0.5 

0.8 

1.0 

S.O, 

s. 

0. 

16.2 

68.9 

9.25 

71.0 

0.7 

4.0 

6.0 

0,6 

0.4 

0.61 

N. 

O.N.O. 

17.1 

10.14 

68.7 

43.8 

9.48 

69.6 

37.1 

8.2 

8.0 

10.5  0.53 

0.55 

Total  des  neof  mois  de  1870.  .  .       3,677 
—  —       de  1872.  .  .        2,612 

II.  Affections  diphth^itiques.  —  L'eQdâmo-epidemie  dipbtheritique,  ai 
exceptiom^ellemeiit  grave  cette  annee  (voyez  Ies  deux  rapports  preeedents),  a  subi 
pendant  Ia  saison  d'ete  son  attenuation  normale,  tout  en  restant  au'dessus  de  Ia 
moyMUK  des  annees  pr^dentes,  lunsi  qn'on  perut  en  juger  par  Ie  tableau  suivant, 
indiquant  Ia  wntTALiTi  cohpar^e  dn  croup  dans  Ies  bftpitâux  civils  de  Paris  pen- 
dant Ies  mois  dejuillet,  aoflt  et  septembre  des  ann6es  1868,  69,  70,  72  : 


tRns 

1868 

1869 

1870        1872 

Totaux  mensuels 

JoilleL  .... 

13 

4 

10           19 

46 

Aoflt.  .  .  .  . 

13 

14 

14           22 

63 

Septembre  .  . 

14 

9 

8           16 

47 

Totaux.  .  . 

40 

27 

32           57 

156 

. 

{La  tuite  ă 

un  prochain  nun 
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CHIRXTBiGIE 


TOMBra  MetANIODE  SOOS-HAXILLAIIIB  TOLDHIUBDSB ;  —  MLATIOR;  —  CV^BISOR  fU 

PBBMitBB  imiMTION  (*). 

Blain,  âg6  de  40  ans,  cuilivaleur  k  Acquebouisse  (Loirel),  porte  au-4es8oas  du  menlonuBe 
tumeur  arrondie,  du  volume  d'une  orange  moyenne;  elle  es|,86partc  du  menton  par  ub  sillon 
horizonlal,  descend  jusqn'au  devanl  du  laryni,  et  oblige  Ie  malade  jt  mainlenir  la  Iftte  droiu 
el  relev^e.  Neltement  circonscrilo  ă  ganche  au  devant  du  slerno-mastoIdicB,  «Hc  s'aHOTge 
vers  la  droile,  od  elle  parall  envoyer  un  prolongernent  mal  limitd  et  comme  pâteux.  La  pean, 
qul  la  recouvre  de  ce  c6tă  el  ă  la  pârtie  supărieure,  est  rouge,  luisante  et  adhârente ;  en  bu 
ct  ă  ganche,  elle  est  mobile  et  peut  «Ire  pinc^e. 

Au  centre  de  la  tumeur  est  une  ulc^ration  d'on  cenlimfelre,  îrrtguliferemeDt  arrondie,  dmrt 
Ies  Iwrds  ont  une  teinte  ardois^e,  et  f')rment  un  relief  plus  saillant  et  plus  ferme  vers  le  c6W 
droit  II  s'en  (?coule  une  sanie  rousse.  A  gauche  de  cetle  ouverlure,  une  bosselure  bnme  mt- 
nace  de  s'ulcărer.  La  tumeur  est  dure,  rfoislante  ă  la  pression.  En  la  pirenant  h  pleînes  mains 
pour  lui  impriraer  des  mouvements  de  ial^ralitâ,  oo  ne  perţoit  pas  iine  glande  mobilită.  U 
larynz  paraţi  obăir  aux  mouvements. 

Les  ganglions  sous-maxillaires  ne  sont  point  engorg^ 

Cette  tumeur  a  d^buti !!  y  a  huit  ans.  L'annăe  pr^c^dente,  Blain  avait  reţu  un  coup  vio- 
lent soos  le  menton.  Un  an  apr6s,  ii  sentit  une  petite  grosseur  sur  le  point  qui  avail  M 
frapp^  Depuis,  pendant  six  annâes  de  suite,  iT  constata  chaque  annăe  rapparition  d'ane  petite 
nodositi,  dont  le  volume  s'accrut  graduellemeiiL  II  y  a  deux  aps.  cţspetites  lumeurs  isdto 
se  fusionnăreol  en  une  seule,  qui  continua  ă  grossir  jusqu'au  raois  <dQ  mai  1S71,  ^poque  oii 
elle  fut  souniise  pour  la  premiere  fois  ă  mon  examen. 

A  la  pârtie  moyenne  et  infârieure  de  la  joue  gauche,  se  tronve  une  cicatrice  vertiole, 
longue  de  deux  centimfetres  et  d^prim^e.  Elle  est  le  r^sultat  d'une  op^rallon  que  81aio  a  sobie 
ă  l'ăge  de  16  ans.  II  y  avait  sur  ce  point  une  petite  tumeur  ronde,  noire,  qui  Tnl  enievfel 
l'aide  d'un  caustique.  i 

Sur  aucune  autre  pârtie  du  corps,  ii  n'y  a  apparence  de  tnmeur.  La  peatt  eist  saine  partont, 
d'une  teinte  normale.  Le  facies  n'est  pas  jaune.  La  santâ  est  bonne.  sauf  quelques  rhomi- 
lismes  du  cuir  cbevelu;  la  constitution  est  solide,  la  taiile  au-dessus  de  la  moyenne. 

Jli^ile  ă  enlever  cetle  tumeur.  Je  crains  des  rteidives.  L'annăe  suivante,  pressd  par  Ies 
inslances  du  malade,  je  me  decide  ă  Top^rer  le  12  fâvrier  demier. 

M.  le  docteor  Neltement  m'assiste.  Je  fais  une  premiere  incision  horizonlale  qui  passe  nat 
la  mâcboire,  au  devant  de  la  tumeur  jusqu'ă  ses  limites.  Une  seconde  Incision,  inf^rienre  ă  U 
premiere,  qirelle  va  rejoindre  ă  ses  deux  extr^mit^s,  circonscrit  la  bosselure  et  Tulc^tioa 
entre  les  deux  incisions.  Puls,  je  dissfeque.  La  peau  et  le  tissu  cellnltire  sont  âpaissis.  idduris 
en  liant  et  &droite;en  bas  el  A  gauche,  rien  d'anormal;  en  arrifere,  adh^rence  avecles 
musdes  sus-byoldiens  par  im  lissu  cellulaire  fln  et  serr^  Quatre  ligatures  sont  eppliqu^ 
pendant  et  apr6s  la  disseclion  de  la  tumeur,  et  les  Qls  coup^  au  ras  des  nosuds.  En  rabat» 
tant  le  lambeau  de  pean  pour  examiner  le  fopd  de  la  plaie,  nous  apercevons  semâs  au  miliea 
du  tissu  cellulaire  des  petits  points  noirs,  arrondis,  de  la  grosseur  d'une  t6te  d'6pingle  (Hdi< 
naire.  Je  les  enlăve  avec  soin.  Puis,  la  plaie.  ayant  Ui  bien  nettoyte,  je  la  rapproche  avec 
sept  points  de  suture  entortillâe. 

Je  prescris  du  bouillon,  du  lait,  de  Teau  vineuse  et  un  repos  complet. 

Le  lendemain  13,  le  malade  rae  dit  n'avoir  pas  dormi ;  quand  ii  s'assoupissail,  ii  6tait  r^veOK 
en  sursaut  par  des  cauchemars.  II  boit  facilement.  Fi6vre  modârde.  Plaie  en  bon  iStat. 

Le  IA,  mal  de  Kte  violent  Insomnie.  Difflcult6  d'onvrir  la  bouehe  et  deboire.  Languesale, 
haleioe  Klide.  Conslipalion.  GonQement  et  roogewdesbords  de  la  ptaie.  Facite  jauiM.  Fifene 
intense.  Le  malade  attribue,  et  aveţ  raison,  ces  accidents  &  des  visitei  de  psFcats  et  d'Unis 
avec  lesquels  ii  a  causâ  hier  toute  la  journâe,  apris  ma  visite,  et  une  paitie  de  la  soirte,  mai- 
gri  ma  dăfense.  Je  renouvelle  la  recommandation  de  ne  laisser  pânâtrer  personne  aupits  de 
lui,  et  je  prescris  un  lavement,  de  l'huile  de  ricin,  s'il  n'y  a  pas  de  selles,  et  le  bromure  de 
potassium.  Tenlfeve  deux  âpingies. 

15  f^vrier.  Le  malade  a  dormi  toute  la  nuit  sans  avoir  pris  de  bromure.  U  a  en  ane  selk 
abondante.  Ni  flfevre,  ni  câphalăe.  Les  mouvements  de  la  mAchoire  sont  facifes.  Le  gODOemeot 
et  la  rougeur  de  la  plaie  ont  presque  entiferement  dispăru.  Les  bords  sont  bien  affrontte.  J'en- 
live  toules  les  ăpingles. 

16  f^vrier.  Le  malade  est  gai;  son  leint  est  clair.  II  a  dormi  avec  cahne,  n'^prouve  ancaii 

(1)  Cette  observation  a  iti  communiquie  ii  la  SttiM  de  m6decine  pratique  de  Paris. 
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n)a]aisei  fl  n'y  a  pios  de  gonflement  ni  de  rongear  snr  le  trajet  de  Ia  plaie;  la  râanion  Mt 
compIMe  partoat 

Je  cesse  mes  visites  en  faisant  pinsieurs  recomnundalions  qui  furent  snivies. 

A  qnelqoe  temps  de  lă,  Blain  vint  me  voir.  La  deatrke  est  rdgDli6i«,  linidre,  et  iCoff» 
pas  de  coloration  anormale. 

rallribue  I'absence  de  eomplications  ă  la  suite  de  catte  opiralion  et  Ia  prodigieuse  rapiditi- 
de  la  cicatrisalion  au  s^jour  de  l'op^râ  ă  la  campagne. 

Quant  a  la  tumenr,  elle  6tait  râguliârement  arrvndie  et  pesants.  Conp^e  en  deux,  elle  pio- 
şenie UDe  Iranche  d'un  beau  noir,  marbiOe  de  petites  lignes  circulaires  blanches  de  tiisu 
cellalaire,  qni  dâliroite  et  răunit  Ies  dilTârentes  nodosilâs  qui  se  soni  produites  successivement 
depois  sil  ans,  et  qui  onl  flni  par  s'agglomârer  en  une  seule  masse  compacte.  Sur  quelques 
poinls,  Ie  tissu  commence  k  se  ramollir;  quand  on  Ie  râde  avec  le  biştoori,  la  lame  se 
recoavre  d'uoe  mati^re  molie  de  couleur  lie-de-vin  sale, 

D'  A.  AoGi,  de  Pitblviers. 
II  aoM  1872. 

ACADEMIES  ET  SOCIETES  SAVA^TES 

ACAOtaiE  DC  ■iDCCIIIE 

S&ince  da  29  octobre  1872.  —  Prfeidenee  de  M.  Baiid. 

correspohdauce  officiellb. 

1°  Les  comptes  rendos  des  maladies  âpidtoiques  qui  ool  r^n^  dans  Ies  d^parteraents  de 
la  Hanţe- Vienne,  de  Maine-et-Unre,  des  Pyrtoâes-Orientales  et  du  fthdne,  pendant  l'anoto 
1871. 

3*  Divers  rapports  dVpidtoie,  par  MM.  Ies  docteurs  Blanc,  d'AlbertvilIe ;  Carret,  de  Cham  • 
Mr7;  Oroniganu,  de  Oijoo.  (Cool  des  ăpidtoies.) 
La  correspoDdance  non  offleielle  oomprend ; 

1*  Des  lettres  de  IMM.  Ies  docteurs  Jaccoud,  Vlllemhi  et  Bucquoy,  qui  se  pr^nteat  conune 
candidals  pour  Ia  place  vacante  dans  la  section  de  patbologie  medicale. 

3*  Une  lettre  de  M.  Ie  doeteur  Gu6niot,  qui  se  pr^sente  comme  candidat  dans  Ia  section 
d'accouchements. 

3°  Une  lettre  des  adroinistrateurs  de  Ia  CompagnIe  gân^rale  transatlantiqne,  qai  demande 
dans  le  plus  bref  d^Iai  un  jeune  m^decin  pour  6tre  emoarquâ  ă  bord  d'un  des  paquebots  fai- 
sant le  service  postai  enlre  Panama  et  Valparaiso,  aax  conditions  suivantes  :  engagement  de 
deux  ans;  bODorţdres:.360  francs  par  mois  Ia  premiere  ann6e,  et  AOO  francs  par  mois  la 
secoade  ann6e. 

4*  Une  lettre  de  M.  le  doeteur  Belhomme,  relative  &  riofluence  des  âvânements  et  des  com- 
motiong  politiqnes  sur  le  d^veloppement  de  Ia  folie.  (Sera  publiâe  uitârieurement.) 

M.  Larrjet  pr^nte  :  1°  La  deuxi6me  ^ditioo  d'un  ouvrage  en  deux  volumes,  intitula;! 
Pathotogie  tL  cUnigut  ehirurgicaUi,  par  Je  doeteur  J.-A.  ForL  -S"  Un  rapporl  de  M.  le  doe- 
teur Gouget,  m^decin  principal,  sur  le  service  m^ical  de  Tbâpital  militaire  tbermal  de  Bour- 
bonne.  —  3°  Un  rapporl  du  ComiW  central  de  vaccine  du  dăpartement  du  Tarn.  —  k"  Une 
3bservatioD  de  M.  Ie  doeteur  Paris,  d'Angoulâme,  relative  &  un  cas  d'arrachement  d'un  doigt 
ii  acGontpagn^e  de  ta  pi^ce  anatoaiique. 

M.  Devasqcat  pr^senle  :  1°  Un  exemplaire  du  dernier  BuUetin  <t«  la  SocUU  frmţai»*  de 
leeours  aux  bleiaia  miUiaires,  ooDSacrâ  ao  compte  rendu  du  service  chjrnrglcal  du  doeteur 
BoineL  •-''  3°  Un  volume  intitula :  Hygiine  da  Eurapiaa  dant  Ies  pays  troptcoMx,  par  le  doc- 
enr  Saint-Vel. 

M.  GossELm  olTre  en  hommage  le  premier  vohime  d'un  oovrage  iotitulâ  :  Clinigm  cMrto:- 
licale  de  Châpital  de  la  Chariti. 

H.  BoBiN  d4pose  sur  le  bureau  ane  note  manuscrite  de  M.  Ie  doeteur  Obnbert  (de  Cannes), 
ur  Ies  propriătăs  anlisepliques  de  Feucalyptol.  (COm.  M.  Oubler.) 

M.  LT  Pr^sidert  annonce  h  TAcad^mie  la  perte  qn'elte  vient  de  faire  dans  la  persoon»  ide 
I.  Darembţrg.'membre  assoc!6.  Ea  qnelques  mots  bien  sentis,  M.  BaHh  adresse  ă  ta  m6- 
loire  da  dăfunt  nn  pieux  el  dernier  hommage. 

M.  DaVuhe  Ut  un  m^moire  intituM  :  Rechercket  sur  ta  nature  de  Cempoisomenunt  pdf  *  ' 
mmare. 

Digitized  by  VjOOQIC 


ms'  LTsmw  utmcAUt. 


i«.'DimliK  domixiaceipaip  (tfeblirlaT^alitâ-  de  ceti  «inpoiaeBaMieiH'cbee  des  anbmDxdt 
direrses  espfeccs  :  cheval,  boeiif,  chien,  porc,  oiseau  de  basse-cour,  ele  II  reiate  ane  sim 
d'exp^riences  dani  1«8ipiMN«  ies  amoialix  oiAibi  enqwiBOni]^  i  l'aidft.  d'une  ceitaiae  qaan- 
tit^  de  eaiamurfc  ti  cotnailinn{oe  ensuitei  ies  rteuUâtft  d'exp^eooet  qu'il  aientrepriaes  sur  des 
lapins  el  des  cobayes  qui  soni  morls  ă  la  suite  de  rinoculation  ou  de  riojeolioa  de  dilutioBs 
iofiiiil^sinndeB  dtl  «mg  desianImMii  «Uqiotdomilis  pdr  la  saMmure^  II  en  coaclot  qoe  lasan- 
iDure  est  loxique  par  la  pr^ence  de  Termeots  potrides.  lesquels,  iolroduils  dans  rorgaoisme 
des  onimaux^  7  dâtermioeta  uiie  infectioti  BC^tie^mique  reodue  âvidente  par.  Ies  râsnltaU  d^i 
coBots  de  t'iDOCulatkm  dkt  sang  seplictoiqoe  citez  ies  lăptos  et  Ies  e^ayes. 

H.  BdoaLACft  detoMids  H  dOfUination  d'dM  «ommission  cliargde  d'etiBmioer  Ies  rteoltab 
indit}«W  ţ)»*  id.  OavaiHe,  et  dfr  Ids  eODtrMer  paC  de  «oowrftea  wtp^rieooea  U  ţmase  qu'on  ne 
sanrâil  Iroii  mr^tiplier  de  Ktaf«ill«9  exp^fiences,  qu'il  fandrail  d'aiillears  foire  sur  des  aDiaini 
d'esp^ces  difTărentes,  el  surtout  plus  rappnxA^es  d»  Ptsptee  liumabie  qve  Ies  aniaaiix  eip<- 
riment^s  pir  M.  Davâlne.  Les  do^eis  homoeopalhiques  de  saog  septic^mique  qui  ont  ameoila 
mori  de  ces  aoiniaux  onl  vdrilablemenl  quelque  chose  qui  ^lonne.  Od  n'oijserte'  Heo  de  sem- 
bfeirfe  chez  Phmuine.  En  effet,  îl  n'esl  rieii  de  plus  coraman  qne  la  septtu^iBieiAez  t'bOTffle, 
ii  n'esl  rien  de  plus  rene  btte  W.mort.  II  convient  cependant  de  Taire  une  exception  poar  la 
Ofevre  puerp^rale,  due  k  un  empoisonnement  .sepiicămique  ă  tr^s-faible  dose ;  mais  ii  foul 
reconoaltre  qu*il  y  a  loin  de  l'action-du  poisan  jHierp^ţal  i-  celle  du  poisoo  seplic^miqoe,  qui 
lue  aux  doses  infînitâsimales  iodiqu^es  par  M.  Davaioe.     , 

M.  Vdlpian  demande  un  renseignemenl  relalif  au  mode  de  dilulion  du  saog  septicâniqae 
employâ  par  M.  Davaine. 

W.  'Datawje  r^portd  ipi'n  prend  dn«  goulte  de  saog  et  la  ln6luige.aTee  iniile  goattesd^en; 
11  prend  ettsuite  une  gontte  de  cetiediloftoa,  Qu'il  raâle.dgalâdwot  &  milla  autrei  SMtitet 
d'eau,  etc;  ii  obtient  ainsi  des  dilnlions  au  milii^me,  au  miilionifeme,  etc 

M.  Demarqdat,  au  nom  d'une  commi^»ion  dtht  ii  ftit  ţarttt  amc  M.  fticliaâ.  Ut  un  nţ- 
port :  1*  sur  deux  observations  adress^es,  en  1865»  4  l'Acadi^iftde  m^deeine  par  tf.  Koaberi^: 
— 'â*  snr  Hfl  mtopire  de  M.  BqinBt:  ijnA  pour  tilre  :  OaUrotomit  dv»  le*  ca*  de  tumcwn 
fibretues  piri-ulirines.  .   , 

La  premiăre  ţţbşşpţaţioq  dp  Mf  Efflberld  ,est.  relalivp  ă  Tablalion  d'uţie  tumeur  fibro-grais- 
seuse  du  poids  de  5  kilogrammes  dâvelopp^e  i  la  parlie  interne  de  la  cuisse.  Celle  opâralioo 
difBpile,  Jaborieuse,  ful  suivie  de  gu6riso^.  ^ 

L'aulre  observalion,  beauooup  plus  inlâressante,  a  pou^  lilre  :  Gaslrotomie,  exlirpatbm 
d'une.  lumeOr  fibroŢCjfslique  de  /(t  lAatricCf  du  poids  dt,  14  kilogrammts  1/2,  ^alemenl  aiivit 
de  gii^rison. 

Le  premier  lemps  de  celle  dpăratton  fut  dificile ;  malgră  une  inclsiân  de  S3  centimAires,  i) 
ful  impoşsible  de  faire  sortir  la  lumţur,  bien  qu'eliefâi  rănile  par  la  ponction.  II  lallDtieitr 
unei  Ifgaliire  en  111  de  fer  sur  Ia  parlie  irifSrieUre^n.produit  mof'bide  el  Ie  divîscr  pomr  l'ex- 
traire.  II  7  etat  une  hămorrtiagle  consld^able  (2  kiTogrammes  el  denii  de  satig).  La  Mmeor, 
D^e  de  la  parei  post^rieu^e  de  l'utârus,  n'ayait  contracta  aucune  adhârence  avec  Ies  parois  da 
bassin.  Les  ovaires  ainSi  que  l'ul^rnsf  ^taiebt  s^ins.  Pour  enlever  k  pârtie  de  la  lUraeor  adb^ 
rente  ă  la  panoi  posti6rieut%  de  l'uliţnisi  le  p^ritoine  ^ful  dâcollâ  et  diâlactie  du  prodolt  palb»- 
logique,  leqnel,  ă  son  lour,  hit  â€taicfi6  de  la  parol  ul6rine,  avee  des  eauMres  tresblMnls  j(B- 
qicr'ă  la  limite  deii  gros  vaisseaux  qui  furent  solidemenl  âtrelnts  dkris  une  anse  d^  fll  de  fier,  i 
raide  d^tid  sâi'i'e-tioeud.  Le  p6ditrute  des  tmsMUux  fot  coup«,  les  parties  salgnantes  itareat 
touch^es  avec  le  ferrouge  ou  le  perctilorure  de  fer.  Malgre  ţa  grafvitt  det^pdratioa  etilriiOD- 
daneede  la  perie  de  sang,  Ia  r^actioni  se  fit  irte-bien  et  ia  milade  gudrit  parfaitemeot 

IA  saiiimim  de  M.  Boinet  trăite  d^temeors  Obreusesde  l'ul^nis,  des  dtverses  aodifici- 
tHwii  qii'elles  peavmal  sabi^  dfes  emors  de  diagdostic  aaxquelleis  elles  exposeat,  et,  fiMfe- 
ment,  de  i'opportunit6  de  i'ablalion  des  tumeurs  abdominales  ayant  leur  point  de  d6patt  diM 
I^Mras  IaiHiiâeitte,;et  ddngn^  sous  le  mnli  de  toineurs  fibreuset  ou'  de  tuiBeus.fitn^ 
cystiques. 

IkleTSpporleun  dioHitQ  i»  qu^lioo  de  Poi^wtanitâ  de  |a  gaslrotomie  poar  Ies  ^k 
tumeurs  fibro-cystiques  de  l^utârus.  Sur  ^0  opdratioDS,  ii  trouve  8  gu^isons  et  12  narti; 
mortalită  bien  sup^rieure  h  celle  que  donne  I'ablalion  des  kysles  de  Tovaire.  La  caos^de  I1 
mfrt,; dADS'Ces  cas, «  presque  toujoura  âl«  Tbiamorrbagie,  la  p^ritonite.  Ia  phldbile,  etc.' 

HcQivieDtdadireque,  josqu'en  1860  el  1862,  la  plupart  des  op^ralioos  de  cegaWfHt 
^16  pratiqutes  par  suite  d'erreurs  de  diagnoslic ;  les  cbirurgiens  crojaat  avoir  afl!ât«  ţlH 
Icystes  de  l'ovaire,  tombaient  sur  des  tumeurs  fibro-cystiques  de  Tut^rus,  que  la  tcieîntt 
dî«gn^iQ,i^~Iifţcnatm#t  paţenţore  de  4Utix)guer  suffisammenl.  Depuis  1862^  «"ttt  ^^/^ 
connaissance  de  cause  que  les  cbirargiens ont  praliqu^  l''ab(aUoD  parlielle ou  totafe mv^f^ 
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untaUea»  inMoptet  clo><«illiit>de:e«ie  opijrathHik^topalaiRra'  inCrodwHdri  aeciieUUlIe 
dans  la  pratique  jusqu'en  1866,  renferme  Iti  cas  d'utârotomie  partielle,  sur  lesquets  ott 
trotv*  te  tnorto  «t  O  ■gcMuma.  Ia  «atos  de  It  nMM  4  «t6,  le:  pios  soaTOnt,  fMmoirha^^  et 

Dans  ces  deroiers  temps,  des  r^ulUU  beurtint  de  cett»  op^ratiM  ont  6U  pubMs  ţtt 
HM.  Spencer-Wels,  KoeberM,  P^n.  Malgr^  ces  succte^  M.  toioet  rejetlei  oetteopâmtion  et 
eritiqtie  ier  rteiliaia  obteaos;  M.  Semarqoar  partage  repiniOD  de  M.  Bdaet 

En  effet,  ies  iumeurs  ^brp-cp^ifp»  4e  .l^Bttos  peuveot-  f estfer  longtemps  slationaaires, 
finir  mtvM  par  s'atrophier;  elfes  sont,  en.UQ  jaoi,  comjpatibles  avec  Ia  vie,  ce  qui  n'a  pas  lieu 
pow  Ies  Itysles  de  l'oyaire. , 

n  est  titcepUoinftef  de  voir  ces  tniflem  t>i*ndre  oti  gwfld  d€vetoppement,«t  compt^m^tre 
I'eiistenCe.  falilaHon  d'une  Inmeur  ntWne,  (jnel  que  soît  son  volmne,  est  loujonrs  une  ehose 
pave,  ft  ţnolds  qa'elje  n'ail  nti  p^dicuie  fong  et  ^troft ,  ce  qui  alors  la  rapprOche  dfis  tnmetflft 
de  roralre.  MAnie  dans  Ies  cas  oti  la  vie  de  la  malade  est  menac^e,  M.  Demarqtiay  est  d'âccortl 
avec  M.  Boincl  ponr  rejeler  i'op^ration,  et  cela  ponr  Ies  raisonns  siiivanies  :  1°  IMncertitade  6* 
fon  est  si  l'on  ponrra  tenninţr  l*op«ratioD ;  2*  Ies  chanois  d'hâmorrfaagfe  mortelle ;  3*  la  dur^ 
de  ropdnrtiqnt  ft'  leş  aceidents  graves  consScutifs  :  ^branifetnents  neşrveux,  p^rilohîte  cotts6- 
cntivB,  h^morrhârieg  seconăaireă,  'mort. 

Ot/elqties  >iis  3e  MMt  obtenus  par  divers  cbinirgi^Qst,  etitrb  atrtt^s  par  Miţr.  Kebberl^, 
Pton,  etc,  ne  prouvent  rien.  II  faudrait,  dit  M.  le  rappoftenf,  ttbe  statisttqd^  coDSâienciţllfte 
et  p6r(&tit  istir  tin  nombrt;  de  falts  bien  ăi&vUi. 
■  Ia  eomnissiori  ^jropose  : 

1"  l>*adressef  d«3  t^mercieibeiits  &  M.  Eo$berl6  el  ă  M.  Boinet  ponr.  letirs  iMâfessanles 
eoibmunieatiodg. '    ' '  ■       ' 

9*  D«  tebTCij«r  CM  eotnnmfiioâtions  au  cotnttâ  de  ţn)bIiea<io&.    '        ' 

Ces  coDcIusi^Qs  scint.  adoptâes  k  la  suite  d'une  courte  discussion,  h  laqaelle  t)rennent  ptv:! 
MM.  Giraldto,.ţ.arref.eţBicnet. 

M.  )e.pciii«kDt  BiJKTH  pnpoK  de  răsorver  eetts  questioD  importante  ţeur  (tre  diecnUe 
aprte  Ia  cl6ture  de  ia  discussion  pendante  relattT«  ă  la  8sptio6aiie« 

M.  Maurice  Perrik,  professeur  aii  VaHt-Qrtoe,  lit  tq)  nUmoire  tur  Cinftction  purulente 
aigM.  Voici  Ies  conclusions  de  ce  travail : 

1*  Les  plaies  contuses,  surtoul  IdrlsţuMlteft  6MU  cOCS^Iiqu^  de  fractures,  ou  d'^panche- 
menis  de  sang  inteniitiete,  esposenl  i  nn  ordre  d'accidenls  graves  qui  be  peuwnt  6lre  attri- 
buăs  qu'ă  une  intoxicalion  du  blessâ  par  plei6  en  Voi«  de  d^cMopOsititm  putcide. 

3*  L'ătat  putride  de  celte  dernifereest.iodiquâ.par.  la  couleur<  «I  nirteut  {nn  I'odeur  Ktide 
des  liquides  qu'elle  produiu         

3*  I/iqtojicftlio;ţ  qMi  enest  la  pons^uence,  pr^jugto  par  t'âtat.  local  de  la  blesmre, 
sa  dfpffontrş.  par  şes  e^t^  qui  soDt^  d'onţ  part,  Tăvolutioa,  d'un  .]^vo.c(|ss«s  gawi^uewt,  bou 
jastifl6  par  des  Usions  vascutaires  primitives,  et  qui  dâbute  par  un  oedfeme  j^pfood  pregressif 
et  aboutit  rapideipeaţ  au  sphac61e,  avec  ou  sans  production  gazeuse  apparente;  d'aulre  part, 
destfoubles  gân^rj^ux  senibiabţes  ă  ceux  c|ue  provoquenţ  Ies  altâratioos.septiques  du  sang. 

W  Cette  intoxication,  en  raison  de  la  nature  bien'  d^Knie  de  sa  cause,  de  I'uniformitd  de  ses 
sjaplOmes  et  de  se  ressemblance si  complMe  avecles  efTţls  d^veioppte aponiantoent  ou  pro- 
voqu^  elicz  Ies  graods  animaux  sous.raction  des  produilf.putrides,  noua  parait  devoir  6tre 
d^go^e  S0U8  le  oom  d'iafecUoa  putiide  aig»i>  vonlant  aiBsi;sp^iiiei  une  forme  particiiKtre 
et  aecid«ntBlle  des  oompUcalioM  de»  pkies. 

5*  iiMofectioD  putride  aigut  ne  saurtat  «tre  attribafei  ta  vioteaea  tatuM  du  trammtisiiie!;  !l 
loffll,  p«ur  la  predoire,  quMI  j  alt  Atns  la  ptaie  des  matiSres  orgaidqdes  selides  on  liqUides 
destina»  i  la  dtoomposition  putride  et  ă  IVIiminatiMi.  ' 

«•  PMr  ci  niDtif  et  lirenapt  eu  considâration  les  fratts  de  ressemblâucie  cpii  .'eti^tent  eofre 
Ies  faits  dout  ti  est  quesUon  et  les  faits  d'emphfsiiue  trauDiatique,  pous  pensons  que  ies  uns 
el  1^8  antres  peuvent  etre  altribu^s  ă  une  minte  cause :  Tidection  ^tride  aigu& 

7*  Le  traitement  doit  6tre  surtout  prevenţii  et  avoir  pour  but,  d'une  part,  de  neutraliser  la 
malf^re  putrescible»  et,  d'autre  part,  d'opposer  une  barriere  aussi  compUte  que  possible  ft  sa 
p^nÂration  dans  răconomie  par  une  voie  quelconque. 

8*  li'alcool  sufSsamment  concentra,  employ6  en  irrigations  contînues  et  dirigies  de  lelle 
laţoiv^^ae  toutee  lei  iiartiea  condabni^  k  l'^limifiation  sofent  baiguMa  et  eir  ^uel^  Mrte 
mac^râes  par  le  liqaide,inoaap«nlt  fitrft  Tageot  tbdntpeuliqm  le<iate«x  «pprbprift 

V,  Ii«8.  i<r|g»(ieM<coatiniMe  in^imoi.  k\f,  iMUatha  JamairtiBUm— t  «pito  VMoidaHtitMAtaia- 
tiqoe,  et  cbez  tous  les  blessâs  atteints  de  plaies  contuses.  '  .    .  ' 
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-'10*  EHes  doitmt  «trei  eatAvoaitit  sansreMch&juaqB'ft  is  fiade  la  păriodeiifeetieondti 
piaies. 

11*  L^aloool,  par  Iftf^trig^tion  des  Hm»  qn'il  pre4nU«  vod^re  Ies  rteeUoas  Iwaba,  mi 
Ies  piaies  insensibles  et  semble  pr^venir  le  dăveloppement  des  accidenta  iDilammatMrei;  (Ren- 
v<^4 1  la  aecAion  de  psihologie  dtinirgicale.) 

—  La  s6«Bce  est  levte  ft  diiq  beures.  .  . 
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Hittoire  «CimjMigmm  fi»,  ff^rotim  avec  Ustu  <ţelombries,  par  ledoctear  Ţkriiuii,  mideeta 
cbmmuoal  k  Cordovado  (Vicence).  —  Obserralion  curleuse  d'un  enlant  de  10  ans  qui,  apris 
&Toir  ressecU  soudainemeDt  une  vive  douleur.  dans  le  şcrotiua  avec  goDllement  immtdiil, 
prâsenta  un  pţilegmon  le  loog  du  cordon.  Aucun  signe  d'^tranglement  herniairs.  Aprts  sept 
jours  de  repos  au  lit  et  d&  catâplasmes,  une  collection  purulentp  8*6tant  form^e,  on  Toinrit 
Avec  la  lancett&  Oeux  jours  aprte,  un  lombric  de  ,30  centimfelres  de  long  fiit  trouv6  surle 
calaplasrae.  et  le  lendemain,  le  jn6decin  en  extraya|t  un  second  avec  ses  pinces.  IL  en  sortit 
encore  deux  autres  le  lendemain  et  ainsi  jusqu'ă  11  de  15  îi  20  ccntim^tres  de  long,  dut 
plusieurg  vivants,  pşndant  Ies  jourş,  qui  suivireuţ  apr^  radwioistration  de  la  santonine.  Oa  ea 
trouva  aussi  dans  Îbs  maliferes  fteales.  j    ,      ,  ,  ;...-, 

L'enfant  paraissait  gu6ri  sauf  ime  Ughre  initenactnâi  le-  Umg.du  cordon  coostatăe  par  le 
mâdecin  lors  de  sa  demi^re  visile  et  reprit  ainsi  ses  habitudes  qtdinaires  lorsque  troisinms 
apr^,  M.  Termini  fut  rappelâ  eţ  trouva  alors  unţi  vi^itablfi  Jitmie  ingitfnaU  drvile  ritbâtUUt. 
Gette  tumeur,  dit  la  mire,  avait  păru  peu  de  jours apr6s la  demiire  visite  (IniparuaU^vril). 

Les  choses  itaient  dte  lors.«xpliqn^  ^e:hernie  s'^Mdt  feroţi^  dta  le  d<b«U  L'inOaranB- 
tion  s'est  empac^  du  sac,  un  abcte  en  est  r^sultâ  et  soit  en  rouvrant  soit  spontan^meot. 
l'intestln  a  6tâ  onvert;  de  if&  TJssue  des  tombYics.  iveşte  %  expliqner' Tâbsence  de  matiirts 
făcales  avec  le  pus  et  Ies  helminthes  ainsi  que  celle  d'acciderits  d*une'perforaili(>n  anssi  gran 
etsa  gtt^tison  spont{(tid«;  Mais  Ies'  laeanes  âviduites  de  eette  obtervattoa  peirtteltent  fain  de 
croire  qu'il  y  en  a  eu  d'autres  sons  ce  rapport  —  P.  6.        :       :      . 

FORMULAIRE 

Sirop  ahtigootteux.  ;• 

Extrait  de  pilac.  . ;  .  .  .     10  grammes. 

TeintarealcooLdesemenceBdeeolchique)..        =„,,„„„„ 

T««tured<. digitale. ..  .Y^     ^^  ^"™^ 

Sirop  de  sucre 1000     -^  > 

'  F.  «.  B.  an  sirop  eompcisi,  dont  on  donnetn  trois  cuiller^' ft  bottche  ddtts  un  verre  d^nfii' 
skM)  de  fenAM  de  frtee.  On  aagme&tera  successivon^nt  Ia  dose  jiisqu'ă  dâc  et  douze  cuSiertet 
par  Jonr.  —  N.  & 

Ephiiniride*  HMleale*.  —  31  Octobre  1819. 

-.  Mort  de  Jean-Pranţois  Cttete,  m^decln  des  campă  et  armâeâ.  la  dlstinctlon  avec  laqudlie  B 
se  condtiisit,  coitome  chef  du  serHce  medical  de  Parmâe  envoyfe  aut  fitats-Onfs,  hri  «mit 
une  briliante  oarriâre.  Les  biographes  ne>doivent  pas  oublier  le  jonr  i/LlWi  oti  GoÂ^  -aamait 
au  poale  p^rilleux  de  maire  de  Versailles,  plac6  seul  eMM'vmarfflieiet  adej^opuiatfoa^fiie- 
imoHtSOUMv^,  coniint  Tune  et  Tâutre  par  sa  Cerm^  invincftie,  et  fit  revivre,  da*«  des 
^temps  plus  difflciles,  legrandicaracţ^e  du  prâsident  Mel&  II  flt  ^  campagnes  d'AusUlib, 
d  Mna  et  d'Eylau.  Disons  pourtant  que  la  plupart.des  ouyragps  que  cemidrâin  a  laias^vanl 
obscurs  et  difTus.  On  ne  lit  pluş  spn  livre  sur  les  aoantaga  de  la  pkUosophie  rdalivţmnAfus 
tieUeslettres.  On  consulte  avec  plus  de  fruit  son  Mhnoire  aur  Casphyxie;.  soa  Toianwwfe 
imfides  troupei;  ainsi  que  ses  itogei  de  Cupers,  de  Pierrot;  sâl  iVotice  sur  Us'ofiftmdt 
saiUi  de  la  grande  armie;  —  k.  Qi.  '    ' 

'    Les  ateliers  de  llmprimcrie  «tant  fermds  VendredI,  j6ur  de  Ia  tX)l^AINT,  POhiim 
<;AI^  ne^araltra  pas  Samedi,  2  novembre. 

FACULTi  Df  M^DJKIHE  iw  Pasis.  —  AimtiU  iwltUrt  1873'1873.  —  Les  eoiws  nt 
la  Facultă  twrpnt  Ueu  dajM  rorcta«  «uivant,  ă  partir  du  A  novemteei: '      i 

fî^lipwi«iiMI:«((<Pb)iiqiMg6nâ!ife:  41eolriait«)  hiinitoe),  ^r  If;  6«*arm»  Im 
dis  et  vendredis. 
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Phy$igue  biologiqut  (Phtoomines  pl^fsiqjies  de  Iţ^^sion),  par  M.  Gavarrel,  Ies  metcredis 
et  vendiedis,  ă  midi;  et  Ies  luDdis,  ă  cinq  lieures  (pcfit  amphilbi&tre). 

Pathotogie  chirurgicale  (AiTeclions  cbirurgicales  de  l'appareil  ginilo-uridaire),  par  M.  D9I- 
l*au,  suppl^ii  'par  M.  Cruveilhîer,  agregi,  Ies  hindis,  mercredis  et  vendredis,  ă  irtjiâ  heiirfis. 

AtiatunUe  (Appareilsde  la  îocomolion,  de  la  circulation  el  de  l'innervation),  par  M.  Sappey, 
ies  landis,  mercredis  et  vendredis,  h  quatre  heures.' 

Pathologie  et  thirapeuiiqm  glnerales  (filămenls  morbides  commiins ;  ^l^ments  de  Iherapeu- 
Uque  g6n6rale),  par  M.  Chauffard,  Ies  lundis,  mercredis  et  vendredis,  ă  cinq  iieure^ 

Chimit  midicalt  (Chimie  gânârale),  par  M.  Wurtz,  Ies  jeudis  et  samediş,  ă  midu 

Chimie  frto/o^tfu;  (Phâoomăneschimiques  delarespiratlonetâe  la  nutrition),  p^H.  Wprtz, 
Ies  mardis,  ă  quatre  heures  (petit  ampiiilhiătre). 

Paihologie  midicalt  (Ualadies  des  Qrganes  gtoilo-nrinaires),  par  H.  Âxenfeld,  lea  mardis, 
jeudis  et  sanţedis,  ă  trois  he^reB. 

Optration*  ti  appareils,  i)ar  M.  TiUaux,  agr^,  chargâ  du  cours,  ies  mardis,  jeudis  et 
samedis,  &  quatre  heures. 

Hittotogie  (Histologie  phopremetit  dile,  2*  partieda  programme),parM.  Rbbin,  fes  mardis, 
jeudis  et  samedis,  ă  cinq  heures. 

Bialoîr»  de  la  midtcint  el  de  la  chirurgii  (Bistoire  de  la  mMecint),  par  M.  X.:;,  tapţiU 
pir  tL  Anguste  OIlivier,  agtfigi,  Ies  mardis,  ă  cinq  heures  (petit  ampbitâ&tre). 

(HialOire.  deb  maladies;  prinoipalement  au  point  de  vue  du  diagnostic),  par  M.  X...,  sapptM 
par  M.  Auguste  OIlivier,  agr^6.  Ies  jeudis  et  samedis,  ă  quatre  heur«8  (petit  amphitbriâtre). 

Ciimffie'midicaU.  M.  Bouillaod,  Bupp1«6  par  M.  Boucbard,  agrdgâ,  tt  la  Oharirâ,  de  bui(  i 
dix  heures.  Tous  Ies  jours,  le  matin. 

M.  O.  S^  ă  I9  Charilâ,  de  buit  ti  dix  beures.  Tous  ies  jours,  le  matin.    . 

M.  B^liier,  ă  I'Hdlel-Dieu,  de  buit  Jt  dix  heures.  Tous  Ies  jours,  le  matin. 

M.  Las^e,  k  la.Pitiâ,  de  buil,;i«:dU  heures.  Tous  Ies  jouis,  Ie  matin. 

Cliniqxu  chirurgicale.  M.  Richet,  h  ril&tel>-Diea,  de  boit  *  dix  heores;  Tous  Ies  jourS;  le 
matin. 

M.  Gosseli%  h.  la  Cbaritâ,  de  huit  i  dix  heures.  Tousi,  Ies  jours,  ie  matin. 

M.  Verneuii,  ă  la  litiă,  de  liuil  ^  dix  beures.  Tous  Ies  jours,  le  matin. 

Ctinique  d'accouchemmt.  MM.  Broca  el  Dcpaul»  ăPliApital  des  diniqiie.s  de  la  Facultă,  d« 
huit  h  dix  heures.  Tous  Ies  jours,  le  matin. 

M.  Broca  fera  ecs  le^ons  ă  l'ampbithiiâlre.  Ies  lundis,  mercredis  el  vendredis. 

Court  cliniquet  compUmenltiirtt.  —  Maladiei  des  tnfants.  —  M.  H.  Roger,  ă  Thâpital  des 
Enfants,  le  samedi,  ă  huit  licuies  el  demie.  .._... 

smeSTRE  o'hIVER.  —  DIVBION  OBS  ijVDSS. 

t"  ann^e.  —  Chimie  medicale,  physique  mădicale. 

2*  aonâe.  —  Anatomie,  histologie,  disseciioni 

3*  ann^e.  —  Anatomie,  histologie,  disseclions,  opâratlons.  el  appareils,  pathpjogie  interne  et 
pathologie  externe,  cliniques  medicale  el  chirurgicale.   , 

k'  annâe.  —  Patitologie  ioteriie  et  pathologie  extern^,  pathok^e  gtoărale,  cliniques  medi- 
cale, chirurgicale  el  obsl^tricale.  > 

MM.  Ies  £ludiants,  sont  pi^venus  que  le  registre  destina  4  receveir  ie  montant  de  Tinserip-; 
tioD  du  preniier  trimestre  de  l'ann^e  sculuii  e  1872-1873,«sl  ouveil  tOus  Ies  jours,  de  dix  heures 
^  midi  prâeis,  ă  partir  du  U  novembre  1872. 

Les  ^16ves  qui  comracnceront  leurs  cours  d'dtiides  ne  seront  admis  ă  prendrc  leiir  preraifcre 
iascti[»lion.qâ*en  pr^senlant  et  diposant  au  seci'^tariai,  jusqu'au  9  novembre  au  plus.  tard» 
leur  acte  de  na^nce;  un  ceriiflcat  de  bonne  vie  el  moenrs,  le  dipl6me  de  bachelier  ta  leUres, 
i  la  copdition  de  justiQer  du  dipl6mc  de  bachelier  i;s  sciences  reslreinl  avani  de  prendre  la 
treisTtaie  ioscription :  s'ils  sont  mineurs,  le  eorisenlement  de  leurs  parents  ou  lUteurs.  Ceux 
d'eidrS  eux  dont  Ies  parenls  ou  tuteurs  ne  r6sidenl  poiat  i  Paris  <ievront,  en  Outre,  6tre  pre^ 
wotes  par  one  personne  domiciliâe  ă  I'qris,  liquelle  seip  leuue  d'inscrtre  vlle-m6me  son  nom 
el  son  adresse  sur  un  registre  ouverl  ă  jcel  elTcu  . 

Im  aspiranls  au  litre  d'oiTicier  de  matt  soni  ;dispen$(&  de  produire  le  dipidme  de  bachelier 
^s  sciences  ou  celui  de  bachelier  i»  lel(rcs;  inais  iii  (îevront  jbstHier  da  certificat  de  gram- 
maire,  obtenu  coorormămenl  aux  disposilions  de  l'anicle  6  de  l'arrdlâ  du  23  dâcambne  186A- 

Vu;  L«  vifie-rec^eur  de  CAcadimie  de  Parit,      A.  Mooiiţn. 

Le  doyen  de  la  FaculU,    "  A3.  WoRTZ. 
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COOBBIER 


liciOR  d'bohkedr.  —  Par  d^ret  da  Pr^sident  de  Ia  Râpublique,  ep  dcUe  da  39  ectobre  1871, 
rendu  sur  la  proposilion  du  ministre  de  rintârieur,  oqI  6li  proma  ou  oommât  dans  Tain 
dati6nal  de  la  L^gion  d'booDeur  Ies  mâdecius  doDt  Ies  noms  suivebt : 

Au  grade  d'offieier  :  M.  le  docteur  Marrotte,  m^decin  ă  Paris  ;  services  diâvoais  pendantlt 
siăge ;  services  anciens  dans  Ies  hdpitaux. 

Au  grade  de  chevalier:  MM.  Ie  docleur  Lefebvre,  mâdecin  k  Valeadeanes  (Nord}:  Knxd 
distingu^  pebdant  la  guerre  et  Tes  ^pid^mies ;  a  obtenu  uoe  mâdaille  d'or  &  la  suile  da  cb» 
Mra  de  1866.  —  Le  docteur  Robert,  inddecin  des  prisons  de  Pau  (Basses-PJfr^uâes) :  a  bl 
toule  Ia  campagne  de  1870 ;  services  signaMs  6t  conduite  courageuse  â  l'armte  du  Rhln, 
plm  tard  i  oelle  du  Nord^  —  Le  doctetar  Stansin,  mâdeclb  ă  PariS't  services  diirooisdad 
doq  ambulances;  s'est  dislinguâ  lors  de  Tenlrâe  des  troupes  d^ns  Paris.  —  Le  docteur  Bm^ 
reau,  m^ecin  adjcial  de  l^hospice^inl-Lazare;  service» dăvouis  daas  trols  ambBlances  d«nt 
ii  âtait  le  cbirurgien  en  chef.  —  Le  docleur  Perriquet,  mâdecin  ă  Aoxin  (Nord] :  aervkxsm' 
dus  pendajpt  la  gqenr.  -<■. L» docleur Celitees,  niMeoiUi.  Piris:;  s'est  distinct  pendut li 
si^e  et  pendant  Ies  âpid^mies. 

ţcojbe  DE/MipECiifE.  Bc  GRmtoBt'Bii  -*  Mi  Ib  dooteur  Bisob,  supplâaot  des  olasaes  d'uato' 
mie  et  de  physioI<«ie  ii  r£coie  pră^antoire  de.mâdecine  et  de  pbarmade  de  Greueble,  e4 
nommi  chef  des  lrayau:i  anatomiquea;  â  kdite  ,£ooIe,  ca  remplacemettt  de  M.  le  doiâtiii 
Allard,  dont  Ies  fonclioop  sopt  espirăes.  ' 

icouE  nţ  lUDBOiirs  ps  NJLHcr..—  H.  Simooin,  professeur  et  direateor  de  I'fioole  priţm-i 
toire  de  mâdecine  et  de  pbarmacie  de  Nancy,  est  nommâ  direcleur  honoraiK. 

Lycie  d'OrUant.  -m  M.  le.deetnir  BougM  est  nommâ  mMeein  adjolM  Am\jcât  d'OrItos 
(emploi  nouveau). .: ; : 

H6pital  de  la  CAaritf',.— <M;<la  pi<okl»euy'e<»setiD  reprendra  ses  lefons  de  blkdqoe  chinir- 
gicale,  le  mardi.'d  nQvembne,.&hnil.iatupes.dUimdlu). 


Bnlletin  hebdomMah'»  d^a  D^âii  d'kpre*  lew  4lielaratl*as  A  P^tat  elvll 

do  19  au  25  octobre  1872. 


CAUSES  DE  DfiGâ». 


Variole ,.. . 

Rougeole 

Scarlatine 

Fifcvre  typholde 

Typbus...; 

Erysipele. 

BrODobite  aigui. 

Pneumonie 

Dysenlerie. ..;.... , 

Diarrhâe  chol^rifornie  des  Jeu 

nes  enfanls 

Chol^ra  noslras 

Cholâra  asiatique 

Angine  couenneuse 

Croup.. ; 

AfTections  pnerp^les. . .  v . . 
AiUres  alTections  aigiâs. . . . -. 
Allections  cbroniques. ...... 

AlTections  chirurgicalcs 

Causes  accidenlelles. 

Totaui. . , . . . . 


§72  -S^  gî  i 

«;£*  = 

n 


(I)  Bor  ea  etaiOre  de  OU  Uteto,  l«D  «nt  M  etnuta  par  la  pbthisie  polmonaire.  ' 

Vo  :  ifUidecin  de  ta  Prffeetttte  de  td  Seini,  OTuleS  WOMS. 

Le  Girant,  G.  RicheUW. 


Pnu.  —  TrpofnpUi  Fiux  Uku 


■mra  el  Ot  rut  4*1  DMs-Portat-Saiol^uvmr,  Si 
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CONSTITUTION  MeDlCAlE 


iWXiy,  iOUT  ET  9eFT»ME  UIl. 

hitkU8«<MttmMicaIe  des  Mpttnx,  dans  Ustenee  dxf.  TUidrefi  tS  otiţobre  Itri , 
Par  U.  Ernest  BssMţţ. 

HI.  PiihrftM  fottPTivss.  -^  La  variole  est  toujoim  remrausble  par  «a  rantt 
relativement  extreme.  Le  tablean  suivant,  dans  lequel  j'ai  4tudi6  comparativement 
la  mortalii^  varioliipie  dans  Ies  hopitaux  de  Paris  peeda^t:  Ies  mvS  premieirs  mois 
des  dix  donueres  aonşes,  moutr e  que  le  jaoiii])«e  des  oas  et  to  mmbK  ^  dece» 
sont  infeHeijurş  de  plus  de  ntoiU^  aux  chiffres  «orrwponAaoto  4^  celle  des  aopeoe 
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pr6c6dentes  Ia  plus  fevorisee.  Je  n'ai  pasă  revenir  sur  rimportance  de  cette  consta- 
tation,  que  j'ai  pr6cise6  dans  Ies  rapportsant^rieurs;  je  veux  ajouter  seulementqiie 
j'ai  reuni  egalement  dans  ce  tableau  Ies  elements  de  Ia  demonstration  de  ce  f^t, 
que  le  petit  nombre  des  cas  d'une  affection  epidemique  n'implique  en  aucase 
facon  Ia  benignite  de  cette  epidemie;  ainsi,  par  exemple,  en  comparant  l'annee  ta 
plus  funeste  eţ  l'annee  Ia  plus  heureuşeau  point  de  vue  de.Ia  variile,  }870  e^  1872, 
je  trouve,  pour  Ies  neuf  premiers  mois  de  1870  dans  nos  h&pitaux  civils,  7,511  cas 
de  variole  ayant  donne  lieu  ă  1 ,643  deces,  soit  ă  une  morlalite  de  21  p.  100,  et 
pour  Ia  periode  correspondante  de  1872,  }72  cas  jseulement  de  variere  ayant  donne 
lieu  ă  36  deces,  c'e^-ă-dire  â  une  morlalite  de  20  p.  100. 

IV.  FifevRES  INTERMITTENT)E8.— Lesflivresintcrmittentes,  rclălivementpeunom- 
breuses  (ians  Ies  hopilaux  civils,  ont  ete  plus  frequentes  dans  Ies  bopitaux  militaires : 
A  l'hbpital  militaire  du  Gros-Caillou,  elles  ont  constitue  ia  maladie  prâdominanle, 
—  65  cas,  —  sur  lesquels  M.  Libermann  compte  plus  de  la  moitie  comme  recidives 
de  flevres  contract6es  dans  Ies  camps,  aux  environs  de  Paris.  «  Un  tiers  des  cas, 
fait  remarquer  H.  Libermann,  a  pris  naissance  a  Paris  m^me,  dans  Ies  bara^- 
ments  du  Champ-de-Mari  et  ă  rficole-Hllitaire,  &it  assez  remarquable  parce  que, 
ii  y  a  quelques  annees,  ii  etait  Ires-rare  d'en  observer  dans  ces  parages,  et  qui  trouve 
son  explication  dans  Ies  fr^quents  deblayements  du  Champ-de-Mars  et  dans  Ies 
nivellements  qu'il  a  du  subir  â  plusieurs  reprises  depuis  l'Exposilion  unlverselle. 
Les  deux  tiers  environ  de  ces  fievres  ont  6ti  des  flevres  tierces,  un  Uers  seulement 
des  flevres  quotidiennes,  2  cas  de  fievres  quartes  contractees  â  Paris  mame,  4  cas 
de  nevralgies  sus-orbltaires  intermiltentes  (fievres  larvees)  egalement  contractees  â 
Paris.  »  . 

Le  moment  de  l'apparition  du  mouvement  febrile  a  ete  varie;  generalement, 
cependant,  ii  ^paraissait  le  matin,  et  cedait  facilement  â  quelques  doses  de  sulfiite 
de  quinine.  «  Pait  â  remarquer,  ajoule  M.  Libermann,  dans  aucun  des  eas  nouveaui. 
la  rate  n'avait  augmente  de  volume,  et  nous  n'avons  pu  constaler  qufe  4  fois,  dans 
des  cas  de  recidive  de  fievres  contractees  dans  les  pays  chauds,  une  hypertrophte 
appreciable  de  cet  organe.  » 

Dans  le  service  qu'il  dirige,  M.  libermann  a  soumis  20  febricitants  au  traite- 
ment  hydrotherapique,  suivant  la  formule  de  Pleury ;  dans  8  cas,  ii  aobtenu  une  gue- 
rison  complete  au  boul  de  quelques  jours;  dans  les  12  autres,  cas,  seulement  une 
amelioiation,  et  ii  a  du  recourir  au  sulfate  de  quinine,  qui,  somme  {6ute,  fait 

FEUILLETON 

THtORII   lEDICALE    ET    PHILOSOrHIQUE 

DCDCITE  Oii  L'IISTOIKB  (1) ; 

Par  le  docteor  P.-V.  Renovard. 
S  XV.  —  Patbologie. 

Ln  pathologie  est  la  science  des  maladiels,  d'aptts  la  d^fioîtion  6tym6l(%iquerân  mot  («<1« 
soulTrauce,  maladie,  ^ov«c  discours).  Cest  une  branche  de  ta  m^decine  qui  trăite  sp^cialooeot 
des  pfaânomines  constituUrs  des  maladies. 

Un  auteur  moderne,  M.  le  docteur  Bouchut,  aprto  avoSr  rapportâ  une  vinglaine  de  d^floi- 
tions  divcrses  de  Ia  maladie,  termine  ainsi  son  criumâration  :  <  Ten  ai  dit  assez  sur  les  d^ 
nitions  de  la  maladie,  bien  qu'il  fât  possible  d'dtendrc  encore  beaucoup  cette  revue  r^tns- 
pective,  pour  montrer  les  diffărents  points  de  vue  de  Ia  m^decine  ancienne  et  moderne  sorii 
maniere  de  comprendre  et  d'envisager  la  maladie  en  gânâral  et  d'une  fe(on  appiicable  i  MB 
les  d^ordres  dont  Torganisalion  peut  devenir  le  th^âtre.  I  (/Voiivc«i<.r  4Um»nts  de  iMttkaleff 
gintraU,  Paris,  1857.) 

Malgrâ  la  nraltitude  et  la  divcrsiUi  des  phânoro^nos  morbidcs,  II  mc  ^cmble  qn'ils  peawil 
6tre  tous  circonscrils  sous  deux  points  de  vue  gâneraux,  savoir,  au  poInt  de  vue  stalifWCi 
an  point  de  vue  dynamique.  Oi-,  la  ddfldition  suivante  extraiti  du  mâmş  livre,  satisiiît  I  < 

(1)  Suite.  —  Voir  l'umte  1871, 30  marş,  20  avril.  4,  9  jHiUet,  33  et  27  aoât  1872. 
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remarquer  notre  collegue,  «  aduinfBtrt  denx  ă  trois  henres  avânt  l'accte,  est  encore 
de  tous  Ies  moyens  preconis^s  le  plus  s&t  et  le  plus  rapide.  »  U  pense  qu'il  faut 
reserver  rhydrotberapje  pour  Ies  cas  chrooiques,  â.  type  irregulier,  avec  cachexie 
profonde  et  hypertrophie  marquee  de  la  rate.  <  Dan^  ces  cas,  Ies  doucbes,  par  leurs 
effets  toniques  et  revulsifs,  peUvent  donner  des  resultats  qu'on  ne  peut  obtenir  avec 
le  sulfate  de  quinine;  uo  cas  de  flevre  de  ce  genre  n'a  pu  6tre  guerl  queţar  ce 
moyen  «mploye  avec  peraevârance.  » 

V.  ApraevioNS  DKs  voies  digestives.  —  Aucunc  particularite  importante  ă 
noter :  ees  afliBclidns  ont  beneficie  de  Ia  bănignite  generale  de  la  constitution  me- 
dietde.  La  s^rie  iu^ituelle  des  affections  cbolerifbrmes  a  6te  observ^e,  mais  dans 
des  Uinites  absolument  restreintes,  conti&nant  ă  montrer  la  diiTârence  qui  separe, 
au  poiat  de  vue  de  la  letbalite,  de  la  trannnissibilite  et  de  Ia  diffusion,  Ies  mani- 
fettatidns  cbol^riques  saisonnieres  et  locales,  des^pidtoies  eholâriques  proprement 
dites,  qui  ne  naissent  jamais  sur  notre  sol. 

VI.  AifFECTi(««8  PUERP^RALES. — Par  une  exception  remarquable,  et  comparable 
ă  celle  que  nous  avons  signaMe  pour  Ies  affections  dipblheritiques,  l'atmosphere 
parisienne;  si  favorable  ă  tous  Ies  autres  groupes  morbides,  reste  mauvaise  pour  la 
puerper^ite :  malgrâ  touteă  Ies  pr^caulions  prises,  la  mortalită  reste  elevee,  et  cela 
d'urie  maniere  generaje  et  continue,  ainsi  qu'on  peut  s'en  assurer  par  Ies  docu- 
ments  numeriques  que  nous  avons  reunis  dans  le  tableau  snivant : 

Moif.  AteoucheoienU. .  IMcii.  P.  p.  100. 

1870  1872  1870  1872      1870    1872 

Jânvier 608  509  28  19 

F^vrier.  .  ...  503  483  20  35 

Marş 598  65&  27  31 

Avril.  .  .  .  .  .  580  532  14  97 

Alaii 607  570  10  42 

Juin 636  560  18  80 

Juillet 575  638  11  29 

AoâL ......  661  655  4  34 

.  Septembţe. . '.  .  616  543  16  24 

M*rUdit6  mojyeime  des  neuf  premiers  JDOis  de  1870  .  .  . 
—  —  de  1872  .  .  . 

"^^"■■^^^^*^~""'~— ^^^^^^^^^^^^^■■'"^^^— «— ^""^ 
double  conditiOD  :  «  La  maladie  est  un  dâsordre  des  forces  et  des  parties  constituantes  du 
oorps  vivant,  ateessajres  k  Pexercice  des  fonctioDs.  »  J'ajoute  ă  dessein  Ie  mot  vivant,  parce 
qu'il  ne  peut  y  avoir  de  maladie  lă  oii  la  vie  n'existe  pas;  et  je  me  separe  ainsi  des  thâori- 
ciensqui  ne  voieqt  dans  toute  maladie  qa'un  dâsordre  materiei  (statique).  Je  me  sâpare  aussi 
de  ceu  qui  n'y  reconnaisseot  en  toute  circonstance  qu'un  trouble  de  la  force  vitale  (dyna- 
mique).  Certes  P^ltoent  vital  se  trouve  dans  toute  maladie,  mais  ii  ne  s'y  tronve  pas  seul  ou 
daos  un  4tat  normal  (k  maladie  est  toujours,  non  un  rtoultat,  mais  une  râsultante  de  la 
force  vitale  et  d'uoe  ou  de  plusieurs  autres  forces.  En  outre,  11  y  a  une  distinctioa  k  faire 
dana  la  ţufoduction  de  la  maladie  entre  le  concours  de  la  force  vitale  et  le  concours  des  autres 
forces  accideotelles  :  c'est  que  le  premier  dure  aussi  longtemps  que  la  maladie ;  tandis  que 
le  second  peut  n'âtre  que  momentană  ou  n'avoir  qu''une  certaine  durăe. 

ttiologie.  —  La  conşidăralion  des  causes  dans  Ies  maladies  est  une  des  plus  imporlantes 
et  decelles  qui  ont  Ie  plus  divisă  Ies  mâdecins  en  tout  temps.  Or,  quoique.trte-nombreuses  et 
trto-varites,  ces  causes  ont  6tă  partagăes  en  deuz  classes,  sous  Ies  dânominations  de  causes 
«ccv^(«f,  ,et  S^useţ  «cMitonnW/M  ividenta  chez  Ies  anciens;  eavaea  essentielles  prochaiîui, 
etase»  ficqasi(mi>'ilf  dtlonninanUs  chez  Ies  modernes. 

Gette  sâparation  des  causes  morbifiques  en  deux  ordres  a  donnă  naissance  dans  rantiquită» 
comme  de  nos  jours,  k  deux  sectes  de  mâdecins  :  Les  uns,  atlribuant  une  importance  capi- 
tale k.laconsidăralion  du  premier  ordre  de  causes,  ont  ăl6  nommăs  dogmatiques,  rationa- 
lisles;  les  autres.  accordant  toute  leur  attenlion  aux  causes  du  deuxiăme  ordre,  ont  pris  le, 
Domd'empiriques,  expărimentateurs. 

Ces  deux  sectes  ătaient  tr^s-dislinctes  dans  Tantiquită :  La  premise  faisait  peu  de  cas  des 
iodicatioDs  Ur^es  de  Ia  simple  exp^rience ;  la  seconde  faisait  fi  des  iodications  bas^  sur.  des 
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CMVMMltMM  k  VtrtbM  timUQtB  M  ViMtlXWttit 

Par  Ie  docteor  A.  Kabcteau. 

Oâ  B*«st  'bMii«oap  oMtapâ,  dăiiB  OM  ătnAtn  tetoţ»,  du  dflM«  d«  l'Suattgpt» 

globulus  dans  Ies  S^vres  intermittentes.  On  se  dtfVtit  dttlM  dfeiKUldA'  0*D  €KUIail, 
dansoe  vegetal,  ua  principe  faaaique  analogtteaaX'aIc«loîdes.dH  gninguin», 

Cette  qBestion  ^tait  d'autaot  plus  importante,  que  l'oa  tnwva  uuUi|îif6*«  damli 
mtoioire  de  Brunei  tur  la  therapeatique  dea  fiĂvreg.iatermittaotM  par  l'ifitcrfy|lM<> 
une  sulastanoe  noA  d^fioie  et  dâsignâ»  soas  le  nom  d'£NMi||qM<N4(  «t  qv*^  ^ItalM 
part,  des  mâdecios  de  la  C(Hise  (sit  adiniaistrâ  avBc  «uiota,  dta*  ms  mlniM  Mi 
morbides,  ub  resida  salin  «ompletcmant  iAdâtermine,  obtwiu  ea  tnUAM  poriliiii 
sulfbrique  un  extrait  alcoolique  de  l'ecorca  A'SneălyipHu» 

Si  lEuealyptus  contenait  un  alcaloîde  febrifuge,  ii  est  probable  qi»  ce  ţ/ţiotift 
n'aurait  pas  ichappâ  ă  M.  Cloez  dans  ses  travaux  sur  Ies  feuiUes  de  cet  «tn  et 
sur  Veucatypiol.  Des  rechercfaes  que  je  viens  de  l^re  prouvent,  d'une  maniin  ifi- 
recte,  que  cet  alcaloîde  problematique  n'existe  pas,  du  moins  dans  la»  ftuilles 
d^Eucalyptus. 

On  sait  que  l'lodure  de  potasshun  ioduri  prâcipite  Ies  alcaloîdes,  ce  «mi  rendce 
reactif  si  precieux  dans  Ies  recherches  de  chimie  pure  et  de  chimie  appliquee  i  ii 
phystologie  6t  ă  ta  m^decine.  Maig  11  existe  un  fâatiUf  plilS  precieux  qufi  l'iodure  de 
potassium  iodure^  car  ii  precipite  tous  Ies  alcaloîdes  connus.  Cest  l'acide  pboqdw- 
molybdique.  Ainsi,  tandisque  le  reactif  iode  ne  determineaucun  troubledans  uoesoln- 
tton  de  cafSine,  Taclde  phospho-molybdique  donne,  dans  cette  soluţioa,  un  preci- 
pite jaune  tr^s-a^ndant,  lors  m6m&  que  la  cafâiine  ne  se  troiive  dans  Ia  s<rfutioQ 
que  dans  la  proportion  de  1/90000 ,  et  qui  est  remplaoe  par  un  tjrQuble  jumfttre,  i 
apprâciable  encore  lorsque  Ia  proportion  de  oet  alcaloîde  n'est  que  de  1/fOOOO, 
comme  jfe  fti'en  ftttif  assure  ii  ţ  a  dMix  ans,  â  I'dccasiMl  de  recherches  sin*  le  cafi 
etlacanitte.  ■ 

J'ai  (Sil  devoir  âppliquer  cM  donn^s  ă  l'etudâ  de  Yittialyptu$,  La  quMUftn  que 
je  me  pTbpOsais  de  fesoudre  âtait  cell6-ci :  Ies  feuiUes  d'J^uealyptw  etispldyttA  dans 
Ies  flevres  iiAemiitt^tes  eontieiinenl-Mn  oa  neao&tieHtleot*«U«piilaB41caloide 
febrifuge? 

ivboatMMiAB  mibtilb  Psam  fes  MHVattK  d«  fuiti^uM,  OelM  a  M  lAieat  m  gwOer  m 
jndemMafft  «atfe  te»  d«tU(  leete».  Apr68  av^  disout^  Ies  arstnen»  dMgtM  ds  p«l(i 
ă^aoM,  II  eoMMt  eu  ee6  tehdts  i  •  }ft  r««tM»  k  moâ  t/ajiu  et }«  ţvbaitţ»  h  tuMaiM  M 
<H«  r:(tlMnell«j  e»  m  poMM  eofielidaflt  ses  indleatfoo»  qM  Mm  Ies  eataM  «tMMM,  a 
let^erebe  ^  eantes  o<stiolt<s  ponvtiflt  «teroei-  nesp^R  da  tatMta,  tcud*  SMsa  mtt  tabk 
de  la  ]ttatiţtu«  de  Part  (p«g«  11,  S*  c(4(mn«). 

Dttiia  le»  flerAien  siMes,  «f  de  dm  joars  whoq^  Ia  Mtit  0e«te«  Mi  aohf  HfcnWklKei 
MBB  9t  «ontoddre  ti«Ultai«in6  i  Les  dogOtatMes  ne  contestent  pM  la  n^MUiWde  relitHUiot, 
da  rexpiMence;  Ies  etopiit^tiM  de  leur  eAt«  «dmettebt  TimpoiiMoe  de*  dfldMUooi  iftptt- 
togiqne»,  l'uUifM  â«  runwthese.  MaUr  ii  y  a  dinideMe  en  ce  ţotat  <ţt»  Im  ăogiMti 
donnent  la  priorit6  k  l'id^e  pUţâiotO^qat';  ks  etopiriqtieil  âoMMeiit  IC  pM'MtIM  ftKV^ 
fftboe  pn«,  (}«VUe  «olt  Ob  aon  «^femie  &  la  dMnetfM  ptryslMogiqtie. 

un  Msterien  de  nM  jo&rls  a  dit-  au  mjet  de*  detit  weiBodes  qui  dii4Miit  eMore  le»  MUU 
«a  deox  cattps,  Ka «osMt»  le nofti  dedogtnitistMi  la  atttf^B Botii  M  ttoittd'ettplrtqaei .'  tCHl 
«ax  tMftâa  d«  phfloMphie  quV  fant  demamter  iatfaellede  ees  deut  mMMded  cm  Ia  ftu  i#^ 
prite  &  la  nature  et  ă  T^tendue  de  notre  esprif  »  (D«zeiiiiein«,  ttmti  AM  iti  măt.,  uă  wâ 
BOOHAfttWE,  Pirte,  18S5).  Toţtms  donc,  conformAOient  ft  ta  MnseU,  6e  qa'eoMighe  It  |IAi- 
aoipiiie  flMdeni»  tooehant  i«B  iii6UK)des. 

Kant,  le  r«irttifleMeQr  de  reaprit  phiMsopMqâe  to  AUfttntgne  6t  le  pMpMgdettf  de  fM»' 
tl«me  dana  unite  l'Borape,  s'e^prfme  ah»f  ;  «  Nai  doute  que  inA  eomuMaiUite  ne  tm- 
mencent  par  rezp^rience;  car,  par  quoi  la  facultâ  deconnaltre  »ei«!t'ellep6rtM<if^MMr,i 
de  a'w  par  leâ  (Ajets  qtS  aftottent  no»  Mbs  et  qui,  d*un  cflie,  bicamtoAril  paf  ««•«*«« 
M  r«prt8eHtaU<M8,  «n  u«iae  tetn^  qoe  de  rawrt,  ib  excfteirt  rattifite  tttellei!Ji«Se  â«» 
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rsir  faît^vâporer  doucemcrit,  3t  nibitîi,  utie  ttiabm  iHmAîtţde  ă'euiţălpp^»,  pM« 
j'ai ajoute  de  I'eau  guia.detennine une  precipilatiop abondanţe  d'une  resine jânnâtre 
qui  ă  noîrcî  a  i'air.  L'addilioa  d*uil  acide,  de  l'acide  chlorhjdHque,,  par  exemple, 
uvorifie  siugulieremeai  la  s4parati<ui  de  «elte  resinei  car  j*ai  recoimu  qu'elle  appar- 
tieot  au  groope  de  resines  acides^  c'est-ărdire  qu'âlle  est  soluble  dans  Ies  sdcalis 
avw  Icaquâls  ella  dobne  des  Ksinat;^,  et  que  e'ast  par  auite  da  la  lâgere  aioaimit» 
de  Un  afclive  (ju«  c«tt*  nieitae  ruşine,  cfui  Bst  presque  insipide  lorsqu'elle  est  pure,  peut 
88  dissoudre  ă  la  longue  dans  la  sălive.  Oh  pourrtiit  donc  en  faira  une  pr6paraUon 
aaalogue  â  «ertaînâ  goUdrons  m^dicldauî  qui  Ut  sotit  que  du  goildwii  rtttdu  Solubld 
par  une  petite  quantite  d'un  alcalin.  , 

li  iique^r  separee  de  îa  resine  et  filtree  coalient  du  tahttifl  qui.  k  rehd  iiâtritl- 
gente,  ^t  qu'on,  peut  enlever  â  l'aide  d'un  sel  de  fer.  Mais  cette  separation  n'eţait  pas 
necaseaira  pour  le  but  que  je  me  pcoposais.  Qr^  apreg  avoir  dobarrasse  de  laresipe  la 
UqHide  devimt  oontmir  l'alcaloîde  qui  aurait  pu  euster  dans  la  jteinture,  ni  rio-> 
dure  de  potaseium  ioduri,  ui  l'acide  phoBpho-iBol3i9dique  n'ont  doanâ  de  precipită. 

Uite  d6co(itlon  de  poudre  de  feailles  ^£!uâai^pi«i  dat»  l*eâuaotdalee,  paur  sâpa< 
rer  toutft  trace  de  reiitie,  ăytot  6tĂ  trait^e  de  toftne  pw  teifiâfcctiftj  n'a  titta^  dona^ 
Je  suiş  donc  oblige  de  conclure  que  Ies  feuillfeâ  ^'Ewn^ptiti  ne  c^fttiebiient  ţta 
d'alcal5îde.  .        '  ■; 

Hes  recherches  «ut  ete  £utes  dans  le  ta^boratoir»  de  %  tiiObajn  â  l*££6ie  pratiquâ 
de  la  Faculte  de  mâdecina. 
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fARIS,  —  SCS  dBOANES,  SIS  FONCTIONS  ET  SA  VIE  dans  la  seconde  moitii  ăii  tlY*  siâcie, 
par  M.  Maunw  Do  GiHP,  Ţooie  IU,  in-8*  de  510  pa|;es.  Paris,  1872,  Hachette. 

U»  ăttix  premiers  Volumes  de  cel  importatit  buVTagâ  dat  i\ii  si^âltis  AaM  rt7tm)(l  M^McaU, 
ie  9  dgcetnbre  1869  et  le  lili  mai  1870.  ţlelul  (|ue  nobâ  reeommiiiidons  aujoilrd'htii  h  I'attention 
de  fiDs  lecteurs,  âtudlâ  snccessivemenl  i  Ies  tnâlfatl^bră,  la  pblice,  la  Cbiir  d'asidsei,  leii  pri'* 
sons,  Ia  guillotine  et  la  proătiluUon.  Ces  diffâfents  chapitTes  ont  6ii  icrits  en  18*».  L'âttteur, 
cotame  11  en  avettit  le  pnblic,  aurait  pu  lis  n  rajfeuntr  »,  c'est-S-dîre  dbfader  lei  chiîfreă  Wa- 
tlstiqnes  de  1879.  Jl  n'en  k  Hen  fait,  cM  —  11  le  dit  âvec  tonte  ralwii  -^  la  gueJte  M  MS 
boule  v«r«eAi6nti  pAliUqaes  taoâs  avateut  viol^nuiient  M  isortir  dâ  taotrd  tte  uktarelle.  Ot,  (JV«t 
~  •    •       ■  ■■  ■'     ■■■■'■         i.  ■■     ■  ■        ■ ■ ■ 

parer  ces  objets,  ă  Ies  unir  ou  k  Ies  sâparer,  ei  i  mettre  en  oeuvre  Ia  matifere  grossifcre  des 
imprtssloils  extârietires  ponif  en  composirla  corinSissanCe  des  choses,  connaissance  que  nons 
appelons  etpârîence?  îtblle  connafesânte  ed  llbus  ne  pr^ofede  dotit  Texp^rrence,  et  tontes 
comiiaeiieeBt  avta  elle  (introăuction).  —  «  La  sebsallon  est  absolument  l'unique  critfSriuttt  em* 
pIH(}ue  de  l'effftt  par  rappott  kia  cau^lită  86  lă  cause  qui  pr(ţc6de.  »  {Critittue  de  la  radon 
putt,  traflult  de  ralteoiknd  pai"  Tîssot,  Pah's,  '4S35.  Logique  Itanscendehîale,  p.  291.) 

KoUs  lisoiis  dans  un  ouvrage  de  philosophie  approuv6  par  Ie  Conseil  supfirieur  d6  l'instruc- 
tion  publique  et  joais  entre  Ies  mains  de  loule  la  jeunesse  de  nos  dcoles  :  «  Conilaltre  Ies  lols 
de  la  liature,  l*ordre  et  renchalnement  dfes  phănomfenes,  Taclion  des  forces  qui  agissent  dans 
8on  sfein  et  Ies  prdpfîdtâs  des  fitres  distribu^s  ă  sa  surface ;  lei  est  l'objet  des  sciences  physiques.' 
I*  Science,  en  iniliant  rhomme  aux  secrets  de  la  crSation,  ne  satisfait  pas  seuie'mfeiil  son  d6sir' 
de  cOnnâllre,  elle  augibente  ind^fiaiment  sa  puissauce.  Elle  iui  apprend  ă  prâvoir  le  retour 
des  phânotofen^s,  â  dirlger  Ies  foixies  en  cilculant  leurs  elTets,  ă  fairâ  s6rvlr  Ies  propriâtfis  des 
fttres  a  ses  usages  et  ă  ses  besoins.  A  la  suite  des  sciences  pliysiques  marchenl  l'industrle  et 
Ies  arta  \]tlle%.  Lk  sciedâe  et  la  tiiils^ance  huniaine  se  correspondent  et  vont  au  mfime  buL  ■ 
{Pricis  de  phiL,  par  Ch.  Bânard,  Paris,  1870,  Logiqde,  chap.  II[,  p.  AOS.) 

Un  pen  pinâ  loln  (page  ^08),  te  meme  «Hdiir  (Ut;  ek  pwtntd»  lantâihode  experi- 
mentale oa  inductive  :  «  Nous  essayons  d'en  .prâciser  Ies  procădâş  prinpipaux  selon  l'ordre 
dans  lequel  ils  se  sUbcfideUt,  et  d'en  marquer  ies  condiiiops  :  1°  Yvtaervation  proprement 
dile  est  le  point  de  d^part,  le  proc^'dâ  ioiUal  et  gioit^  it.h  toMhait;  W  Vexptrimentation 
«Q  est  le  c6l6  actif;  3°  Vinducfion  la  fecondei  d*  Y*ntdofi*  Tâtend  ancore;  5°  V/tj/potltise 
supplăe  oQ  devance,  et  xaeţ,  sur  U  voie;  6°  enfia,  la  «/«WM/icatMniTecaeilleetcoordonQe  Ies 
r^sultaţş;  elle  ocoupe  une  place  parliculi^re  daos  Ies  sciences  dont  le  but  est  de  dAotira  et  da. 
classer ies fetres.  »  Ce  sont  lă  ăvidemmeni  Ies  proc6d6s  de  lempirisme;  ni  plus,  ni  moins, 
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Texistence  i]onnaIe<4e  Puip,qufil  chenbe  ă  d^crire  et  non  point  «in.exisUiDce  eTCiftinwiHt 
el  critique. 

II  a  cependanf  ajoqtâ  qaelques  notes  eq)Iicative8  pour  indiqner  quels  changements,  bit 
ligers  du  reste,  un  nouvel  ordre  de  cboses  a  amenâs  dafas  Ies  serrices  publica,  et  qaeUei 
pertes  irrâparables  la  Commune  a  fait  subir  auz  documenta  de  toutes  sortea,  que  U  Pr<fec- 
ture  de  police  et  le  Palais  de  justice  recueillaient  depuis  tant  d'anndes.  «  Qnant  au  jogmat 
que  fai  port^,  dit  M.  Maxime  Du  Câmp,  sur  Ies  difKrfeDtes  admmistraUons  qoe  j'ai  Modita» 
ii  ^t  trop  sincere  pour  pouroir  6tre  modifii  par  un  «vâBement  quelconque  ;  ii  reite  iac 
aujourd'iiui  tel  que  je  l'ai  formula  eu  1869.  «  Tous  ceuz  qui  oot  Iu  Ies  deux  premieiSTdamo, 
et  tous  ceux  qui  Ijroot  celui  dont  nous  allons  parler,  s'associeront  ă  cet  ])ommage  parEaiiement 
mârită  que  se  rend  lui-m6me  Tauteur. 

Nous  avons  dlt,  dans  nos  pr6câdents  articles,  toUt  Ie  bien  que  nous  pensons  dec^lt 
immense  et  trfes-prăcieuse  monographie  de  Paris,  entreprise  par  M.  Maxime  Du  Câmp;  nom 
ne  pourrions  que  nous  râpâter  en  vantant  Ies  qualltis  drobservateur  sagace,  de  moraliste  jndi- 
deux  eţ  pratique,  d'^rivain  sobre  et  ăligant,  qu'il  a  su  dâployer  dans  cette  oeuvre  si  antot, 
si  complexe,  nous  dirions  volontiers  si  efitra^aDle,  qui  consiste  k  dăcriro Tanatomia  ella p^ 
sioloigie  admioistratives  d'un  monde  comme  Paris.  OEuvre  qui,  lorsqu'elle  sera  pamcfaerte, 
constituera  ponr  Ies  ăges  futurs  ua  document  d'une  valeur  iocomparable.  Que  ne  dononioss- 
nous  pas.  pour  d^uvrir  un  livre  comme  celui-ci,  sur  l'apcieline  Rome,  sar  Albtaesoasor 
Tune  des  capitales  des  nations  maintenant  disparues  t 

Le  troisiime  volume,  que  la  maison  Hachette  a  mis  en  vente  dans  Ie  courant  de  ceUe 
ann^e,  s'ouyre,  ainsi  qu'il  a.^tâ  dit  plus  haut,  par  up  chapitre  consacră  aux  maifaitenrs.  Arsul 
d'aborder  la  sinistre  ânum^ratlon  de  tous  Ies  bandits  qu'il  va  ătodier,  Tautenr  rappelle  qut, 
«  lorsque  Virgile,  guidant  Dante  vers  l'enfer,  arriva  au  senil  redootable,  ii  se  tonma  vers  k 
po^te  florentin  et  lui  dit  qu'il  allait  lui  foire  voir  « Ies  races  douloureuses  qui  ont  perda  le  biet 
de  rintelligence.  »  Ces  paroles,  M.  Maxime  Dii  Oamp  pourrait  Ies  adresser  au  lecteur,  car, 
dit-il  :  «  Je  vals  essayer  de  Iui  faire  comprendre  Ia  vie.  Ies  moeurs,  le  langage  de  ces  ities 
pervertis  qui,  par  suite  d'instincts  mauvais  ou  d'inăluclables  circonstances,  ont  rhUemm 
perdu  Cesprit,  et  vont  demander  aux  actions  du  mal  une  existence  p^cible  que  Ia  pratiqne 
du  bien  et  le  travail  leur  rendraient  honorable  et  facile.  »  —  II  y  a  lă  une  indication  fort 
juste,  ii  notre  sens,  du  point  de  vue  od  U  faut  se  placer  pour  essayer  de  se  rendre  compte  de 
ce.fait  strânge,  etcepeudant  si  frâquent:  «  Tel  hommejeune,  solide,  bien  conslituâ  (nouscitois 
M.  l^axime  Du  Câmp)  d^pense  pour  subsister  de  fraude  et  de  larcin  plus  d'ânergie,  de  savoi^ 
faire  et  de  vigneur,  qu'il  ne  lui  en  faudrait  pour  vivre  tranquillemenţ,  k  l'abri  de  lout  reprocbe, 
en  exerţtmt  un  bon  mătier.  »  Evidemment,  une  telle  anomalie,  une  si  grande  absnrdiui. 
serait  absolumeat  incomprăhensible  si  I'on  ne  faisait  intervenir  pour  une  part  le  manque  radi- 
cal de  tppţe  culture  intellectuelle  et  morale,  et,  pour  uae  autre  part,  Ies  impulsions  pati»- 
logiques.  Cette  indication  deviendra  de  plus  en  plus  explicite  et  nette,  au  fur  et  ă  mesnre  qn 


Dans  Ies  temps  modemes,  la  philosophie  mădicale,  proprement  dile,  n'a  commencâ  qo'avtc 
Stahl  et  Bartlieju  C'estă  partir  de  ces  deux  auteurs,  seulement,  qu'on  a  pu  ătablir  ane  dis- 
tinctipn  entre  raffection  (irâtot),  c'est-ă-dire  Fimpression  morbiflque  produite  par  la  caute 
occasiqnnelle,  eţ  la  maladie  elle-m6me,  c'est-&-dire  la  râsul  tanle  anormale,  morbide,  se  ma- 
nifestant par  des  phtoomenes  sensibles.  Cest  depuis  cette  ăpoque  que  F.  B^rard  a  pa  terire: 
■  L'empirisine  est  le  systfeme  le  plus  profondement  mâdită  qui  ait  jamais  pani  en  mâdecine  et 
qui  merite  le  plus  d'6ţre  ătudiă  avec  soin ;  celui  dont  la  mâditation  promet  k  l'esprit  philoso- 
phique  Ies  râsultats  Ies  plus  utiles  et  Ies  plus  fâconds,  et  peut  le  mieuxservir  dans  la  recherche 
des  mâlhodes  propres  k  assurer  Ies  progres  futurs  de  la  mddecine.  (Docţr.  mid.  de  Mont- 
irW'iVr,  1836,  p.  1x1.) 

Ceci  explique  comment  et  pourquoi  ii  se  fait  que  tant  de  personnes,  m6me  instroites,  oul 
iinis  des  jugements  contradicloires  sur  cette  doctrine,  et  que  bien  des  gens  en  parlent  encore 
ă  la  16g6re,  ne  ş'âtaut  pas  donn6  la  peine  de  Tapprofondir. 

(£a /ţn  â  un  procAoin  num^o.) 


>  COIXTRB  COHtRB  I.'OPEmULIflB  PURULENTE.  —  GLOT-BET. 

Sulfate  d'alundne. \   ..  „.,.;„„  ^o^io. 

.  sulfate  de  zinc |  &Î.  .  .  .      parties  ăgales. 

Eau  dfetilKe  q.  s.  pour  6lre  saturăe. 

Selon  Tauteur,  quelques  gouttes  de  ce  coHyre  versăes  dans  Tceil,  ă  quelque  pân'ode  qne  « 

soit  de  la  conjonctivite  purulente  qui  se  dăveloppe  dans  Ies  grandes  agglomărations  dlnfi- 

vidus  (armăe,  camps,  vaisseaux),  rarrMent  avec  une  promptitude  Mdiarquable.  ^  N.  O. 
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te  probleme  de  la  penrersitâ  sociale  sera  studia  par  des  observateure  physiologistes,  aa  lieu  de 
YilK  exclusivemeat  par  des  criminalistes  thâoriciebs. 

Aussi,  plus  l'auteur  s'avance  ă  Iravers  Ies  cercles  de  cet  enfer  vivant,  bien  autrement 
eiTroyable  que  celai  de  Dante,  plus  l'expression  de  sa  pensie  s'accentue  dans  le  sens  que  nous 
signalons.  Lisez  ce  tableau  saisissant,  au  cJiapilre  de  ia  Prostilution  qai  doi  le  volume.  Ils'agit 
des  filles  soamises,  qu'on  a  u  ramassăes  »  sur  la  voie  publique  et  qui  attendent,  au  Depdt, 
qa'oo  Ies  inteiroge  : . «  Leurs  attitudes  sont  tr^s-vari^es;  quelques-uncs  ricanent;  d'autres 
ont  l'air  somnolent;  Ies  plus  rou^es  cherchent  h  atlendrir  et  font  efTort  pour  pleurer.  En 
sMnme,  ce  qui  domine ,  c'est  l'indilKrence ;  ce  sont  des  enfants  hibHies.  Lorsque  Tune 
d'elles  tire  de  sa  poche  sa  iiueue  de  ral,  ou  un  simple  cornet  rcmpli  de  tabac ,  toules 
lui  en  demandcnt  et  se  bourrenl  le  nez.  Pour  une  mouche  qui  voie,  elles  6clatent  de 
rire;  ii  j  en  a  qui  regardent  le  feu  avec  de  grands.yeux  oijverts,  comme  si  clles  n'avaienl 
jamais  vu  de  cbarbons  enflaramăs.  Une  d'elles,  vieille,  sfeche,  ridâc,  quoiqu'elle  n'c\lt  que 
42  ans,  6tait  assise  sur  un  escabeau.  Ies  coudes  sur  ses  genoux,  le  menton  dans  Ies  maina, 
i'ceil  fixe,  la  bouche  pincâe,  Tair  dur  el  reflfchi ;  elle  eftt  bien  symbolis6  la  mendicit6 
menajnnte.  Dans  Ies  maisons  de  fous,  section  des  agitdes,  on  voit  des  figures  semblables. 

« Parfois,  abruties  par  l'ivresse  permanente  et  comme  p6n6trăes  d'alcool,  elles  ont  un  flux 
deparoles  qu'elles  ne  parviennent  pas  &  arrftter.  On  a  beau  Ies  prier,  Ies  menacer,  leur 
dire,  leur  crier  de  se  taire,  leur  voix  lente  et  tralnante  laisse  dchapper  des  mots  sans  suite 
qui  lombent  avec  la  răgularili  de  la  goutte  d'eau  des  clepsydres.  Du  resle,  elles  se  doutent 
bien  qne  leur  ătat  intellectuel  n'est  pas  net;  elles  ont  un  mot  particulier  pour  rendre  cet  efTet 
d'oscillation  perp^tuelle  :  elles  disent,  je  suiş  pavUlon.  L'expression  est  juste ;  en  efTet,  ces 
imes  exlraordinairement  faibles,  ilottent  ă  tous  Ies  vents.  »  Certainement,  Ia  plupart  de  ces: 
creatures,  dâpravto  soit  par  un  vice  de  leur  constitution,  soit  pat  Ţhabitude  mame  de  la  cra- 
pule,  sont  des  malades  dans  le  sens  large  du  mot. 

Puisque  nous  touchons  ă  ce  sujet  de  la  prostitution  qui  int^resse  ă  un  si  haut  degrâ  l'hygi^ne 
publique,  empruntons  au  livre  de  M.  Du  Carop  quelques  renseignements  dont  le  lecleur  fera 
son  proQt, 

Coml»en  7  a-t-i],  dans  Paris,  de  ces  malheureux  £tres  dâgradăs  qu'on  appelle  des  filles 
sonmises?  «  Le  nombre  des  femraes  sur  lesquelles  la  police  ^teud  son  action,  nous  dit  M.  Du 
Câmp,  est  trfes-restreint  et  ne  correspond  gu6re  ă  l'opinion  reţue.  Au  1"  janvier  1870,  on  en 
complait  3,656  dont  2,590  isoWes  et  1,066  dans  leş  152  maisons  actuellement  ouvertes.  (Plu- 
sieurs  de  ces  maisons  ont  dâ  Atre  (^vacuăes  ou  ont  m  d^truites  pendant  ies  deux  si^ges  de 
Paris.  II  n'en  existait  plus  que  liO,  au  raois  de  decembre  1871.)  Depuis  vingt  ans,  la  dimi- 
nution  est  notabie;  on  peut  en  juger  par  ce  (ait  que,  en  1852,  ii  existait  217  maisons  ă  Paris. 
Un  moraliste  superficiel  peut  s'en  răjouir  et  voir  lă  une  preuve  de  l'amâlioration  des  moeurs 
publiques;  ii  faut  s'en  aflligcr,  au  contraire,  car  cet  6lat  de  choses  indique  une  d^morali- 
salion  croissante  et  des  plus  dangereuses.  L'unique  pr^occupation  de  beauconp  de  ces  dires 
corrompus  est  d'âchapper  tout  k  faită  râdministration  el  de  vivre  dans  une  indâpendance  qui 
devieot  pour  la  sant6  publique  un  p6ril  de  premier  ordre  el  de  tous  Ies  instants.  n 

L'auteur  consacre  ici  plusieurs  pages  ^loquentes  ă  l'ânumâration  des  causes  qui  ont  amenă 
linKriorită  de  nolrepays  —  inf6riorit6  momenlan^e,  ii  faut  l'espârer.  —  «Au  milieu  de  ces 
causes  d'abaissement,  la  plus  vive,  la  plus  p6n6trante,  que  nul  frein  ne  relient  plus,  a  tout 
euvahi;  sâvferement  gard^e  autrefoispar  le  seul  poids  des  moeurs,  dans  Ies  bas-fonds  de  la. 
Socială,  elle  a  gagnâ  de  proche  en  proche ;  comme  une  moisissure  qui  se  glisse  k  travers  Ies 
fenles  d'une  muraille,  agissant  avec  la  force  inexprimable  des  parasites,  elle  a  lentement, 
mais  iD^vilablement  monta;  elle  a  pris  le  premier  rang  qu'on  n'ose  plus  lui  disputer;  elle 
ocrupe  la  surface,  elle  s'etale  au  grand  jour;  c'esl  la  prostitution  insoumise.  L'euphâniisme. 
administratif  l'appelle  la  prostitution  clandestine;  ii  n'y  a  rien  cependant  de  moins  clandestin 
que  ses  allures ;  elle  correspond  exaclement  ă  la  dâfinilion  si  precise;  de  la  joi  romaine;  Paltim.,. , 
line  deltctvu..  pecumă  acceptă.  En  elTet,  elle  procfede  ouverlement,  sans  choix,  pour  de  l'ar- 
geDt;elle  encombreles  boulevards.  Ies  Champs-£lys^es,  le  bois  de  Boulogne;  elle  remplit 
DOS  th^âtres,  oon-seulement  dans  Ies  loges,  mais  sur  Ies  planches  od  elle  paye  pour  se  roon- 
Irer  comme  sur  une  table  de  vente,  au  plus  oiTrant  et  dernier  enchârisseor ;  elle  a  Ies 
faţons  provocantes  de  ceux  qui  ne  craignent  rien;  elle  force  Ies  caissiers  ă  d^valiser  leur 
caisse;  elle  sort  dans  des  voitures  ă  qiialre  chevaux;  elle  porte  aux  oreilles  des  diamants  his- 
toriques.  II  n'est  si  mince  beautâ,  esprit  si  obtus,  qui  ne  r6ve  la  fortune  d'Aspasie ;  l'exenaple 
de  quelques  laiderons  sans  intelligence  ni  grâce,  arriv^s  ă  des  situations  exceptionneiles, ' 
prouveqn'en  pareille  matifere  tonte  ambilion  est  lăgitime...  La  voie  ouverte  Stait  trop  tentante 
pour  la  fragilii^  Rminine,  Ies  femmes  s'y  sont  jetăes;  deraandez  aux  patrons  pourquof  ils' 
cherchent  en  vain  des  ouvriferes;  aux  artistes,  pourquoi  ils  trouvent  si  difficileraenl  des  mo- 
(IHes ;  la  prostitution  insoumise  Ies  a  saisies  et  ne  Ies  lâchera  plus.  » 
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Viennent  ensnite  des  i-ivilatlong  curieuses  sur  l«s  ttetitt  Ae  Ms  filtet  ItaMnnidta  AMt 
gpelques-unes  telaboussent  Ia  socială  parisienne  de  leaf  late  malsahi,  sur  leUhi  MqneBWJMS, 
sar  Ies  hoim&es  qvfelles  souUennmt,  sur  Ies  souKes  de  leur  fbrtune  scandalense.  Qa^on  tue 
laisse,  k  propos  de  ee  dernier  point,  eiter  eQMrt  nn  passage.  ti  r^Vfele  fles  btts  qd'il  Cal  boo 
de  conoattre. 

•  £Ues  6Qt  ea  (Ies  filles)  dans  Ies  opărations  fibane!6res  de  aotre  ăpoiiue,  nne  bnportuitt 
tottte  DOtiTeUe«t  giniralement  ignorte  du  public.. ..  Dans  Ies  grandes  "afaires  de  buiqoe  ri 
d^industrie  qut,  depuU  une  viDgtaine  d*ann6es,  ont  encombi^  notre  pia^e  et  trop  sMrrcat 
compromis  sott  crădit,  Ies  ibmmes  de  Ia  haute  prostitution.  Ies  fioes  fleurs  de  Ia  galanterie 
mercantile,  ont  servi  ă^atlitmeuses',  elles  ont  atiaorcă  Ies  actionnaires;  tetăress^es  anx  opt- 
rattons  par  ies  promoleurs  m6mes  de  l'aHaire,  elles  ont  profită  des  lltimbretlBes  relatkn 
qU'elles  ăhtrelienneut  dans  te  mondfe  riche  pour  Vanter  la  spăculatlon  et  y  faire  aflu^  fes  c^ 
tatix  des  gens  nairs  <][Ui  ies  ăcoulaient.  Dans  ce  genre  de  monde,  util  service  n^eât  g;ratuit;  eo 
T^compensait  leur  concours  en  Ies  associant  aux  băndiices,  sans  jamais  Ies  laisser  partidper 
anx  perles.  Et  volei  comment  ii  se  fait  qne  quel^ues-unes  ăh  ces  crăatures  ont,  dans  certain 
âtablissements  de  crădil  public,  des  comptes  courants  dont  nul  banquier  oe  tottgiraiUet 
qti^etles  penvent  donner  des  dote  royalM  ă  leul^  filles  lorSqu'elles  Ies  inarient.  * 

T-a^l-il  un  temăde  ă  un  lei  ătat  de  ehoses?  d  Lais8eii-t-6n  ta  prtMlitntiou  insâumlse  ooat 
envahir  et  snbmefger  nos  mteursT  >  Ne  doit-on  pas  cbercher  ă  răagfr  contre  te  flăau  ■  de  b 
sabtă  pbbHqne,  compromise  de  !a  faţon  la  plus  grave,  au  nom  de  la  race  qtil  s'fttiole,  qo! 
dăcrott,  qui  hărtte  des  dăbilităs  transmises,  qui  donoă  dti  nombre  auornial  d'alidues,  que  l«* 
maladies  nerveuscs  ăpuisent  et  qui  semble  avoir  ăl6  ekupoisonnăe  datis  Ies  souroes  mteies  de 
la  viet  >  H.  Maxime  Du  Câmp  estime  (|u*il  est  possiblâ  de  nettoyer  ees  modemes  ăciffiei 
d'Augias,  sans  qu^il  soit  năcessaire  d'ădicter  des  lois  noUvelles;  Celles  da  1&  dăoembre  1789, 
des  1&-2A  aoCit  1790,  des  19-22  juillet  1791,  disent  que  o  Ies  attributioQs  propres  au  poovoir 
dtanictpal  sont  de  faire  jouif  Ies  babitants  des  avantages  d'une  bonne  police.  t'arrfttă  consukire 
constitutif  du  12  messidor,  an  VTIt,  dit,  section  III,  article  23  :  Le  profet  de  police  asn- 
rera  Ia  salubrită  de  la  viile  en  prenant  des  mesures  pour  prăvenir  et  arrăter  Ies  ăpidămies. 
Ies  ăpizooties,  Ies  maladies  contagieuses.  »  La  Cour  de  cassation,  dans  tin  tirt£t  longne- 
ment  motivă  du  3  -decembre  iSUl,  reconnalt,  dans  Tăspăce,  que  «  la  poHbe,  sUr  Ies  p«r- 
sdnii^s  qui  se  llvrenl  ă  la  prostitution,  exige,  non-8eul6ment  des  dispositions  totites  spădaks 
dans  rintirăt  ăe  Ia  săcurftă,  de  forare  et  de  la  moralită,  mais  etv!»ire  des  mesures  partico- 
litres  au  poInt  de  vue  de  fhygifene  publique.  »  £n  v611&  plus  quMi  nă  faut,  ajoute  Tautenr, 
pour  aniier  I6  prăfet  de  police  du  pouvoir  discrătionnaire  dont  ii  a  besoin  pour  purifier  boi 
boulevards,  nettoyer  ces  cafas  qui  soni  devends  de  văritables  maisobs  de  dăbauche,  vider  ces 
restaarants  ă  la  mode  od  Ies  filles  iosouitiises  attendent,  coiltime  chez  elles,  qu'utt  soapeor  la 
fasse  appeler,  et  pour  repousser  dans  Ies  bas-fotids,  dont  jamais  elleS  b'auraient  di)  sorUr,  cei 
crăatores  qui  portent  avec  elles  Ia  dămorallsation,  la  maladie  et  la  ruine.  » 

Cest  bien  dit,  mais  si  radminlstratlon  est  snfflsamment  armăe  pour  intervettif  lăgaldneot, 
d'ou  vient  donc  qu'elle  laisse  allet-  Ies  ehoses  et  s'ătendră  celle  l6pre7  M.  Maxime  Du  Gampest 
tMp  bieU  renseignă  pour  ne  pas  indiquer  Tobstacle  :  «  Lorsque,  dit-il,  aprCs  Uiainta  dălKs 
etcO^,  pardonnăs,  inlentionnellement  năgiigăs,  on  se  dăcide  ebfln  &  arrdter  Ia  plas  humbk 
de  ces  filles,  on  ne  peut  imaginer  la  qualită  et  le  nbmbre  des  genS  ^ui  adcbnhsnt  pour  iflter- 
căder  en  sa  făveur  et  răciamer  «  cette  petile.  »  Cest  &  ne  pas  comprendre  conmient  ia  Tăn»- 
Utâ  du  tilalsir  peut  faire  naltre  de  si  considărables  pMătitioDS.  »  rTimportfe;  D  părstsle  dans 
8B  eoTidusion  et  ilmaintient  qUe  le  probleme  est  facile  fa  răsoudre,  *  si  l'oo  Veot  «e  tnoir  m 
dehors  de»  fausses  sentimentâlilăs  fet  ne  considărer  qUe  l'intărM  social  »  saiu  floute,  ti  cette 
dehli^re  oonditlon  qui  stoible  profondămeut  irttnique,  (juâbd  oU  se  itporte  ft  l'^poqtw  «â  k 
tMVail  de  M.  Du  Câmp  a  ătă  acrit,  ne  paralt  plus  aujourd'hai  tout  &  fhil  iri^tiisaUe.  Oa  peni 
espArt»  ou'ene  sei^  rempllă  demaiu.  —  M.  li. 

'''''■■"  II  '  ■  'i         I     .      I      I I      .Ii  I    I    I   I    Iii     lnllli    ■"■      -        "_^_1— » 
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li.  tasteur  a  communiquă  ft  rAcadămJe  Ie  răsultatde  ses  houvelles  emitieudeB  «atr^dw 
pour  d^mpntrec  que  ie  germe  ^e  la  levilu-e  qui  fait  le  vin  jprovient  de  l^xt^dear  Seigi^ 
dferaJsin,  L^houorable  acadămicien.  a  prăpară  quarante  ballons  muniş  de  cola  sinoem,!  ~ 


ceux  dont  U  se  sert  habituellement,  et,  de  plus,  portant  une  tubulure  droite,  jitamfe'|iriB 
tube  en  caoutchouc  et  un  bouchon  de  verre.  Dans  Ies  quarante  ballons,  îl  uitro^oiţ  i^lSi^ 
de  raisin  filtra,  parfailemept  limpide,  qui  resle  intact  apris  soo  ăbullition.  qtwfaraB  pg^ 
milă  du  col  sinueux  soit  ouverte.  ii  lave  ensuile,  dans  un  peu  d'eau,  des  ^ragmeraio»! 
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ă»  ttm.  (« it0dt<J«M^  ftft  dMovtrfr,  duii  oitM  «atti  aprta  I*  Itnge,  lula  DinItitQde  de 
cwpttibtâM'ohţlnM*.  MMddblast «  s^  n^twdNv  Mit  4  dts  i(Mni  de  nOmMnm,  uil  4 
utM  le^tM  aleoOItJQe,  soit  «nflA  h  do  myew/irina' vini.  teia  Wt«  dansi  dix  jbtllonl,  ott  ii« 
stane  i<euţ  4ua  dii  «MnM,  Ott  ddpoM,  ft  l*«fd«  de  k  tubalare  dnitey  qaaiquM  fontlM 
dVAB  de  IttVBţedttdft  n  vlmtt  r«r«  qoMtion.  mi»  ine  InoliitaMflărie  de  diiMiom^oti 
d^Me  de  «Mte' m6tn«  eaa  iH'ÂLltMeitient  betttllie,  pala  refroidle. 

tbSt,  dan»  ies  dit  âeii!)le»,  dtt  Introduit  tiiie  goMte  dfe  jtla  de  nMu  prts  dau  Ies  gn{M 
iftioieii,  ttoti  itenai^  a  btA  eiet,  h  sMoiidO  tabulare  drtdte  e«t  ttfl  pfld  recouiMe  ei  effliM  ă 
Ia  UitaM  ett  poinK  {Itie  fetn»^  Cfette  ^ate  ii  hqttelUi  «n  k  doitM  4»  tnit  deliiDt,  «t 
etifbiK^  dabS  tlti  g^ftin  dti  Tiiaob,  p^h  brMe.  VAe  gOtittd  du  jtts  tet«l1eur  dtt  gralfl  de  raWtt 
p^ufetrâ  dans  I«  bailM'  Oii  i«tli«  la  (xiinte  etiiee  «t  ^od  k  ftime  a  M  laffipe  limnMMtettetiu 
CDiaabi  !«t,  «A  ^«MtM,  ^iftalK  ra6ti(iB  de  l^lif«ţ  le  ghdii  M  eelie  de  fenuer  le  ttilifl,  O 
r^coule  iin  teihpa,  totf  colirt  8i  Ton  veut,  mais  pendant  lequel  Ies  germes  atmosph^riqtles 
poturaient  pân^trer  dans  le  ballon  ă  Ia  suite  du  jus.  Les  prtcautions  prises  par  M.  Pasleur 
HbtinmfflÎBttM*  ekiilMlis  «ccepterait  pas  si  elles  aaient  iavoqu^es  par  un  adversaire. 
Tout  au  plus  ponirait-il  dire  qu'elles  BufUseut,  parce  que  io  răsultat  est  nâgalif ; —  soit).  Voici 
kts  rtealtata  dţ-cee.quatresteies  d'expâriences  oomparalives  :  Ia  premiere  sârie  ne  donne 
aucnne  productioo;  danţ  ]a  deuxitoie,  on  voit  apparattre  des  flocons  de  myceliwn  et  de  la 
lerâre  de  biâre^  et  les  jonrs  «iivants  du  mycodcrma  vini.  Au  bout  de  quaranle-huit  heures, 
!•■  dii  balloBs  Wt  en  pleiue  fermentatiou,  si  c'est  Vi\.L  La  troisi^me  sârie  n'a  pas  donnâ  un 
ieul  balloa  tlAAii.  Eofin,  dans  la  quatriâme  s6rie,  un  seul  ballon  s'est  altârâ  par  suite  des 
sausaa  d'eiravnJndvitable»  dans  des  expdriences  aussi  dâiicates.  «  Donc,  ajoute  M.  Pasteuren 
tenaivaiţt,  la  levftre  qui  fait  fermenler  le  raisin  dans  Ia  cuve  de  vendange  vient  de  rexiârieur 
at  no^ida riatdriMr  d«8  graina.  » 

flor  l'iniTitation.  :da  M.  Dumast  ÎL  PaBtenr  eipoae  ensoite  sea  id^  sur  la  thdori»  des  fer- 
■entelhMi  pnqiraawut  ditea.  nai»  ao  ettrayoiu  Ies  paseages  Ies  i^os  oaraotârisUqu^  :  •  Les 
SBnarwtattott»  doivent  to<t  oODsid^âes  ODUune  des  pfadaomtaes  obimiques  oorrtialils  d'actioos 
ihjsiologiques  d'une  nature  particulifere.  Les  fermenta  na  sont  poiot '  dea  matiires  albunuh- 
Mldwi&înMs,  maia  bien  dM^trea  vinata  Ce  qni  separe  les  pUnomtaes  ohimiques  des 
isliiwntttiotas  d'uae  (bule  d'autres  et  particullirsment  des  aotes  de  ia  vie  coaunune,  c'est  la 
!ut  «1»  ia  ddo^n^Knition  d'Hn  poids  de  matiira  feimentescibla  bien  supârieur  aa  poids  du  fer- 
nent  en  action.  Ce  caract^  particulier  doit  6tre  liâ  ă  celui  de  la  nutrition  e»  debors  du  oon- 
jot  da  rosygtoe  Ubte»  Lea  fermenta  scraient  des  ttres  Yirantst  mais  d'uoe  nature  k  part,  en 
'M  Mtiaqn'ilB  jomraicDt  de  la  propriâtâ  d'aooanplir  toos  les  actts  de  leur  vie,  y  compris  celui 
le  la  mdltipycatioii,  sa&şmettfe  en  osuvre,  d'ttae  maidkre  steeasairat  rwjrgane  atmospbă- 
-iqae.  Les  singuliers  infusoires  qui  provoquent  la  fermentation  butyrique  ou  tartrique,  ou  cer- 
aines  pntrâfactions,  non-seuleiuent  peuvent  VtYTg  et  se  ânltlplier  â  Talul  du  contact  de  Toxy- 
^ne,  mais  pârissent  et  cessent  depnrroquer  lafeiasebtatiQfi,  si  l'on  vient  ă  faire  dissoudre  ce 
ţaz  dans  le  milieu  oâ  ils  se  nourrisaent  Tout  (tre,  tout  oigaoe,  tqute  cellule  qui  vit  ou  qui 
continue  sa  vie  sans  mettre  en  ceuvre  Toxyg^ne  atmosphârique,  ou  qui  le  met  en  oBUvre 
Tune  maniere  insoffisante  prar  i'nuuttble  ded  phteoineked  de  aa  pMpte  nutrition,  doit  pos- 
.dder  le  caractere  ferment  pour  la  matiâre  qui  lui  sert  de  sourţe  de  cbaleur  totale  ou  complâ- 
nentaire.  Celte  matifere  paralt  devoir  €tre  forcăment  oxygânâe  et  Carbdnâe,  )>iifsc[u6  ces  deux 
;(ttţd  «implei*  stttit  au  uombre  des  prtnclpes  il^hientilii-es  des  ffermentl  Lite  fermeuts  lont 
\tmt  ddtr  dtţanisttea  ^1  penveut  s'assindlfei'  dti^etement  des  miitiferes  otţgriuMs,  le  sucre,  pa^ 
•xe6ip\tt  ci^les  de  (dUnir  de  la  bhaleur  pai-  lent  dâdoiflposition.  EnttMgie  smis  ce  polnt 
le  vue,  la  fenneiitatlon  apparatt  Comme  ud  cds  pai-tieuliei'  d'bd  phânoiâ6ne  extrebiement 
;6ndMl,  ^  fon  poU^t  dlre  que  tdus  les  âtres  Sont  des  feniients  dans  eertăines  conditlons 
le  letir  tie;  dif  &  t*6ti  >tix  |)as  chez  lesquels  on  ne  puisse  ittotuetitftti6tnent  sdspeudi^  ractlod 
la  gâ2  atygfetaâ  HbK.  0u6  l'on  frappe  de  tUtirl  par  tisphyjcie,  par  sectiott  de  nerfs,  ele.,  ufl 
ttre  qnelconque  ou  un  organe  dans  cet  6tre,  ou  dans  qet  organe  un  ensemble  de  cellnles,  hi 
li  iiU^sl^ue  «t  tilllnliqu^,  ne  tibnirant  Ar6  lnMăiA(âil6mittt  kuHjiefidti^,  tk  pMi^tilVra,  et  si  cela 
i  Mexk  dans  lâ  cbdditiod  de  la  privatlon  de  ţjii  oitygfeue  libi%  (IntdHent  dd  etterlenr),  alord 
'6tre,  Torgane,  les  cellules  prendi-ont  forc&dent  la  chaleur,  dottt  ils  ont  besoln  podr  les  nou-* 
'MtUt  lictel  de  Uutlltlou  6d  d6  mutatlon  daiu  leurk  tiittus,  aut  matdilaux  qnl  Ies  entourent; 
I6s  lord,  'Ai  \H  dâcottiMtteroiit,  «t  rdh  terră  dppanttre  le  fcarteUre  propt«  des  femaentatlotis.  * 

âatt  Ie  t^dt  dea  ttperlences  4ui  phiuvent  ^e,  dans  un  tuillen  euiiferement  soustrait  au  cbn- 
vA  de  l'etţgine  de  rur  dtmos^M^tie,  dans  tin  tnilieu  de  gaz  add6  darbonique,  pai- 
ixefripl^  Itt  phMtfipfi^lies  db  la  iferUentiltion  peuTent  6tre  observa  Dans  t»  <ia»,  «videnlH 
neotv  jll  ferinfentatioii  n't  pas  Ai  («Hivo^âe  ţxr  ies  gehUes  que  charrte  ratntoâphtir,  bt 
A.  Wt^TOj  a  flit  l«nuti^di^  eu  qnelquto  inots  fedoAleu  t^taient  contradiotoires  Iei  coUduaUiik 
les  tM'eniftKs  etpMenees  de  M.  Pastettl-  let  celles  des  secondes. 
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M^'TrădaUiqoinoos  paMt.sater.  de  plus  «ni^ns  pi;to:te  wdRtţpvdftpnrfiiiâine  ân.gâair»- 

des  Uquides  Mpaabnm  i^oxfe/kna  lihreu  Mb  viveat»  ainsi  .qve^  Ies  (w^anisnves  dont  |ule 
M.  Pasteur^  danş)l«8:pacties.pt»fi)nde«  des  UcpildeB,  .etJ•Q•i«|«U;p<>9(•cţ:(feJ'at^lOspUn,ll 
D'est  paâ  MoBiiant,'  par  eowâqoieot,  de  Ies  TQir.appatattr«dknii  dea  celloles  biea  fenq^.  oca- 
pant  encore  leur  posilion  natorelle  an  milieu  des  tiasus  dea' .frişmeaU  employte,  dans  la 
otwenraUotis  mlcrosoopiqoeş.  On  vpit  mâsoe  de  ces  ^tfni/tobacUs  se  flAjfipmer  k  rinUrieur  ia 
oeUales  dti  libet  i  parpis ^pajsfies,  et;aussi  biea,  qae  possitile  i  l'abri  de  riatenrentioa  de> 
geiînes  «tnMephâriguea.  i)s  peuvent  Daltre  dans  des^  ceUulea  ferpiâeş  doqt  le  plasma  ne  ooa- 
Uent  «vicuQe  mati^re  graoţileuse.  Ajors  ils  cpnţmeoceiit  pfr  des.corpnscules  dwt  Taspect  a'i 
rien  de  commUQ  aveo:  }e»  utricales  qui  peuvent  răsulter  de  Ia  segmentata  d'un  mţcâinm. 
ib  naisţent  Bouve«t  aussf,  dana  Ies  fibres  du  lil^ier,  dţa  graţules  p^aşţDţ^ues  enx-ra&nes. 

Iloous  şemMa  <ive  Ia  qnesMon  vieot  de  faire  un  ,pa»  ^n  avânt  et  s'^claire  ăiţa  joor  tont 
nouveau.  —  M.  L.  -  >  .  ■'....<. 

■  Onveirtnre  d'un  pli  cacheK  d^pos^ii  Plnstitat,  l«  aii'lDillet  1873,  soos  U  n*  SMft,  par  IL  k 
docteur  ti.  Totnmt,  raMecin  ă  rinstitttt  des  soards-muetet  ' . 

«  .Dans'  le  but  de  donner  ă  Ia  physiologie  bir^btale,  telle  qne  je  Tai  exposSe  daB8,in(mlnn9 
intitnW  :  Pkysiologie  du  ty stime  nerveux  c&ibro-spinat.  Ia  saiictidn  de  Texp^mentation  sar 
Ies  auimaUx  vivants,  f  ai  (ihârcM  d'abord  un  procădâ  qul  int  pennit  de  16ser  Vimporte  qodle 
pârtie  du  cerveau  sans  comprometire  fa  vie.  A  cet  elTet,  je  pratique  d'abord  un  petit  titm  sar 
un  ippint  variaţie  dn  crflne;  au  moyen  d'nne  sorte  de  vîleb^equin  dent  on  se  aert  enf  chlnir- 
gie  pour  Ies  suturei9  osseuse's;  puis,  ă  travers  ce  tron,  fihtrodnfs  răiguHle  de  la  aeringoe 
Pravaz  jusqtfan  point  dii  cerveau  que  je  venx  d^truire,  et  je  pousse  Plnjection  caustiqoe  (cMo- 
rare  de  zinc  colora  en  blen).  La  pârtie  touch^e  par  Tiojecliod  est  d^truite;  «He  ne  femplit  pha 
par  cons^ent  ses  Ibnctions,  et  j'examine  ensuite,  aprts  qae  Tanimal  s'est  reposâ,  qoels  sont 
Ies  sympt6tii€8' quMl  pr^sente.  Aprte  cet  examen,  qui  dure  de  six  ft  Vingt-quatre  hemet,  je 
sacri&e  ranimal,  et  je  d^onvre  facilement  la  pârtie  Ksâe  par  rindaratiOn  deatiBatts'aeil 
endroit,  et  par  leor  colomtion  blene. 

Ces  eifpâriences  m'ont  permis  dijk  de  constater  <|ae  la  percq)tion  yimpU  ae-  bit  dani  ki 
eonches  optiqiies ;  que  la  perceplion  tUtUnga/e,  la  viimoire  rfol#ment  rintăgritâ  de  U  piri- 
phMe 'corticate ;  qne  la  i^ion  des  circonvokitions  ne  s'aocompagne  pas  te  paralyiie  des 
merobres,  mais  seulement  d'alTaiblissement.  ' 

-  ţ^demment,  je  dois  coafirmer  ces  r^ultats  importants  par  de  plus  nonl)reuaBS  exp&ienc» 
Cest  ce  que  je  me  propose  de  Uin;  mais  j'ai  era  devoir  consignerdes  a  prâsent.ces  T^sdtits, 
tant  S'cause  de  lear  importance  que  du  procM^  nouveau  (pK  j'ai  emţlkiji  pour  tos  obtenir.  * 


KeADillE  DE  ■iOEOIRE 
Additio'n  )t  la  sfence  do  99  octobre  1872.  -^  Prisrdehce  de  H.  bkkn. 

A  Montiew  te  PrMdmt  de  l'AaUUmit  ie  mideoine, 

Monsieur  le  Pr^sident, 

Auteur  d'un  ni^moire  intitula:,  Influence  det,  ivhumeats  et  des  commotion*  politigiie» rr 
le  dtveloppement  de  la  folie,  public  en  1849,  je  vie^s  aujourd'bui  vbus  prier  d'antoriser  b 
leclure  de  la  lettre  que  j'ai  rtionneur  de  vous  adresser ;  mon  mămoire  a  6tă  Iu  devantlTAci- 
dâwie,  le  2  mai  18/i8,  et  un  rapport  a  m  fait  par  M.  Londe,  le  6  marş  1849. 

Je  liş,  dans  leş  journaux  de  m^decine,  que  M.  Lunier  a  prteentâ  ă  1' Academie  one  statb- 
tique  de  tous  Ies  iasiles  fraaţais  qui  semblerait,  an  premier  aperţu,  renverşer  ea.  pârtie  Fidfe 
d^â  exprimâe  de,  l'iţnQueace  des  evâuemenls  politiques  et  r^volutionnaires  şur  ia  produdk» 
d(e  la  foiUe.    . 

a,9.o6  atiinia  ont  616  reţus  en  moias  peadaiit  Ies  ann6es  1870-71.  M..  {.ni^er»  Ini-mCme, 
convient  qu'il  y  a  eu  1,800  casde  folie  que  Ton  peut  altribuer  ap  4v6nematts.  V(^ct,je  ettk. 
Ies  depx  principales  cooclusions  de  l'auteur  de  la  siatistique^. 

.Pennetlez-moi,  Monsieur  le  Pr^sident,  d'exposer  Ie  plus  briăvi^inent  poşsiUe  oaoa  vpiiâiia 
şur  une  6latisUque:qui  vient  diminuer  la  confiance  que  je  crbyais  acquise  âqpiiis  ISâSl 

Ipi  slalistiqueSk  en  gânâral,  vieunent  aider  l'observation;  mais  Ies  statistigues  ne  aoqiţu 
la  science  elle.-m6me;  loutes  Ies  statistiques,  pour  moi,  sont  plus  ou  moins  vicieuses,  pşM 
qu'elies  sont  plus  ou  moins  incompliles.  Jelez  un  coup  d'ceil  sur  la  statiştique  doş  dteftt.it 
la  viile  de  Paris  du  5  au  11  octobre  1872,  et  vous  verrez:  variole,  A ;  fl^vre  typliq^e,  m; 
broachite  aigue,  22;  pneumonie.  28;  croup,  lli;  et  ronajoute:  ăulres  alTecUons  aţjgrt^  tMt} 
afîeclions  cbroniqoes,  296 ;  plilbisies  pulmonaires,  149.  Certes,  cetle  stati8lii{ae  cât  HtlilM' 
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mante;  nuis  elle  est  iiieomplMe,  foitqae  Ton  ne  dte^rne  pw  le  oom  de  tmites  Ies  mala^eâ 

gid  ODt  oocasionDâ  la  mort  Total:  723;  lasemaine  prâcâdente  77&.— ie  ne  firMendapai  diro 

qw  ia  stsAtiqae  âe  M.  Lonibr  est  inoomplMe,  mds  je  le  supposej  d'aivto  l'exaitieD  de  toutes 

Ies  stktistjques  en  gâMtral. 

Berenoas  maintaiaiit  tn  ţapport  de  M.  Londe,  critiqn^  par  H.  BaiUatger: 

Get  acadâmtcfen  deminde  la  parole  h  propos  du  proete-verbat  de  la  s^aoce'  pr6cMeitte« 

aprts  radoplion  du  rapport  de  H.  Londe,  rapport  qul  concluait  en  raa  fitveur.  J'anrais  ă6m6, 

dlt  H.  Baillaţger,  iodtper  te  nombre  des  alMnăs  admis,  pendant  rannâe  18^8,  dans  ies  lios- 

jxcţsde  la  Salpdtri^e  et  de  Biettre,  et  le  comparer  ă  oelui  des  malades  fetus  dans  )es  andâes 

prfcMentes.  VOici  quels  sontles  rdniHats:  II  est  entrâ  dans  ces  hospioes,  en  lAiSv  1^3S4 

naladts.  Les  admlssions  'de  18&7  n'avaient  iii  que  de  1,230,  ce  qui  donne  un  flccrassbment 

delSicas;  nwissi  l'on  se  reporte  ank  cinq  annâes  prâcădentes,  od  troavera,  ert  igZkS,  1,385 

ali^nâs;  en  1806^  1,331,  ce  qui  donne  ane  dffiârence  de  19  $ur  33  malades  au  plus.  Je  suiş 

loin  de  conclure,  ijoute-t-il,  que  les  ^v^nements  politiques  ne  donnent  pas  lieu  ă  un  assez 

grand  nombre  de  cas  de  folie,  car  ce  serait  nier  IMvidenoe;  mais  oe  nombre  me  paitatt 

mainsgrand  qa^on  le  suppose  ginâralement :  bien  plus,  je  crois  que  ces^vinements  sontone 

diversioD  i  d^antres  Mka.  M.  Lanier,  armă  de  sa  statistique  et  parlageahl  les  opioions  de 

li  BtiUai^r,  dit,  dans  son  trevail  pr^sentâ  k  TAcadâmie  le  2U  septembre  1872 :  les  imioi-' 

ments  de  1870-71  ont  ]»vduit  17  ă  1,800  cas  de  folie  et,  oepeodant,  iis  oni  eu  poar  effist  de 

âindrocE  de  3,000  le  chtfibe  des  ah'^o^ 

Poorquoi  cette  diminution  de  3,000  aliănăs?  Je  vais  chercher  ă  en  expliquer  les  causes  en 
âdmrs  de  IHnOaencedHvote.clesâTâneaientB. 

Esqoirol  etPariset,^  qui  âtaient  antrefois  k  la  tite  des  mddecins  aiiânistes,  ont  ăle  consull^s 
pv  le  OoBseil  ^teiărai  des.  hospices  ponr.  savoir  si  le  nombre  des  aliăn^  ^tait  augmentă  depins 
un  denî-sifecle.     ;  >    .   i 

M.  Esquirol  convient  que  les  ăvănements  de  la  guerre  du  premier  Empii-e  et  Finvasion 
^trang^re  ont  ătămne  eause  răelle  d'angmentation  de  foaa;,mais  que  ie  motif  ie  plus  puissânt 
de  leur  apparilion  provient  de  la  meiUenre  tenoe  des  asiies  pour  lea  recevoir. 
Ainsi,  ajoute-t-IU  teor  noadnre  e«t  en  raison  da  nombre  des  asiies. 
M.  Pariset,  avbe  soţi  gânie  de  littăraleur,  expose  brillamment  que  les  ivănements  de  guerre 
ODt  pn  amener  une  perversion  de  l'intelligence  et  dăterminer  un  grand  liombre  de  folies,  et 
termine  son  rapport  par  ces  belles  paioles :  En gănâral,  tout  changement  considârable  et  rapide, 
soit  dansTordre  pliysique,  soit  dans  l'ordre  moral,  est  peralcienx  pour  la  sântă  et  pour  la 
raisori;  des  răformateurs  universels,  des  fondateurs  d'^mpires  el  de  răpubllques,  des  crăa- 
teorsde  oânstilutions  se  montreut  partout;  de  simples  artisans,  des  manoetivres  mame  s^ 
!ont  crus  destiiiăs  ă  ressbrtir  du  tr6ne  et  ă  y  ttWnter;  ces  crojances,  toutes  flatteuses  pour 
ramoor-ipTOpre.  soirt  dea  aberrations  les' j^lus  opiBîât«*8.  ■  J*ajoute,  dil  M.  Pariset,  que  le  dia- 
bolique  plaisir  de  nomniander  les  hoitimes  est,  k  că  ipi'ilparatt,  ce  qu*i1  y  a  de  plus  chatouil- 
teox  dans  lăs  voloptes  de  l'espăce  hutriiiifle.    • '    " 
M.  Pariset  semblait  pressentir  ce  qui  est  arrivă  pendant  la  Oommnne  de  lt(?l. 
Mes  (^rv;ationş  4e  la  folie  «wveaipe  en  1Q304831 ,  et  toutes  les  Sois  qu'il  y  avait  des 
Imeutes,  ti  frăqueotes  iPariSipeindantle  râgne  de  Lpujs-PbilippeT  etenfln  ies  ăvănemeaU 
le  1848,  qoi  onta^nenă^un  grand  qoipbre  de  foos  dans  mon  ătablissemenl  de  la  rue  de,.Gha- 
oone,  oqt  ^ă  la  cause  de  la'  prodoctionde  mon  wămoire  Iu  devanl  PAcadămie  de  mădecioe 
«1848.     '■'  '.,'■  •.,,.•  ,..■'••',. 

Qnelteş  sont  les  causes  qui  ont  pu  faire  diminuer  le  nombre  des  aliănăs  dans  Ies'  asiies 
ranpalsî'  M.  Lunier  le  dit  lui-mftme  :  o  La  perturbation  apporl^e  par  i'invasion  prussienne 
ans  le  service  des  aliănăs,  la  săvărită  plus  grande  dans  les  admlssions,  les  diversions  pro- 
uites  par  Ies  ăvănements  dans  Pătat  mental  d^un  certain  nombre,  d'individus  prădisposăs  k  la 
>lie,  ătc.'»  ■     '        '      ',•■ 

MaS  ii  est  un  point  siir  leqtel  je  dois  appeler  raltenljon  des  bbsefvateurs,  c'est  Ie  brtiît 
ae  l'on  rfepand  qu*il  ăe  fail  des  săqiiestratîons  arbitraires  sous  pretexte  d'aliănation  mentale. 
La  loi  de  1838  est  insufflsante,  disent  certnins  ţonmaitstes;  de  \k  Ia  timidltă  des  familles  ă 
^cer  leors  «Ifănăs. 

Cetle  l«t  est  to«e  protectride  cependant ;  si  l'on  a  pu  pMuver  des  enfermements  arbitraires, 
est  une  culptibilită  iqui  intxnnbe  ă  ceux  qui  s'y  exposenl  et  qui  doirent  ătre  punis  par  dos 
is  ordimires.,  <.      .    •      ,  '     . 

Est-U  probable  qu'un  mâdecin  se  prăte  k  donner  facilement  un  cerliiicat  de  folie?  Penţ-on 
oire.qti'ţifl  chef  dlilablissement  ne  se  mette  pas  en  răgie  avec  Ia  loi  de  18387  Enfin,  ka 
ents  de  I'aulorită  ne  peuvent-ils  pas  entrer  k  toute  beure  dans  un  ătablissăment  d*dliătaă< 
iur  inlerroger  tel  eu  tel  malade  ?  Le  poliee  arrăte  sur  la  voie  publique  Ies-  individns  qui 
casionMM  do  dăswdi'e;  railănă  peul  ălre  arrătă  par  la  poliee  et  conduit  en  liea  sfir;  mais 
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krtqn»  let  fonuUtâs  de*  oonstalationg  «dnt  Mtea  nr  flo»  ^  4e  md&difB»  ii  «t  m^pliHi  m 
rslAcM  oommetşut  antre  individa  arrMy  .    ;; 

ltloiBiir.l«alifetedoni»toutaB  Ies  gmntieB  pMfliUriea  oonin'loate^tUiqtBihlfttrti 
indJviduelle,  et  je  m'^tonne  de  la  persăvărance  de  certains  l^tes  &  TOoMr  anga^nto'  k  tt 
iicultâ  du  pboement  de»  aUânte  q4  pcmest  dbveoirjdaagemqx  poar  Ja  laâtU.  Qoi  m  «»■ 
palt  Fexenqite  dafaiMaxOon^tr  qoi»  »a«ortir  4*90  otaisov  ie  maU,  Atotidanancsma 
fenme  et  ia  belle^eteort 

Je  Boomets  tentee  eee  litilezians  ^  l'AraeMmie  da  midedM,  parco  qşe  jti  iWi  Tan  4ca  pio> 
moteura  de  robsenretini  oonceniaiit  finOneiiee  des  ^veaeanals  ţoUtijiui  înr  la  bbe,  tt^ 
eat  utila  d'4clairer  le*  espiits  iar  Ies  eanMseflceeaairtsqui  ontpu,  daas  oue  «IMigtiqne,  Ăaip 
nnar  leMmbre  des  idiănte  peodant  le  aoqra  des  anntea  18n-»71.  Peodtitt  U  coana,  Iti 
fiunilles  n'ontrelles  pas  pn,  sous  presta  de  satisfatre  ă  la  Iei  sur  Ies  mobfies,  ftire  part^  iaa 
lenrs  niDgs  t)eaucoup  de  jeonts  gens  dont  le  «erveaa  ilaB.  Caible,  «t  peab-6m  prâdi^iMiil 
la  folie? 

LanoBdbrsdasaliteâsJi^apudimiimâ  pendaiit  la  Commune.  Jatez  nn  eoop  ^sril  aut  l< 
petit  livre  de  M.  Labnde,  iadtaU  t  îm  kpmmts  H  kt  mit»»  dt  VinaHn**aHm,  d*  Pmnsti 
vous  terrea  que  eheft  et  soldata  comminenx,  âatatenos  piar  Talm»  desi  botasot  dans  ud  ttt 
d'excilation  dimoeratiqne,  ^talent  dans  nn  tiât  de  puveraiao  mentale  qm  lat  fnts  ^  Mpiip 
dalina  et  d'ipGBadie  n'ont  qoe  tntp  juatiâfk 

Farmi  Ies  membres  de  Ia  Commune,  on  a  observa  des  fons  iohappda  de  Blo6tr«  etielta» 
rmtoB^ 

Si  vous  râunissez  tons  Ies  docoments  qui  prouveat  ea  qaa  ftMacB^'tinâm  tatu  ca  Im 
dămocrates  &  la  liste  des  aliânâs  de  Ia  atatistiqu4  de  M.'Liniiai;'et  TOOf  anras  un  eompWMint 
de  cUifl^  qui  vous  prouveront  une  fois  de  i^s  qna  mw  obaerrations  su  riaQoane»  des  M* 
nements  poUliques  et  r^volutionnaires  sur  ie  dâveloppement  de  la  folie  est  chgae  vdrilAlaat 

Telles  sont  mes  condusiws,  et  je  viens  prier  rAoaMade  de  vanloir  naiOTer  ma  httn  i 
la  commission  chargto  du  ţai^>ort  de  Ia  statiatiqde  d«  li.  Loaieri 

Veuillez,  Monsieur  le  Prteident,  t§eiee  rassatanoa  de  laat  aentiaieiita  raapeaHwmt  et 
d^voo^  V  PWiBoini». 

.  Ce  «5  ocţobra  W», 

mi  *    III       .1        II' 

Oburvatîont  pour  larvir  k  thiâtoire  da  Umfturt  canginitakt  de  ifi  riţim  iw-ffffqufw» 
p«r  U.  le  docteur  Bdhaji,  de  Fribowg.  ^  Relation  dedeax  observatiops  r«qaiHlli«a  par  r«t' 
teur,  l'une  sur  vm  jeune  fiUe  de  II&  ana  lors  de  1«  in6Bstn)*Uon«  VP^  «t  giMiiiet  «t  rwti* 
sur  uo  foitus  maculin  de  8  mois,  n>ort-n6»  dont  rautopsis  a  4U  (kits  avec  soin.  Un  hi«ţ«riiM 
de  la  questio^  avec  d«s  remarques.prajUqaes  et  pritiqoes  font  decette  reUtioa,  Adaintedi 
deQxplanobes,  uoe  bonne  âtude  4  consultw.  £lle  «ontre  i^tout  i'incertitude  de  l'wigJM  di 
ces  lumeurs  et  Ies  r^Ies  du  traitement  chirurgical  i  leur  oppoWi  {BitU,  4f  f*  &^*iM  miM 
de  ta  Suiue  rmmwU,  mw  et  jttio.)  '-  P.  G.   . 

Sud  raehttimo  ftiaU  (Le  rachttisme  Mii),  pur  le  doMeitr  A.  ratrn,  aide  ii*vaamk 
ptftbolo^qne  h  rinstltttt  sap^rteu^deTlorence.  -^  A  l^ecoaston  d'an  «as  de  ce  genre  ^  hd  i 
«td  etlny*  pai'  te  profcssenr  BtUMeHi,  podr  r«taMner,  Fauteor  Ml  tme  Mnde  blstariqM  Iri»- 
nt^ressaute  sur  ce  sujet  el  qui  râpodd  ^dBrttatlfement  A  Ia  qneitfod  pesfe  en  1868  ţarVfr- 
how  :  £xiste-t-il  un  rachitisme  foetal!  {fmparuaU,  V  juin.)  —  P.  G. 

J^pbimirlde*  MMlealeti.  —  6  I^QTiuţBJt  1604. 

Anloîne  Dretincourt,  candidat  en  mâdecine,  soutient  ă  Caen,  sous  la  prisidemiţ  diţ  4f>flh 
Hathieu  Maheult  (de  YaucouleursJ.  une  tb^  sur  cette  qnestioa  t  A»  ptr^ts  WiMmjk** 
vitalii?  II  conclut  en  affinoant  que  l'enliant  n6  4  buit  mois  n'est  pa»,vial>l6, ,— •  h*  G^  .-■ 

CoHPJRXifces  SUR  l'ocuustiqub  et  hk  CHiRDRGiB.  —  H.  Ie  docteur  F^noi  «gr^  WUktt 
U  F«Bult^  feta  ce»  eonfirences,  &  partir  du  samedi  9  novembre,  ă  «ne  biaive,  k  m 
HrtiCBli^  nte  Wkpmt,  14,  et  ies  aonUnuera  Ies  samediţ.sviTants  i  la  vata»  beam 

—  Par  dâcret  du  Pr^ident  de  la  Râpublique,  en  date  du  20  octobre  1873 , 
fff^osttiOB  da  ministre  de  la  guerre,  AL  Bidaut,  mâdecin  adjoint  fe  Hospioe  d«i 
(Mirvioea  rendus  pendant  la  goerre),  a  dtd  nemnid  âa  grade  de  chevaQer.(hns  l\ii^ 
ieteUgion  d'luniMCtf.  i.'i 


ItGinmiiQi 


Jţkxn.  —  TnwcnpM*  rivn.  Muma  «t  O,  ni*  dw  I>Mn-PoH«»-6atB(-8«BrMLl 
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BOLLEtiN 

SUR  LA  S£ANCS  DK  L'âCAD^MIE  DE  HÂDECINE 

Fiat  lux!  telle  âtait  I'exclaiDattoii  de  tous  Ies  assistaiits  â  Ia  deraiere  s6ance  de 
l'Aeademie.  Mais,  helas*  la  lumile  ne  s'bst  pas  fkite. 

11  âemble  mâine  que  c^t  âmouvant  ât  tetrible  probl^tâe  de  la  septicemie  s'obscur- 
cit  â  mesure  qu'on  cherchâ  h  Feclaifcir.  A  ce  point,  qil'apres  une  heure  de  discus- 
sion,  un  professeur  bieft  ccmnu  pour  la  rohdeur  et  la  franchise  de  ses  opinions, 
M.  iihiit,  s'eit  forie  !  Mâis  qu'estrce  donc  qae  lă  Septicemie?  Je  vous  en  prie, 
monsieur  Davaine,  donnez-m'en  donc  une  dennition!  Pour  inoî,je  l'avoue,  jen'y 
comprends  rien. 

Et  Tassietance,  en  mhsăe,  ă  fait  chohis  â  6ett6  cdufagetisâ  dâclaration. 

n  est  certain  que  Ies  experiences  de  M.  Davaine  ont  jete  dans  Ies  esprits  unfc 
indecision,  un  trouble,  une  emotion  que  la  seance  d'hier  n'a  pu  qu'accroitre. 

M.  Magne,  ancieil  directeur  de  l'ficole  d'Alfort,  a  pris  le  premier  ia  parole.  On  se 
souvient  qu'une  pârtiei  des  exp6rlences  de  M.  Davaine  oiit  et6  l^ites  avec  du  sang 
d'une  vache  que  Mk  Magne  lui  avail  procura.  Or,  l'honorable  v6terinaire  a  lenu  a 
esposer  detant  l'Âcademie  Ies  eondllions  dans  lesquelles  ii  avait  recueilli  ce  sang. 
Mais  îl  es'est  trouv^  que,  des  explicatloiis  donnees  par  M.  Magne,  ii  a  ete  a  peu  prte 
iteipossible  de  sâvoil^  de  qtioi  veritablement  est  morte  cette  vache.  M.  Magne  n*en  a 
Tn  qne  le  tadavre,  et  Tautopsie  n'en  a  pas  6t6  m6thodiquement  £aile.  Contraire- 
ttent  k  M.  Magne,  M.  Bbuley  croit  que  cette  vache  est  morte  du  charbon,  iet  cepen- 
dant  llnoculation  de  son  sang  a  produit  la  septicemie. 

D'un  autre  cote,  â  Alfort,  un  cheval  auquel  on  avait  pratiquâ  Ia  castralion,  est 
mort  â  la  suite  d'infection  gangreneuse ;  250  grammes  de  sang  de  ce  cbeval  projetes 
dans  l'estomac  d'un  autre  cheval,  fet  ce  meine  sang  injecta  ou  inocula  â  des  lapins, 
ingurgitatlon,  injection  et  inoculation,  n'ont  absolument  rien  produit. 

Exp6rience  don  comparable,  «ans  analogie,  sans  idcntite,  se  sont  ecrie  H.  Davaine 
et  M.  Vernenil.  Qu'est-ce  qUc  la  gangrene?  Vous  n'en  savez  rien.  Injectez  du  sang 
putrefl6,  et  tous  prodairez  sur  Ies  animaux  inocules  cette  virulence  du  sang  qui 
crefdt  ewnrfo  jusqa'â  la  quatrillionifeme  dilution. 

M(us,  e'est  cette  virulence  enorme  qui  râpugne  k  M.  Bouley,  qui  TeSiraie  et  qu'il 
vondrait  Concentrer  sur  Ia  seule  race  du  lapin.  II  se  plaint  vivement  que,  dans  ses 
premieres  Communications,  M.  Davaine  n'ait  fait  aucune  reserve,  et  que  de  ses 

FEUILLETON 

Tfiflillt  «iOICALE  fT    PNILOSOPMiqOE 

oiomn  dk  l'hutoiu  (1); 

Far  Ie  docteur  P.-V.  Remocaxo. 

§  XVL  —  NosologH:;  Nosogsaphie;  CussiFiCAtion  des  maladies. 

Du  moment  que  la  mâdecioe  est  devenue  ua  art,  ob  a  6prouv6  le  besoin  de  răpartir  Ies 
lescriplioDS  des  maiadies  daos  un  ordre  qui  aidAt  l'^tudiant  et  le  praticien  k  graver  ces  mo- 
Ulea  dans  la  mâmoire  pour  Ies  comparer  avec  Ies  tableaux  mouvaots  ofTerts  ă  leurs  yeuz  au 
It  des  malades.  A  mesure  que  le  nombre  des  faits  d^crits  avec  une  mulliplidtă  de  detaila 
mgmentait.  Turgence  se  laisait  senlir  de  plus  en  plus  de  Ies  ditpoatT  d'aprte  une  mâttiode 
tgoureuse  pour  en  mieuz  embrasser  Ies  dătails,  et  en  faciiiler  le  souvenir  et  la  comparaison. 
nst  ce  qui  est  arrivă  aux  naturalisles,  quand  ils  ont  voaiu  rassembler  en  an  cadre  restreint 
pus  Ies  objets  de  la  nature,  au  moyen  de  diflnitions  ou  de  descriptions  abrâgăes  qui  per- 
rissent  d'en  saisir  et  de  s'en  remtaiorer  aisâment  Ies  analogies  et  Ies  difTârences.  Or  Ies 
jigetfl  de  la  nature  offrent  des  caracierel  constanta,  uniformes,  toajours  saisissables.  Les  ma- 
idies,  au  contraire,  n'ont  pas  d'existenoe  propre  isolăe,  individuelle ;  n'^tant  que  des  modi- 
ţealions  paasagfere»  d'individus  r^ls,  leurs  descripUons  n'offreot  que  des  images  de  ph^no- 
atoei  mobiles  qui  ne  seiCf^duiaeiit  januis  identiquemenL  On  comprend  dte  lors  la  difllcult^ 

(1)  «uite  et  fin.  —  Sutt  l'aun^  1871, 30  marş,  20  avriJ,  4,  9  juillet,  23,  ir  aodt  et  5  novembre  1873. 
Tom  XIV.  -  TroitUuu  lirit,  °'9 '"^^  ''^  ^W*^^^^ 
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cxperiences  bomees  au  lapin,  experiences  qu'il  accepte  d'ailleursetqu'Uarepetees, 
on  ait  pu  induire  des  resultats  semblables  sur  Ies  grands  animaux  et  sur  llioimiie 

lui-meme.  '  j        n'v 

La  discussion  s'enchevetre  et  s'embrouille.  A  la  question  precise  de  M.  BdJW. 
Qu'est-ce  que  la  septicemie?  M.  Dayaine  repond  par  la  question  meme :  La  sepU- 
cemie  est  l'inoculation  du  sang  putreDe  etproduisantla  mort  des  auimaui  inocules. 

Mais,  â  quoi  succombent  vos  animaux?  demande-t-on  â  M.  Davaune. 

A  la  putrefaction  du  sang,  repond-il ;  putrefaction  interne. 

On  insiste,  et  l'pn  demande  par  quels  signes  Se  manifeste  cette  putre&cUon  du 
sang?  Y  a-t-il  au  moins  l'odeur  caracteristique? 

Non,  repond  M.  Davaine,  ii  n'y  a  pas  d'odeur. 

Cest  renversant,  et  M.  Bouley  s'ecrie  :  «  Je  n'ai  plus  rien  â  dire,  car  je  ne  coin- 
prendsplus  rien.  ». 

Fiat  lux! 

Notre  confrere  de  VAbeille  mâdicale  a  dit  spirituellement  qu'une  gouttc  de  sang 
putrefle  jete  dans  la  mer  Caspienne  n'arriverait  pas  encore  aux  dilutions  de  M.  Ite- 
vaine.  On  pourrait  proposer  une  autre  experience. .  Assurement  que,  dans  son  tnjel 
ă  travers  Paris,  la  Seine  doit  se  charger  d'une  quantite  plus  ou  moins  grande 
de  sang  putrefie.  Pourquoi  n'irait-on  pasau  pont  de  Saint-Gloud  inoculer  quelqua 
lapins  avec  de  l'eau  de  Seine,  et  quelques  autres  lapins  avec  de  Vean  dişUllee?  Oo 
bien  pourquoi,  aii  pont  de  Bercy,  ne  jetterait-on  pas  dans  le  fleuve  un  kilogramme 
de  sang  putrefle,  et  n'irait-on  pas  toujours  au  pont  de  Saint-Cloud  inoculer  d» 
lapins  apres  avoir  calcule,  ce  qui  est  facile,  le  temps  ou  l'eau  contaminee  seral 
arrivee  au  lieu  de  l'experience? 

M.  Davaine  a  ouvert  un  champ  illimite  ă  rexperimentation.  Celle  que  nous  pto- 
posons  ne  blesse  pas  darantage  le  sens  commun  que  celle  â  laquelle  se  livre  lui- 
meme  ce  consciencieux  experimentateur,  qui  prend  une  goutte  de  sang  putrefie,  b 
dilue  dans  miile  gouttes  d'eau,  prend  une  autre  goutte  de  cette  eau  et  la  dilue  dans 
autres  miile  gouttes  d'eau,  et  va  ainsi  de  miile  en  miile  jusqu'â  la  mlllionieme,  U 
billionieme  et  quatrillionieme  dilution.  Voilă  le  feit  tout  cru.  Qu'on  le  repete  dans 
la  Seine  ou  dans  des  milliards  de  milliards  de  seaux  d'eau,  le  fait  resle  le  meme,et 
selon  le  deşir  tres-raisonnable  de  M.  Vemeuil,  l'experimentation  sera  comparable- 

Cette  discussion,  ou  plulut  cette  escarmouche  avait  ete .  precedee  d'un  rapport 
etendu  foit  par  M.  Delpech,  sur  un  memoire  dje  M.  Hillairet  relatif  â  un  nouvean 

extreme  ou,  pour  mieux  dire,  I'impossibilitâ  absolue  de  distribuer  ces  descriptions  par  esptot 
ou  ordres  bien  distincts  et  s^par^s  par  des  caract^res  constanta. 

Ed  remoDtant  dans  rhistoire  aux  premiferes  tentatives  de  ce  geore,  nous  voyons  d'abord 
une  division  des  maladies,  selon  leur  marchft,  contiove  oa  păriodi^ie ;  selon  leur  ^tendoe, 
gân^rale  ou  parlielle;  selon  leur  durăe,  aigu6  ou  chroDiqne;  leur  situation,  inl^eoreoD 
exl^ricure;  leur  mode  de  trailement,  mâdical  ou  chirurgical,  hygiânique  ou  pbarmaceatiqw 
(Hippocrate,  Celse) ;  puis  des  divisions  d'c^r^s  des  hypothfeses  sur  la  cause  procbaine  des 
maladies,  cliez  Ies  dogmatistes,  Erasislrate,  Galieu  et  chez  Ies  mâtliodisteş,  Asclâpiade  ^ 
Thâraison.    ' 

La  plupart  des  nosographes  modernes,  recontaissant  Timpossibilitâ  de  satisfaire  en  mtmt 
temps  Ies  exigences  de  la  pratiqne  medicale  et  celles  d'une  logique  rigoureuse,  sous  Ie  npport 
de  la  claasiQcatloo  des  maladies,  ont  pris  le  sage  parti  d'aroir  surtout  ^gard  aux  besdac  de 
la  pratiqae.  En  consăquence,  ils  ont  conserva  Ies  divisions  anciennes  etyen  ont  ajootSde 
nouvelles  ibnd^  sur  ane  âtiologie  plus  positive,  sur  des  l^ons  de  texture,  de  competftiDi 
chimique  et  de  fonotions  de  mieux  en  mieux  d^termin^s;  c'est  ce  qu'on  nomnne  la  inAbodc 
mixte,  syncrâtique  ou  âclectique. 

§  XVIL    —  X^fRAPEDTIQOE. 

Ar$  medica  est  id  quod  est  proptrr  therapaUicem^  la  mddecine  n'est  un  art  qoe  paf  lilW- 
rapeutique,  et  toules  Ies  autres  branches  de  cette  scieoee  convergent  vers  ce  but  i      ~ 
Dans  toutes  Ies  autres  parties  de  l'encyclopâctie  mMIcide,  Taniste,  le  praticSM-  b> 
simple  spcctaleur,  ii  observe  des  phiiaomâneg  qui  sont  sons  ses  yeox ;  a'enqaiert  Ai  i 
ont  pr6c6d6,  el  lioUe  de  pr^voir  ceux  qui  doiyent  s'ensuivre.  Pute,  par  ta  thfi 
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aajea  de  ptreparer  sans  mercure  Ies  poils  de  ll^vre  et  de  lapin  destines  ă  la  fabri- 
cation  des  chapeaux  de  feutre. 

Sat  la  proposition  de  la  cominission,  Ie  memoîre  de  M.  Hillairet  a  ele  renvoye  au 
comite  de  publicatlon. 

M.  Luys,  candidat  dans  la  section  d'anatomie  et  de  pbysiologie,  a  pr6sente  l'ana- 
Ijrse  du  beau  travail  qu'il  va  publier  sur  la  photograpble  des  centres  nervcux. 

L'application  de  la  photograpble  aux  recherches  Ies  plus  delicates  de  ranatomie 
des  centres  nerveux  n'avait  encore  rien  produit  de  si  exact,  de  si  flni,  de  si  admi- 
rablement  reusai. 
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lă  mitnujKB  AD  Miirr  *b  toi  chihiqob,  toxioolooiqiib  et  Mfioioo-ifioAi.  («); 
Par  E.  HOHOLLK,  D.-IL,  et  G.  Hoholle,  interne  des  hOpitaux  de  Paris. 

II  nous  semble  ^emontre  par  Ies  experiences  de  MM.  Fa^e  et  SteTenson  et  Ies 
ndtres,  que  Ies  extraits  alcooliques  de  matiere  animale  en  voie  de  patr6faction  sont 
toiiques.  Les  accidents  qu'ils  d^terminent  chez  Ies  animaux  (le  foit  n'est  absolu- 
ment  pronv6  que  pour  les  grenouilles)  ne  doivent  pas  faire  admettre  necessairement 
qu'un  principe  v6n6neux  a  ete  absorbe  pendant  la  Vie  par  Ie  sujet  dont  les  d^jec- 
Uons  ou  les  organes  ont  fourni  les  extraits  (3). 

En  cela,  nos  experiences  nous  ont  conduits  â  des  conclusions  tres-difTiârentes  des 
affirmations  de  M.  le  professeur  Tardieu.  (Voir  Devergie,  Annales  de  midecine 
ligahy  1866.)  M.  Tardieu  ne  fournit,  d'ailleurs,  aucun  fait  ă  l'appui  de  ses  premisses; 
nous  pouvons  invoquer,  au  contraire,  des  experiences  concluantes  qui  demontrent : 
1*  que  les  extraits  alcooliques  des  matieres  putrides  sont  toxiques;  2«,  et,  ceci  a 

(O  Suite.  —  Voir  les  nomâros  des  6, 13,  27  Joillet,  22  aoM,  21  septenil)re  et  10  octobre. 

(2}  Si  Ton  cherche  &  se  rendre  compte  des  principes  qui  peuvent  agir  comme  toxiques  dans 
ces  experiences,  ii  faut  ăliminer  ralcool  chassâ  compl^tement  des  extraits,  la  cretine  et  la 
crâatioine,  qui  s'y  rencontrent  en  trop  faible  proportion  pour  avoir  une  action  vănâneuse,  et 
la  pepsine  (experiences  de  Fagge  et  Stevensco).  Au  contraire,  les  acides  de  la  bile  ont  une 
action  bien  dămontree  sur  Ie  coeur,  dont  ils  ralentissent  les  mouvements ;  les  acides  lactique 
et  bntyrique,  mtow  ă  biUe  doie,  dfdprisKnt  fortement  le  pouvoir  jnusculajre ;  tous  oes  corps 
sont  solubles  dans  l'alcooL 

conconrt  i  lenr  prodaction,  i  lenr  direction;  son  rAle,  de  passif  qnll  etaitaupararant,  devlent 
actit  Une  triple  respoosabilită  va  peser  dteormais  sur  lui :  Jtespoosabilite  envers  le  malade, 
lesponsabiliie  envers  la  vxxtxt,  responsabilită  envers  soi-mâme,  envers  sa  conscience,  oar  je 
le  suppose  imbu  des  purs  sentiments  de  Ia  deontologie  medicale. 

Quand  le  praticien  a  pris  toutes  ses  informations  sur  les  antecedenţa  de  la  maladie  et  du 
malade,  et  qu'aprto  s'eure  livre  ă  un  examen  minutieux  de  tous  les  phenomenes,  en  s'aidant 
des  procedes  d'expioration  que  la  scieuce  contemporaioe  met  k  son  usage,  ii  s'est  forme  une 
reproduction  ideale  aussi  exacte  que  possible  da  retatdeson  malade;  c'est-ă-dire  quand  ii 
a  etabli  ce  qu'Uippocrate  nommait  sa  prognose,  et  que  nous  appeloos  son  diagnostic,  ii  ne 
lui  reste  qu'ă  formuler  une  prescription,  2i  prononcer  un  jugemeot  :  qu'il  adopte  une  thera- 
peutique  expectante,  simplement  hygienique,  ou  une  therapeutique  active  par  l'emploi  de 
moyens  soit  pbarmaceutiques,  soit  chirurgicaux,  sa  responsabiliie  reste  Ia  mame.  Trop  de 
timidiie,  comme  trop  de  bardiesse,  peut  nuire  egalemeat;  ii  faut  une  juste  mesure  de  circon»- 
pection  et  de  resolution  :  hoc  ojnu,  hic  labor  etU 

De  quelle  faculie  intellectuelle  Ie  praticien  fera-t-il  principalemeot  usage  en  cet  instaot 
solenoel?  Ce  n'est  pas  difficile  â  deierminer  :  Parmi  les  Taits  nombreux  dont  ii  a  meubie  sa 
memoire  par  Ia  lecture  et  par  ses  propres  observations,  ii  cberchera  celui  qui  lui  paratt' avoir 
le  phis  de  rapport  avec  Ie  fait  qu'il  a  sous  Ies  yeux,  et  ii  cboisira  la  medication  qui  se  sera 
montree  la  plus  etficace  experimeotalement,  d'aprte  ce  precepte  universel  de  therapeutique  : 
TraUez.  chague  matadi*  par  Us  moytns  qui  ont  le  mieux  rhusi  dtmt  Ui  cai  temblabUt. 

II  n'a  pas  faJlu  un  grand  ellbrt  de  dialectique  pour  f<x-muler  un  tel  precepte,  qui  decoule 
tout  Baturelleaent.de  cet  axiome  plus  universel :  La  mame  caute  produit  le  m6me  effet  dans 
des  circoQstances  idenliques.  Les  plus  ignoranta  s'y  conforment  par  instinct,  faisant  .de  la 
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dffiis  l'espeee  une  importanca  capitale,  que  Ies  phteomeaes  pea^nt  piiusAm 
quelque  analogie  avec  ceux  que  provoquent  Ies  poisons  eardiaqneg.  No^8  avane  tauh 
tat^  dans  rempoisonnement  par  Textrait  de  nu^ires  putrides  des  trpobtes  itia 
circulation,  qu'une  observation  minutieuse  pouvait  seule  faira  dlsUngoor  de  orac 
que  produit  rintoxieation  digitalSque  (3)  observăe  parall&lement. 

Est-a-dire  <fie  Ie  mode  d'expîrimenitaUoa  au  moyen  des  ectraits  alflooliqan 
soit,  k  nos  yeux,  absolument  sans  valeor?  N(m  certes,  et,  dans  TaOlike  La  Pom- 
merais,  point  de  d^art  de  cette  controverse,  Ies  donn^s  foumios  par  l'ocpMHMO'- 
tation  au  moyen  de  ces  extraits  nous  semblent  demonstratives;  nais  m  qnl 
entrdne  notre  conviction,  ce  n'est  pas  de  voir  suceomber  Ies  aaimanz  en  exp»- 
rience,  mais  c'est  de  voir  se  pcoduloe  Ififi  (|yill|>tâBICi  t\Ofiquet  de  Tempoisonnement 
digitalique.  Friquence  dicroissante  des  baUemenis  du  caeur,  arrit  complet  an  bont 
de  vin^-buit  minutes,  dilatation  da  oreilkiteâ  et  «mtraction  du  ve$Uriml«  (Esp.  YI, 
grenouille,  n"  ?). 

II  ne  sufiit  pas,  en  effet,  qu'un  animal  meure  empoisonne  par  Ies  extraits  aleoo- 
liqaes  obtenus  des  visceres  d'on  cadavr»  ou  des  watieres  vomiea,  pour  qu'oo  «it 
en  droit  d'sXQrmer  Ia  presence  d'ua  poison  dans  Ies  extiaits  essayeas  U  Caiutţd» 
plus,  pour  que  rezp6rimentation  alt  une  valeur  rielle,  que  Lss  symptdmes  pro»' 
ques  cbez  I'animal  aient  un  caractere  et  suivent  uns  marche  detsrmiiţes,  r^rodoi* 
sânt  un  type  connu  qui  ^iyaut,  dans  l'espeee,  a  uoe  reafition  chimique. 

Les  pbenom^nes  que  presentent  Ies  graaouilles  empoisonnaes  par  Ia  digitalim 

(3)  Void  rnne  des  expârienees  Im  pios  «urieuae»  k  ce  point  de  vue;  r«ctiiiit  provraiit  Ai 

rivaporatioD  de  l'alcool  daos  lequel  itifi.  conserva  depui^  pli^sieurs  annâea  uo  fotuş  buiaaio. 
Une  petite  quantitâ  esl  inlroduite  â  3  heures  15  miputes  sous  Ia  pean  du  dos  d'an'e  gretiouiBe 
bien  vive. 
A  3  heures  SO,  Ies  eontractlons  ventricnlaires,  an  nombre  de  8&,  soat  dereBoes  plw  imt- 
giques,  le  ventricule  pălit  complâtement 

A  U  henres  30,  Ies  pulsations  sont  descendues  ă  26. 

A  &  heures  AO,  on  en  compte  21 ;  It  5  heures  15, 18. 

A  6  heures  55,  17  pulsations  irr^guliferes ;  arrets  suivis  de  pluţlenrs  battements  rapprocţtti 

A  6  henreş  15    la  grenouille  est  dans  la  r^solulion  complMe,  mais  le  ooeur  bat  eneore 

13  pulsations  h  Ia  oainnte;  le  ventricule  presc»)te  nn  frooeemeot  ie  U 

base  k  la  pointe,  mais  ne  blanehit  plus. 
A  O  heures  36.  La  grenouille  est  morte  t  le  eoBor  bat  «neore  (18  potoatiofUf). 
A  7  henres  15.  Commence  k  se  dess^her;  13  pulsations  bien  rbyUuntos. 
A  8  heures  .a    AirMdn  ccaur  en  diastola. 

loglque  sans  le  savolr,  oomrae  M.  Jourdain  feisait  de  la  prose.  AuesI  ies  premiere  teiviiiii 
qiu  ont  vonlu  faire  de  ce  precepte  la  base  de  ieur  doctrine  mâdicato,  ont  IIb  6M  accm^s  ţa 
leurs  adversaires  d'exclure  Ie  caisonnement  de  4a  mMeoine,  aceusation  faamje,  quf  b'«  pat  l« 
sens  commun  quand  elle  est  sincere. 

Mais,  si  la  rfegle  a  i\*  facile  ti  trouver,  si  elle  est  ais<e  h  oemprendre,  elle  n^eet  ţu  ^U» 
i  mettre  en  pratique  avec  discemement,  tant  s'en  faot.  Son  appiiealion  Mtkie  et  oonsoiw- 
ciease  offre,  meme  dans  des  cas  tres-eimples  en  apparenfce,  des  difflcultte  dODt  le  pablie  m  • 
doole  pas  et  qui  requttrent  une  extr6me  attention  unie  k  une  connalssanee  aseez  ^teo- 
due  d«  toules  les  braaches  de  l'encjolopMle  medicale.  Un  exemple  donnera  un  apeiţe  it 
ces  diflBcultes. 

On  nomme  flâvreinflammatoire  on  synoque^  ane  fiivrecoDtinuequi  ne  fee  lie  ft  anenoe  pU^ 
masis  apprăciable,  qui  ressemble  beaucoup  &  la  flfevre  6ph6mfere,  et  qui  se  termine  sans  eeţm- 
lescence  vers  la  fin  du  premier  septSnaire,  raremetjt  plus  tard.  Or,  toirf  les  indicatioM  ^  • 
prtsentent  ordinairwaent  dans  oelte  elTectloB, d'aprfcs  un  psihologiste  ou  no8egrai*ede  bmjobi: 
a  La  plupart  des  Htm»  inflanimatoires  simples,  c«dent  au  repos,  ă  ia  ăiO»  et  ă  l^I8»e  to 
boissons  deiayantest  oependant  11  est  queJqoefols  utile  et  partois  mtme  IndispensaMe  de  tkm 
\m  peu  de  «mg.  On  prSferera  la  pbiebotomie  k  l'application  de  «angsues,  iimoios  qa'on  st 
veuille  rappeler  une  nămorrhagie  snpprimâe.  II  est  quelques-uns  d^  symptAmes^  rtdaoail 
des  moyens  parlicnlters  i  Alnsi  on  calmera  aonvent  la  câphalalgie  par  ia  positioii  4eiai-«  ' 
e»  faisanl  respire»  un  air  frais  au  malade,  en  lui  appllqnant  sur  le  front  dels  conpreaaes  I 
pe«a  dans  l'oxycrat  frold;  enfln  on  donnera  dans  ie  m«me  bot  un  ou  detw  pMIMmt  bAm 
U  consUpaUon  cede  en  gtoeral  h  l'usage  de  lavements  simples;  (fils  «atent  insnOMiiM,  m 
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constituent  la  rdaeţion  physiohgique  de  cet  agent  toxiqne.  Ce  sont  ces  phfinomfenes 
qne  nous  allons  decrirc;  ils  ont  6t4  bieu  pbserv^s  et  dâcritş  dijh  par  plusieurs  phy- 
rffliloglstes,  eţ  M.  Vulplan  eîi  particuller;  pous  allons  rfpeter  ici  ce  que  nous  avons 
n^inţes  foiş  noţ^  dans  nos  propres  expârlences. 

Peii  de  ţemps  aprfes  l'introductlon  du  poison  sousla  peau,  on  voit  Ies  battements 
du  coeur,  qui  se  faişaient  d'abord  avec  une  energie  moddrâe,  dpvenir  plus  complets, 
plus  accentu6s;  le  ventricule  qui,  dans  l'etat  sain,  ne  paratt  pas  se  vider  complete- 
ment,  resto  rouge  et  diminue  modârăment  de  volume  pendant  la  systole,  se  contracte 
inergiquement,  devient  tout  ă  feit  blanc,  coni(ţue,  puls  se  laţsse  lai^ement  dilater 
pendant  la  diastole  pour  expulser  par  une  nouvelîe  systole  le  sang  qui  l'a  remplî . 
Cette  rdgularite  parf^ite  de  l'evolution  du  coeur  dure  peu;  bient6t  se  manifeste  un 
trouble  profond;  Ies  oreillettes  se  laissent  distendre,  le  ventricule  ne  s«  contracte 
plţjs  d'we  seule  piece,  ii  n'y  a  plus  de  coordinatjon  ^ans  le  retrăit  des  ţlivers 
points  de  ses  parols,  une  pârtie  8p  laisse  distendre  pendant  qu'une  autre  est  con- 
tracţie; Ies  parois  dilatâes  forment  des  saillies  rouges  (bosseluresou  protub6rances) 
qui  tranchent  par  leur  couleur  cramoisîe  avec  Ies  dăpressions  presque  incolores. 
Puis  Ies  oreillettes  continuent  de  se  dilater;  le  ventricule  cesse  de  recevoir  du  sang, 
ii  reste  pale,  et  lors  des  contractions  qni  l'animent  eneore  pendant  longtemps,  11 
devient  lrte~pellt  et  poinlu. 

Un  autre  phinomfehe  remarquable  et  bien  decrit  par  MM.  Fagge  et  Stevenson, 
c'est  une  forme  speciale  de  la  conlraction  ventrioulaire,  un  mouvement  pâristal- 
tique  ou  de  reptation  qui  semble  se  propager  de  Ia  pointe  ou  quelquefois  d'un  point 
d6î}rim6  qtielcbnqne  vers  la  base. 

Signalons  eneore  un  bit  assee  fir6quent :  le  retour  d'une  sirle  de  eontraetions 
aprtis  ou  ăans  excitation  prealable.  Enfln  nous  avons  observa  plusieurs  fbis  en  6te, 
dtet  des  grenouilles  bien  vivies  at  prlses  depuis  pen  de  Jours,  dont  Ies  battements 
du  eoeur  itaienl  de  60  â  72  par  minute,  une  actiou  beaucoup  plus  rapide.  Seus  l'in- 
fluence  de  doses  elevees  du  poison,  de  O  gr.  005  mill.  ă  0,01  centigr.,  l'arrdt  du 
ccBur  se  prodnlt  en  onelques  instants  et  l'on  peut  suivre  Ies  progres  de  la  eontrae- 
tUre  qui  se  propage  g6năralement  de  la  pointe  vers  la  base. 

Voicţ  l'ilne  de  ces  exp6rimentations  panqi  Ies  mieux  caractâris6es : 

Aoât  1S06  :  Q,OOŞ  mill,  de  digitaline  pure  sont  introduits  sous  Işl  peau  du  dos 
d'une  grenoqille  peţiteş,  maisblen  vive:  Ies  mouvemeijtş  du  coeur  şoqt  trfes-ener- 
giques.'En  molns  de  trols  mlnutes,  on  voit  Ies  oreillettes  se  dilater  beaucoup  pen- 

anrall  r^ot^ă  radmlnlslratioq  de  quelquq  laxalif  doux.,,,  {Trţi^i  ilimmtqiŢe  et  vratique  d^ 
pathdlogiqve  interne,  par  E.  Grisolle,  Paris,  18ZÎ8, 1. 1",  p,  22.) 

Je  me  8a|9  a,TTi\6  h  ces  indications  g^pâralţs:  mşiş  ţj  y  eq  ţi  d'autres  particnll^res,  sans 
cotniiier  ies  compllcaţtons  qui  peuvent  survenir  dans  certaines  ponstitulions  6pid^(niques.  On 
voit  paf-  cet  exemple,  que  |le$  indipalions  curatives  se  tirent  d'vine  mullitude  de  circonstances 
qui  sont  indiqn^es  dans  lea  trait^s  de  pathologie,  de  thârapeattqup,  de  matl^re  medicale  et  de 
nosMrapbie.  II  en  est  une  seule  dont  je  veux  dire  ici  quşlques  mots,  c'est  de  riiidication  des 
spicldqyes.'  (Jaelqpes  auteurs  Iui  appllquent  IMpithfele  ă'empirique  jiat  opposillon  ă  celle  de 
rationtieUţ,  qu'ils  r^âervent  pour  d'auH^s  Indlcallons  bien  molns  sftres,  bien  moins  eflicaces. 
(?esi'Tjn  prtiugd  qţ'nn  de  no?  jeunes  professeure  ^  tr$s-|)len  r6fulS. 

ft  <ţ\fc  slgnifle,  diţ-il,  ce  mot  si  populaife  de  spăciflqueî  pişn  d'absolu,  mals  cependant 
qijelmie  chosţ  de  reiatif.  II  indique  une  approprljition  sp^cişle  el  assez  constante  d'un  agent . 
thirapeuţiqţie  li  tine  espfece  morbide  blejj  dâţerpijinăe,  approprlaliop  qiii  est  telle,  qu'en  gfn^- 
ral  Ia  connalssance  de  l'esp^ce  morbide  est  nne  prteoraption  majeure  h  rindication  duremâde ; 
rien  de  plys,  rien  de  mom3.  Cest  qnelqoe  eboşe,  cş.t  h  l'ordinaire  ii  ne  sufTIt  pas  du  nom 
d*Dne  qţaladie  pour  avoir  uoe  iodication  ă  ped  prfes  assurte;  ce  n'est  pourtant  rien  de  tout  ^ 
faft  «ceptlorine).  D'un  cb\6,  cette  indication  soulTre  de  nombreuses  rcslrlctions,  şouvent  11 
faut  compter  avec  Ies  dispositions  de  Torganisme  qni  souffre;  d'un  aulre  c6lâ,  toutc  maladie 
T^tie,  jusqu'ă  nn  r^rtain  point,  par  elle-mâme,  un  ordrs  sp^ial  d'indications  plus  oa  moins 
prteiaes  et  coqsţanteş,  ţndique  par  coqş^quent  uq  ordre  special  de  rem6dŞ9;  touţ  ţcela  se 
pHfuit,  se^nrodHiqTit  selon  Iţs  cas;  mais  de^qeuraqt  poortant  cpoţme  rigle  g^n^le;  en  sorte 
que  ia  pRipart  des  raatadies,  ont,  sibon  leur  remide  spâciflque,  du  moinş  leunt  rein^d^Ş  ^P^- 
ciaax.  Entre  ce  qui  estspteilique  et  ce  qui  est  simplement  spăcial,  II  n'y  a  que  des  degr6s;'on 
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dantque  le  ventricule  se  contracte,  pâUt  et  diminue  de  volume;  uniformoDent 
rpuge  pendant  Ies  premieres  diastoles,  ii  blanchit  successivement  de  la  poinleâla 
base.  Le  sonunet,  d'abord,  forme  un  point  blanc  qui  gagne  de  procheen  proehe, 
exactement  comme  lorsqu'on  vient  ă  toucher  successivement  Ies  divers  points  âu 
ccBur  avec  la  pince  electrique.  A  mesure  qu'une  pârtie  est  contracturee,  elle  reste 
pale  et  le  sang  afîlue  de  moins  en  moins.  Trois  minutes  apres  rintroduction  de  1& 
digitaline,  le  ventricule  est  rigide,  relracte,  conique,  tres-petit;  sa  carite,  eOacee 
par  la  contraction  des  parois,  est  inaccessible  au  sang  qui  distend  Ies  oreiUettes,  et 
cependant  la  grenouille  bondit  arec  l'energie  normale. 

Cest,  en  effet,  un  phenomene  remarquable  et  qui  fait  contraste  avec  la  mort  du 
coBur.  Le  pouvoir  musculaire  demeure  intact  surtout  lorsque  l'empoisonnementeit 
rapide.  La  grenouille  survit,  bondit  et  nage  pendant  une,  deuxheures  et  plus,apris 
rarrâl  du  cceur. 

Au  dire  de  M.  Yulpian,  Ies  phenomenes  generaux  se  produisent  plus  tot,  et  le 
coBur  survit  â  la  mort  generale  chez  Ies  grenouilles  vigoureuses  en  ete.  Nousne 
pouvons  nous  associer  ă  cette  opinion  que  contestentaussi  HM.  Fagge  et  Stevensoa. 

Les  faiU  que  nous  venons  de  rapporter  expliquent  pourquoi  nous  regardoDS  ia 
grenouille  comme  le  reactif  animal  le  plus  propre  â  faire  reconnaltre  la  digitaline. 

Les  animaux  superieurs,  au  contraire,  ne  presentent  pas,  sous  l'influence  is 
doses  toxiques  de  ce  poison,  des  accidents  aaaez  caracteristiques  pour  qu'on  paisse 
experimenter  sur  eux  avec  avantage. 

Voici  donc  comme  ii  cQnviendra  de  proceder  â  Ia  recherche  de  la  reaction  plqp- 
siologique:  Le  produit  suspect,  purifle  autant  que  possible,  seraessaye  par  lame- 
tbode  endermique  sur  une  grenouille  dont  on  aura  prealablement  mis  le  coeur  â  nu 
et  compte  les  pulsations,  et  l'on  suivra  avec  attention  les  modiQcatlons  que  presen- 
tera  l'action  du  coeur.  Une  grenouille  empoisonnee  par  une  faible  dose  de  digitaline 
(moitie  du  poids  de  la  substance  injectee  ă  la  premiere)  sera  examinee  comparati- 
vement. 

Si  les  battements  du  coeur  se  ralentissent  progressivement,  si  l'on  note  les  defor- 
mations  de  cet  organe  que  nous  avons  decrites  comme  caracteristiques,  si  le  pouToir 
musculaire  survit  firanchement  â  l'arrât  du  coeur,  si  l'on  constate  en&n  la  dilatatioD 
des  oreillettes  et  la  contracture  du  ventricule,  ii  n'y  a  presque  aucun  doute  k  con- 
serrer:  la  substance  essayee  renferme  un  poison  du  coeur  (digitale,  scille,  bellebore). 

En  un  mot,  Texperimentation  physiologique,  faite  au  moyen  de  substances  fout- 

peut  les  fi-anchir  de  faţon  ă  approcber  si  fort  de  Pud  qu'il  se  confonde  presqae  tvec  i'aatit, 
et  que  Ton  ait  ă  douter  quel  ii  est  {Principa  de  paihologitginirak,  par  Eoa.  ChaulTard,  Paris, 
1862,  pages  595.) 

L'nnteur  ne  d^igne  ici  que  les  spâcifiques  de  maladie ;  mais  ii  y  a  aussi  des  sp^Gques  d*o> 
ganes  et  defonctions,  tels  que  ropium  pour  le  cerveau,  le  mercure  pour  les  glandes  saliniRi 
et  les  gencives,  l'iode  pour  les  glandes  manuuaires  et  autres,  rdmâtique  pour  l'estoouu:,  Taloti 
pour  Tintestin  rectum,  ele. 

II  n'y  a  donc  pas,  je  le  râp6te,  denx  sortes  de  thârapeulique.  II  n'y  en  a  qu*uneseai^ 
basâe  sur  un  principe  incontestable,  que  Ies  ignorants,  les  mâdicasU-es,  lescharlatans,  appliqaeat 
par  instinct,  sans  discernement ;  et  que  les  hommes  âclairâs  et  honnâtes  n'appUquent  qu'aree 
une  grande  ciconspection,  en  s'aidant  de  loutes  les  lumiferes  de  la  science.  Ceax-ci  admettaii 
des  iadications  nombreuses  et  diverses,  qu'on  peut  ramener  ă  qualre  m^thodes  gân^raksde 
traitement  :  La  măthode  expectante,  le  lynlhitique,  Vanalytique,  la  ptrturbqtrice  on  tuUi- 
tutive  (Voir  mon  Hitloire  de  la  midecine,  L  2*,  p.  A99  et  mes  Letlres  sur  la  mâdecise  CM- 
temporaine,  7*  letlre.) 

Ici  se  termine  ce  que  je  me  proposais  de  dire  sur  la  th6orie  medicale.  Quant  ii  b  tbtaie 
philosophique  bien  plus  importante  et  plus  opportune,  par  suite  des  tendaocea  de  fopl 
moderne  dans  les  instilutions  sociales,  elle  sera  robjet  d'une  publication  sâpar^. 


Thiătre  de  eOdion.  —  M.  le  docteur  Biliard  du  Bo«lle,  m6decin  de  la  Facullă  de  Buib'jii 
xamvoA  m6decin  Utulaire  du  th^âtre  naţional  de  rOd6on,  en  remplacement  da  dD^tnrW- 
tier-Bois8i6re,'dânissionnaire.  ^    ■ 
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lues  por  une  analyse  bien  conduite,  mais  daos  ce  cas  seulement,  possede  une 
laleur  considerable.  Elle  devient  non-seulement  un  indice,  mais  une  preuve  de  la 
f  r6sence  du  poison  quand  Ies  symptomes  observes  presenlent  un  type  nettement 
idelermine  (defonnations  et  arrât  du  coeur  caracteristiques  des  poisons  du  coeur  et  en 
'premiere  ligne  de  la  digitaline,  au  meme  titre  que  Ies  conrulsions  telaniques  dans 
ii'efflpoisonnement  par  ies  strychnees). 

Si  ranimal  meurt  sans  avoir  presente  de  phenomenes  specifiques,  il  y  a  seule- 
iBient  ane  probabilitâ,  mais  nuUement  une  preuve  en  faveur  de  l'existence  d'un 
prison  dans  la  substance  essayee. 

Nous  ne  pensons  pas  qu'on  doive  faire  de  rezperimentation  physiologique,  de 
la  recberche  des  reaclions  animales,  une  metfaode  exclusive  qui  puisse  suppleer 
â  i'analyse  et  aux  reactions  chimiqjies,  l'une  et  l'autre  sont  necessaires;  elles  doivent 
marcher  de  pair,  se  contr&ler  et  se  completer  mutuellement  lorsqu'on  dispose  d'une 
quanlitâ  suffisante  de  matiires.  Nous  le  repetons  d'ailleurs,  et  nous  ne  craignons 
pas  d'insister  sur  ce  sujet,  rexp^rimentation  physiologique  ne  doit  Stre  tentee  qu'a- 
vec  Ies  produits  d'une  analyse  chimique  prealable. 

Lorsque  Ies  produits  de  I'analyse  sont  tres-peu  abondanls,  il  faut  choisir  entre 
Ies  deux  modes  de  recherches.  Comme  certains  principes  toxiques  sont  mieux  carac- 
teris4s  par  Ies  pbenom^nes  d'ordre  chimique,  d'autres  par  Ies  reactions  animales; 
il  conviendra  de  preferer  l'une  ou  l'autre  methode  d'apres  le  poison  dont  on  sera, 
par  d'autres  considerations,  autorise  ă  soupconner  l'existence. 

Nous  resumoos,  dans  Ies  propositions  suivantes,  Ies  resultats  de  ce  travail : 

10  Le  procede  le  plus  direct,  pour  obtenir  la  digitaline  cristallis6e,  consiste  ă 
agiter,  avec  le  chloroforme,  le  mac^e  de  digitale.  Le  produit  de  l'evaporation  du 
chloroforme,  digitaline  ehloroformigue^  lav6  successivement  ă  la  benzine,  â  l'elher 
pur  et  ă  l'alcool  faible  (44»  cetUisim.),  puis  repris  par  l'alcool  ă  95»  ceniisim.  et  flltr6 
sur  charbon,  donne  d'embl^  la  digitaline  cristallisee ; 

2»  La  digitaline  obtenue  du  tannate  (digitaline  du  Codex)  peut  egalement  donner 
de  la  digitaline  cristallisee ;  mais  il  est  difllcile  de  l'obtenir  aussi  blanche ; 

3*  La  digitaline  cristallisee  ne  dilTere  pas  notablement  de  la  digitaline  chloro- 
formiqne  sous  le  rapport  des  caracteres  cbimiques  et  des  proprietes  physiologiques 
ou  toxicologiques; 

40  La  digitaline  n'est  ni  un  glycoside,  ni  un  alcaloîde; 

50  La  digitaline  presente  une  seule  reaction  chimique  veritablement  speciflque, 
cotoration  en  vert  par  l'acide  chlorhydrique ; 

6*  On  ne  connalt  pas  jusqu'ici  de  lesions  caracteristiques  de  Tempoisonnement 
par  la  digitale  chez  l'homme  et  Ies  mammiferes; 

70  Les  sympt&mes  auxquels  donne  lieu  l'intoxication  digitalique  ne  peuvent  four- 
nirqu'une  presomption,  jamais  peut-etre  un  signe  de  cerţi  (ude  pour  aCDrmerqu'il 
y  a  eu  empoisonnement  par  Ia  digitale  ou  ses  derives; 

80  Les  eiîets  toxiques  produits  par  la  digitaline  chez  la  grenouille  constituent 
une  veritable  reaction  physiologique  dont  Ia  constatation,  venant  corroborer  celle 
des.caractires  chimiques,  permet  d'afflrmer  que  le  poison  employ6  etait  la  digitale; 

90  Dans  les  questions  medico-legales  d'empoisonnement  on  peut  retrouver  et  iso- 
ler  la  digitaline  contenue  dans  les  mati^res  vomies  ou  provenant  de  l'estomac  du 
sujet  empoisonne ; 

10*  L'experimentation  sur  Ia  grenouille  doit  completer  les  essais  chimiques  toutes 
les  fois  que  la  quantif(§  du  produit  obtenu  permet  d'y  recourir; 

li»  Les  extraits  alcooliques  bruts  des  matieres  vomies  ou  recueillies  dans  I'esto- 
mac,  ne  permetteht  pas,  en  raison  de  leur  composition  complexe,  d'obtenir  un 
degre  de  precision  suffisant  pour  ces  essais; 

120  L'experimentation  sur  les  nuuqmif^res,  outre  qu'elle  exige  une  quantite  beau* 
coup  plus  forte  de  substance  toxique,  ne  donne  pas,  pour  les  poisons  cardiaques, 
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la  digitaline  en  particulier,  des  r^sultats  aussi  nets,  aussi  tranoMs,  anasi  teite- 
nţent  obserrables  qu'ils  le  sont  ehez  la  grenoullte. 

Dr  HOMOLLE.  G.  HOMOtLE, 

Intenie  des  Mpiţanx. 

Nous  avons  repondu  aux  cinq  questions  posees  dana  le  progE;)|nin«  ţie  l'AMdânie 
de  medeeine  ppur  le  prîi  OrQla. 

Noue  oooipleterons  ce  tmvail  dans  vn  dpmier  ârtic(e  ^  le«  ţqqudmiUopB  ftl»- 
rapeutiques  qui  ressortent  de  nos  observations. 

(/4  fin  ă  mPTfichfttit  mmini 

PATNOLOGIE 
plfiROirtim  BTST£in«raB{  ^  «ora  mtEiiM]  r^  MOBTBinmni  nunntm 

C0B60WTAIITI. 

Par  Ie  docteur  Vaillk,  ă  Englefontaiae  (Nord). 

U"*  %.,.,  igit  4'eDV)ron  12  ms,  est  de  complexian  a$$ez  faible,  et  a  dfli  d^lt  ţtre  woBn 
ă  un  traitemeot  tonique  et  ă  Thuile  de  raorue  pour  des  accidents  suspecte  du  cAt^  4e  la  poi- 
trine.  Elle  e^l,  en  outre,  excesslvement  irrilable,  et  prâsente  tops  Ies  attributs  4o  tempto" 
ment  nerveux,  comme  du  resţe  plusieurs  meinbres  de  sa  familie. 

Le  22  janvier  1872,  on  la  crqit  alteinte  de  coquehiehe,  et  J6  sais  appeU.  Je  la  trotnre  gije 
et  rieuse,  mals  l'appătlt  est  diminui,  et  elle  aecuse  oomqM  un  endoloriimmnt  de  tMl  le 
corps,  et  snrtout  ^n  venţre  et  du  ipilieu  du  dos.  La  d^marche  est  iocerlaipe  et  Ulaţnole. 
Enfln,  la  tnoindre  ^fnotiop,  un  coup  de  sonnette,  la  chule  d*un  objet  dans  Ia  ctaambre,  sn§t 
ponr  prOTOquer  un  acc^  de  toux  bjen  difTirent  des  quintes  de  la  coquehiohe,  sana  repriae,  ai 
injection  de  la  fignre,  ni  le  moindre  crachat  tes  quintes,  qui  dnrent  parfols  piua  â*ane  Bi- 
nale, ne  paraissent  pas  trfes-douloureuies,  et  ne  topt  aocompagneeii  ni  sUlvies  de  nalaise,  de 
c^phalalgie,  etc.  Elles  coramencent  par  des  inspirations,  <(  nm  i»  eftpir^^n*,  bamyţoAttt, 
plus  ou  rooins  notpbreuses,  suivles  bieptfit  d'expiralions  rapides,  qyi  se  copiipuent  jasqu')  er 
qu'une  forte  inspiratioB  vienne  finir  brusfuemfrtt  Tacp^s.  Le  pouls,  plus  oq  moins  aţ(lt6,  repreod 
anssitdt  son  rhythme  normal,  et  la  patiente  sa  bonne  humeur,  comme  st  rien  n'etalt  antrt.  Je 
prescris  des  inspinitions  d'ether  et  60  oentigrammes  de  bromure  de  potassiom. 

Le  80  janviw.  Ies  acoto  de  tonx  semblcQt  un  peu  motoi  looga,  mait  la  dtoiarche  est  4o  ptai 
en  plus  iocertaine,  comme  chez  Ies  chorăiques.  Le  sommeil  est  bon.  Je  conUnoe  !•  bmqnn^ 
et  je  prescris  10  goutles  par  joar,  daps  ţio  demj-veiTe  d'eş^u,  ţie  ; 

Teinture  *'a»e  fqBfJd».  •  •  .  .  i  ai  *o  rrammM 

Teinturedecastor^um.  ..,.}*'•••      *''  graromes 

Le  h  fdvrier,  raroâliorntion  est  loin  d'etre  sepsible.  im  yen<  w  convulisRţ  m  mtmfml  4v 
acc6s,  la  figure  grimace  et  pălit.  Puis  parait  1^  qi^)Ote>  accqmp^oto  pt^aipţanai^ţ  ^e  |ţi9i(Te< 
ments  c|oniques  g^nâralis^s,  tr^s-vio|ents,  de  infime  durâe  qvţe  la  quinte. 

Le  15  fâvAer,  la  toux  est  un  peq  moinş  sonore,  et  la  quinte  peut  Ctre  interrompne  par  dei 
questions  faltes  ă  la  malade.  Elle  y  râpond  ă  la  hâte,  par  un  monosyllabc,  puls  oontintie  jm- 
qu'â  l'inspiration  finale,  toujours  brusque,  et  nullement  oomparable  ii  la  reprise  de  k  coqo*- 
luche.  Je  conseiiie  q^elqi^eş  fricUoos  «nr  iq  t«pI)j»i  qvi  pvr^tt  mi  peu  ^qvlporew.  ;«  nsic, 
comipe  «uparavant. 

Le  24  f^vrier,  le  rojeiix  eşt  Evident,  Les  ^crts  sont  mQjps  lopg;  et  moin?  fr^ouenta.  i^s 
mouvements  cloniqnes  ont  moins  de  force;  la  marche  recommence  k  devenir  possible,  el  Tai 
observe  que  l'enfant  a  beaucoup  grandi.  Je  continue  Ie  bromure,  et  ff  joins  des  famiqaM, 
jusqu'ă  o«  que  V4tat  de  la  maUde  soit  devenu  tont  k  foit  saUtfaliaBl    ' 

II  est  â  renoarquer  que  nqus  n'avQqş  pbgerve  ici  ni  la  sgcretjqn  d'urîne,  iu  Ia 
lourdeur  qui  suivent  babituellement  Ies  acces  d'hysterie,  h^  nţolade  ^  tomowTŞ  MO- 
serv6  s^  conpaisg^nce,  et  meme  a  pu  interrompre  ses  quintes  pqur  reppndre  â  ca- 
talnes  questions.  Epfin,  si  la  d6niarche  a  toujours  et^'ineertaînş,  tjpus  n'aTonsTu 
qu'au  moment  des  accfes,  ces  mouvements  cloniques  violejţts  que  nous  avons 
not^s.  Quoi  qu'il  en  soit,  nous  croyons  pouvoir  rapprocher  ces  feits  des  acc*shTst^- 
riqoea  decriU  par  M.  Usegue  et  par  Sydenham, 


Digitized  by 


Google 


LTRION  itfDIGĂLE.  718 


ACAOiMjE  pţ  iiBEpllE 
Steta  te  B  MTMdm  IMSl  t-  iVMd«iM  4*  N,  BoiVi 

CQRţCS*OirDllICB  OPPieiCLtB. 

UfopDple  repdq  ăe»  naladieş  ^pidâniqueş  cpii  pnt  xi^6  en  1371  dans  Ies  diparleipeDls 
•  PAis  «t  du  Ctlvadoa. 

La  correspondance  non  offlcielle  comprend : 

1'  Hh  letuea  de  eandid»tare  it  V.  le  doctour  Pet«r»  ponr  l4ţ  secUon  d^  p9i,h9lpg|B  pi^U 
de;  —  de  N.  I«  d«ctsttr  Imjb,  pvaţ  Ia  fleţţion  d'aMtoqie  «t  de  phyiiQlogie;  —  de  M.  tot 
Ddenr  Oolment  et  de  if.  1«  iotAm»  Deliotis  d«  Savigoaci  ftour  {a  ţ^Iioî)  de  Ul^pei^Uqi^  şt. 
liştoin  natnrette  aidioale. 

S*  D«n  lAlmoirea  de  M.  Ie  doetenr  GaztiuTe,  aumbre  cenetpontoat  h  Bordeaw:  Tub  «w 
)  traitemcnt  eiterne  dee  maiadin  cotan^ee  dartieiBes,  ia  ulc^rea  ebraiuiiKa  et  d«  ia  fiMiira 
mie;  I'aotte  eur  na  «oorean  noda  de  dilatation  des  rtlnftcuntininU  fibHMiMtil«siDMx  4e 
arithre. 

8*  Cn  m^iDOire  de  H.  ie  doetenr  Cbristiaii  Peoger,  praseeteur  k  I'fa6pi(al  de  Gopanhagne, 
ar  Fendoseopie  des  plaies  d'armes  h  feu.  (Com.  MM.  Rioliet  et  AlphonM  ODâria.) 

M.  141  SKCHiniBE,  sur  ia  demande  de  M.  Doray,  pfaarmaden  ft  Salnt-LG,  ftilt  Tonvertare 
'dd  pli  cachetâ  relalif  aus  propriâtăs  fâbrilUges  do  laurm  noMlis,  qni  sţraient  au  inolnt 
galeş,  auiTant  l'auteur,  h  celles  du  sulfate  de  qulnine. 

M.  BpssT  pr^Dt4,  au  noD)  de  H.  Ivqq,  6l6ve  des  hdpitanx,  un  ro^molre  manuscrit  relatif 
u  dosage  instantanâ  de  Turte  dans  l'urine,  el  l'appareîl  destină  h  efTectuer  ce  dosage. 

^.  Dcnuiiu  pntoente,  d«  ia  part  ds  M.  Biapc,  labrioant  d'lostruioepts  de  ctţin^u-gje,  un 
PfanU  d«8tio4  au  tniteoiait  iocai  dM  nuktdies  nUrines. 

H.  Taudav  tOn  en  bommage  un  exemidair*  d»  !•  sUxiitn»  iUiUw  de  loo  ^»<lt  mMioh 
fgaU  ntr  Ies  atltniats  mtx  meeurs. 

M.  Bakth  «Hpose  sur  le  bnreatt  UM  iiroclnin  afant  poar  titra  :  La  UkrtjtutmU;  par 
I.  le  doetenr  L.  DnvaL 

M.  B£ifiui  pr^sente  I9  demitme  p^ie  du  Mmuel  d'Mst«l«fie  patkol»fiţtu,  de  Ulf.  CanM 
i  Hanvier. 

M.  DnpiCB,  an  nom  d^une  comnussien  dent  ii  fait  pariie  avee  MM  Bengeiw  et  V^moiSt 
it  un  rapport  sur  un  mtfmoire  de  II.  Btilalret,  intitula  t  Kawmat  vuttm  4»  prHfmtw  «hm 
\*revrre  Us  poit»  el»  Utvr»  «I  tt*  Upitt  dăsHnit  k  lă  fatritaUm  dtt  thanuma  4*  fmtptt 

M.  ie  rapporleur  propose  ; 
1*  Ifadreseer  ft  l'auleup  ane  lettra  de  remendementei 
2'  De  renvoyer  son  mămoire  au  comită  de  pui)UQfttk)n. 
Cflt  eetKlarione  aatat  «duptAes. 

U.  le  doctşnr  l^rrş  «flţ»  h  l'Acad^igiJ^  le»  demifcre»  Mvrajsons  d'uq  ouvrage  en  ţmn  de 
nblio^ion,  «yaot  pouc  tUre :  lomop-apM»  fMQţoffraphtfut  dtt  cenfrts  ntrvtux,  II  exp9se  ie 
«t  de  oe  travaU.  la  m^ttiode  qu'il  A  emplo}^  dans  sa  nouvelie  ătude  de  Ia  structure  des 
iQttei  nerveiUf  1»  rieolUto  qv'jl  o  9))l«iius,  et  le«  app|ic«tion9  cljqjqqas  4op(  ils  soDt  si|s> 
eptibles. 

t  Mm  but,  diMU  eitde  donner  une  description  miithodiqqet  imperspunetu  et  authţptiţpie' 
e  rageqcenaeqt  ^e$  c^qtres  nerveux  encăpbalo-racludjens ;  de  rendre  Evidente  eţ  dans  de 
OBqes  ceoditjqps  dA  vii^jbilitâ,  dşş  r^giong  jusqu'ă  prăsent  peq  cQqnpe$  de  ces  mCmes  centres, 
Taide  de  pfiwădAs  d'wapUijcatioq  «uccessifs ;  de  vqlgarispr  ainsi  ies  divers  champs  qiicro- 
Dopiques  qţi  jHsqq'icţ  n'itaieqt  vus  que  par  un  seul  observateqr,  » 
M.  lAya  ne  deone  pas  sas  rectierpiiits  covnmB  Ie  derqier  nat  d«  rana|omie  du  sfştâme  qer- 
Ni  canini,  nais  ii  peaea  qu'eiJes  qqvrent  qne  voie  noqvelie  et  f^conde  &  des  reciiercbe; 
ittrinim  ptr  noe  appiicalion  plus  mâtbodiqtie  de  la  photograptiie  scientiOque,  (Heffvoţă  jit 
t  secUon  d'iMtAnie  ei  de  piiniplogifl,  fonn4e  eq  coqiqiisşiou  d'âlectioo,) 

L'ordre  du  jour  appeiie  la  suite  de  Ia  discussion  sur  Ia  septicemie. 
M.  MAOirs  doane  quetqnes  dăttiis  sur  Torigine  du  sang  qni  a  seni  wa  tip^ieneea  de 
■•  Daraine.  Ce  sang  4tait  celui  d'uaa  taehe  morte  d'ane  naiadie  qni  pr^seqte  qiMifiit  rafn 
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semblance  avec  ce  que  Ies  vitirinaires  ont  dfcrit  sou.  le  nom  de  dwbcn  bUmc;  nuii  lei 
dătails  de  Tautopsie  ont  montrâ  qu'il  ne  s'agissait  pas  d'nne  affection  charbonnenae,  et  le> 
r^sultats  de  Tinoculation  du  sang,  prâtiqute  par  M.  Davaine  stir  Ies  lapios  et  Ies  cobayei,  nt 
prouTâ  que  ranimal  avait  saccomM  h  la  septicemie. 

M.  Magoe  saisit,  en  passant,  rbccasiba  de  parler  de  Pipizootie  de  coeotte  drat  fl  a  ea  Too- 
casioD  d'observer  quelques  cas  dans  ces  derniers  terapi.  Contrairement  &  raaaertioa  Urnise  pir 
M.  Bouley,  dans  ane  coaununication  r^nle,  M.  Magne  declare  que  la  cocolte  ne  prtiente 
pas,  cette  ann^e,  plus  de  gravita  qu'elle  n'en  ofljre  habituellement ;  lorsqne  cette  maladie  ie 
manifeste  avec  des  caract^res  graves,  cela  est  dâ,  suivant  lui,  ă  des  circonstances  exceptiio- 
nelles. 

~  M.  BouLET  rappelle  une  fais  de  plus  Ies  r^rves  qn*i]  a  faites,  au  point  de  voe  de  k  cB- 
niqae,  k  Ia  suite  de  la  premifere  communication  de  M.  Davaine^  relative  anx  r^Itals  dei 
expărlences  d'inocalation  du  sang  dit  septic^mique.  îl  ngnala  alon  le  danger  qa*il  j  anitl 
găn^raliser  de  pareils  rteultats,  et  &  Ies  âtendre  ă  des  esptees  animales  aotret  que  Ies  bpm 
Ut  Ies  cobayes.  II  s'appnyait  sar  Ies  faits  cliniqnes  poar  mettre'en  doote  la  rtelit^  d'uae  con- 
sâquence  que  M.  Davaine  semblait  voaloir  tirer  de  ses  expârienoes,  k  savoir :  que  tout  animal 
mort  de  septicemie  avait  un  sang  d'une  viruleace  analogue  ft  oelie  des  lapias  ou  des  oobtjes 
qui  avaient  succombe  ă  la  seplicdmie  experimentale. 

,  M.  Bouley  a  ea  recemment  l'occasioD  de  demontrer  experimentalement  le  bien-ibnde  ta 
doutes  qu'il  emettait  aa  nom  de  Fobservation  clinique.  II  a  rencontre,  k  I'£cole  d'Alfott,  na 
cheval  qui  se  mourait  de  resorplion  putride,  r^sultat  d'une  gangrene  traumalique  survenoe  k 
la  suite  d'une  op4ration  de  castratioo.  A  la  demande  de  M.  Bouley,  M.  Colin  a  bien  voola 
injecter  250  grammes  de  sang  de  cet  animal  dans  l'estomac  d'un  cheval  morveux,  exempt  de 
septicemie.  Le  cheval  morveux  n'a  ete  nullement  influeace  par  cette  injeclion,  et  a  continie 
k  se  bien  porter,  abstraction  faite,  bien  entendu,  de  son  eiat  morveux.  I4usieurs  lapins  ioo- 
cuies  avec  le  sang  du  cheval  septicemique  ont  sembie  conspirer  aussi,  dit  M.  Bouley,  pon 
rester  vivants  et  bien  portants. 

M.  Bouley,  sans  revoquer  en  doute  Ies  resultats  des  experlences  de  M.  Davaine  en  ce  qui 
concerne  Ies  lapins  el  Ies  cobayes,  croit  devoir  renoaveler,  en  Ies  acoentuant  davantage  eneote, 
ses  premieres  reserves  et  ses  doutes  relativement  k  la  virnlenee  du  sang  des  aomaux,  antres 
que  Ies  lapins  et  Ies  cobayes,  morts  de  septicemie. 

En  ce  qui  concerne  Ies  resultats  des  nouveUes  expenences  de  H.  Davaine  relatives  ă  Tem- 
poisonnement  des  animaux  ă  l'aide  de  Ia  saumure  et  ă  la  production,  par  suite  de  cet  emp» 
sonnement,  d'une  septicemie  virulente  inoculable,  M.  Bouley  dedare  qu'il  tient  k  la  dispoci- 
tion  de  M.  Davaine  un  cheval  auquel  ii  a  fait  avaler  un  kilogramme  de  saumure,  et  qui  est 
sur  le  point  de  succomber  ă  cet  empoisonnemenL  II  invite  H.  Davaine  k  vouloir  bien  venir 
prendre  du  sang  de  cet  animtJ,  avânt  et  aprfes  sa  mort,  pour  le  laire  servir  k  de  BoaveOet 
experiences  d'inooulalion,  afin  de  voir  si  le  sang  de  ce  cheval  est  ou  non  un  sang  virulent. 

M.  Bouley  termine  par  quelques  mots  de  reponse  k  U.  liagoe.  II  maintieiit  ce  qu'il  a  dft 
deja  de  la  gravite  exceptionnelle  qu'a  acqnise,  cette  annee,  l'epizootie  de  eoootte,  et  qpe  oon- 
firaient  Ies  faits  et  Ies  renseignements  qui  lui  airivent  de  tons  o6te6,  par  rinteimediaire  des 
veterinaires  qui  exercent  dans  Ies  pays  ial&cUs. 

M.  Davaihe  repond  k  H.  Bouley  que  ses  experiences  avec  la  sang  da  cheTal  atteîDt  de 
gangrene  traumatique,  ne  prouvent  rien,  attendu  que  Ia  gangrene.traumatique  n'est  pas  ane 
maladie  bien  connue,  et,  surtout,  n'est  pas  la  septicemie;  et  Ia  preute,  c'est  que  1^  \xpka 
inocuies  par  M.  Bouley  ont  survecu.  Toutes  Ies  fois  que  Bl.  Davaine  s'est  servi,  dans  ses  exp^ 
riences,  du  sang  d'un  animal  septicemique.  Ies  lapins  ont  succombe,  k  l'inocalatiOB  de  quaa- 
tites  infinitesimales  de  ce  sang.  De  telle  sorle  que,  pour  lui,  le  lapin  est  deveou  Ie  răaciff  k 
plus  sensible  qui  lui  sert  k  deceler  l'existence  de  la  septicemie. 

Bl.  BODLET  rappelle  que  M.  Davaine  a  lait  ses  premieres  experiences  avec  du  sang  pntrefii 
pris  sur  un  bceut  Ce  sang  inocuie  k  un  lapin  a  determine,  chez  cet  aninial.  Ia  septicemie,  et  k 
sang,  nou  putrese,  de  ce  lapin,  inocuie  k  d'antres  leur  a  communique  une  septic^liie  vfn- 
lente  transmise  d'animal  ă  animal  par  une  serie  d'inoculations  successives.  Or  cette  experieooe 
jfrimitive  de  M.  Davaine,  avec  du  sang  putrefie,  M.  Bouley  vient  de  la  renouvdBr  avec  di 
sang  de  cheval  atteint  d'infection  putride,  et,  cependant,  ni  le  cheval  morveux  auqoel  «  a 
injecte  250  grammes  de  ce  sang,  ni  Ies  lapins  inocnies  avec  ce  meme  sang,  n'oilt  iSib  i#ţki»f 
M.  Bouley  en  conchit  que  Ie  sang  du  cheval  atteint  d'infection  putride  ne  possMe  pM  hMţm 
prieies  de  la  septicemie  virulente.  II  y  a  donc  des  animaux  atteints  d'intoxicatiea  poMii^iie 
septicemie,  et  dont  le  sang  n'est  pas  virulent,  ce  que,  d'ailleurs,  demontre  tous  Ies  joon  Vab- 
servation  clinique. 

H  VERREnn.  demande  de  nouveau  que  Ies  experiences  relatives.  k  Ia  aegl^abaSa.'mfmi. 
-•^arisees,  et  qu'dies  aient  un  point  de  depert  oommon.^  II  n'eausle,  suivant  loi^i 
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analogie,  encore  moins  de  similitnde,  entre  Ies  expMences  de  M.  Davaine  et  celles  de 
IL  Bonley. 

Les  exp^rieoces  de  M.  Bouley,  ponr  âtre  conclaantes,  devraient  6tre  calqnies  sur  celles  de 
HL  Davaine;  ii  n'en  est  rien;  tandis  que  M.  Davaine  inocule  du  sang  putrâfiâ,  M.  Benley,  lui, 
inocDle  le  sang  d'un  cheval  atteint  de  gangr^ne  traumaliqae;  c'est  pâcher  contre  toutes  les 
r6gles  de  Ia  m^thode  experimentale. 

M.  Chadffard  demande  que  Ton  se  tienne  sur  le  terrain  de  Totpârimentation ;  on  verra 
plus  lard  qflelles  appiications  ii  eA  possible  de  faire  des  r^ultats  de  l'expârimentation  ă  l'ob- 
serration  clinique.  Tout  autre  mode  de  proc^der  lui  paralt  devoir  engendrer  la  confusion,  gui 
Reiate  dans  cette  discussioiK 

M.  Behiek  voudrait  que  M.  Davaine  donnât  d^abord  une  dâfinition  de  ce  quMl  entend  par 
«eptie^mie ;  quMI  dterivit  les  symptOmes  et  Ies  l^sious  anatomiques  de  cette  maladie.  On  aurait 
ainsi  un  point  de  dăpart,  qui  manque  t  cette  discussion  ainsi  qu'ă  rexpârimentation. 

M.  Davaike  r^pond  que,  pour  Iui,  Ia  septicemie  est  une  potrâfaction  du  sang  pendant  la  vţe, 
chez  l'animal  vivant,  putr6faction  en  tout  semblable  ă  Ia  putrâfaction  aprfes  la  mort,  moihs 
toQtefois  l'odeur  de  la  putr^faction.  Quant  ă  ses  expâriences,  ii  les  a  commencees  avec  du 
sang  de  boeuf  putrâfiâ  et  cbaulTâ  ă  une  temp^rature  de  29*  C. 

—  La  siance  est  levâe  ă  cinq  beures. 

Eph^mirtdes  HMIealcs.  —  7  Novembre  1736. 

On  repr&ente  potir  la  premifere  fois,  i.  rop6ra-Comique,  la  farce-parade  intitulâe  :  Ărlequui, 
chirurgien  d«  Barbarie,  dont  voici  le  canevas  :  Deux  hommes  am^nent  Scaramoucbe,  officier 
franţais  blessâ,  ă  Ia  bataille  de  Parme,  d'un  coup  de  fusil ;  Ia  balle  est  restâe  dans  le  corps. 

—  Dans  quel  endroit?  demande  Arlequin. 

—  Dans  le  bras  droit,  r^pond  Scaramoucbe. 

Arlequin,  sans  hâsiter.  Iui  coupe  enlierement  le  bras  droit  pour  extirper  Ia  cause  du  mal. 

—  Mais,  s'ăcrie  Scaramoucbe,  je  crois  que  la  balle  est  passâe  dans  le  bras  gauclie. 
Arlequin  ne  balance  pas  et  fait  une  nouvelle  amputation.  Enfin,  11  lui  coupe  successivement 

Ies  deux  cnisses  pour  chercfaer  Ia  balle...  qu'on  ne  trouve  pas.  Un  peu  plus,  ii  lui  coupait  la 
t£te;  mais  Ie  mutila  est  emport6,  et  Ia  parade  finit.  —  A.  Ch. 


COURRIER 


icoLE  PRATiODE  DES  HADTES  £tddes.  —  M.  Dumăs,  membre  de  ITnstitut,  est  baaani 
directeur  d'un  laboratoire  de  chimie  genărale  et  de  physiolologie  prfes  l*£cole  pratique  des 
bautes  etudes  (secUon  des  sciences  physico-cbimiques). 

FAcuLTi  DE  MEDECiins  DE  PARIS.  —  M.  Bouiilaud,  professeur  ă  Ia  Facultâ  de  mâdecine  de 
Paris,  est.autorise  ă  se  foire  supplăer  dans  son  cours,  jusqu'ă  Ia  Qn  de  rannâe  classique  1873- 
1873,  par  M.  Boudiard,  agrega  prte  da  ladîte  Facultâ. 

—  M.  Dolbeau,  profetteur  de  pathologie  chirurgicale  â  (a  Facultâ  de  m6de6ioe  de  Piaris,  eal 
aotorise  ft  se  faire  suppl^er,  dans  son  cours,  jusqu'ă  la  fin  de  Fannâe  scolaire  1872-1873 ,  par 
M.  Cruveilbter,  agtigi  prto  ladite  FacuUe.  , 

—  M.  Tillaux  (Paul-Jules),  agrege  de  la  Facultâ  de  mâdecine  de  Paris,  est  chai^e  du  cours 
d'operations  et  appareils  ă  ladite  Faculte,  en  remplacement  de  M.  Denonvilliers,  ătcMi. 

—  H.  Ollivier,  agregi,  est  chai^e  du  conrs  d'tustoire  de  la  m^decine  pendant  le  semestre 
d'hiver. 

Bopitat  de  la  Charili.  —  H.  Ie  professeur  G.  S6e  commencera  le  cours  de  clinique  h  Iu 
Cbarite,  vendredi  8  novembre,  ă  9  beures,  et  le  continuera  trois  fois  par  semaine. 

Ixa  lundis  et  vcndredis  seront  consacrâs  ă  la  clinique  physiologique  et  au  traitement  des 
maladies  chroniques ;  —  Ie  mercredi,  le(oo  de  diagnostic. 

Tous  les  jours,  k  8  beures,  la  visite  des  malades. 

—  M.  le  professeur  Cbaaffard  ouvriia  son  cours  de  pathologie  găn^rale  le  vendredi  8  no- 
v^nbre,  ă  cinq  heures,  el  Ie  continuera  les  lundi,  mercredi  et  vendredi  suivants  ă  la  m$me 
henre. 

Facdlt£  de  MăDECitiE  DE  MoNTPELLiSR.  —  M.  Bouisson,  professeuT  d'opâratioDS  et  appa- 
reils ă  la  Faculte  de  mâdeoine  de  Montpdtier,  est  autorisâ  ă  se  laire  suppiter  dans  son  cours, 
pendant  le  premier  semestre  de  rannâe  classique  1872-1873,  par  H.  Grynfelt,  agrâgâ  pr6s 
l«dtte  FacuUe. 
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L'UNION  MEIHGALE. 


Ihstitdxion  o'uic  LAB0RATOIBJE  AD  Coli4ge  DX  FiUHCs.,—  Pw  UD  srTi.\ii  en  date  da 
21  octobre  187!2,  ii  est  instituâ,  pr^  Ia  châire  de  mâdecine  experimentale  au  CtMa  de 
France,  un  laboratoire  d'histologie,  dâpendant  de  Vtc^  pratjque,  des  bautes  iliides  (M- 
dfeme  section).    ,  ,  . 

H.  Louis  fianyier,  docteur  en  m^ecine,  est  chargd  des  fooctlohs  de  directeur  ădjoint  dn£l 
laboratoire.  ,.  ,       . 

Sociiii  MioicAi^  BES  B<kPirADX(3,  rue  de  TiJbbajre,  ă.  3  htures  ft/2  jiricisesJ)—Orirt^a 
jour  d«  la  tianc*  du  vendredi  8  novembre  1872  :  La  variole  «t  Ia  rougeole  k  rhâfiital  mili- 
taire  de  Bic^tre  peqdaot  le  si^  de  Paris,  par  U.  Colioi  —  De  Tioaltăr^^iliU  du  caootchoae 
pat  Ies  Solutions  iodies  h  qaelqae  degrd  i[u  elles  soieUt,  ni  m6me  par  la  teiatore  d'iode  pan, 
par  M.  Slredey. 

—  La  SociM  de  medecine  UgcUt  reprendra  ses  sâaocfs  Ie  lundi  li  novemltre  ooarant,  i 
3  heures  1/2,  ă  l'^cole  de  m^ecine  (salle  des  thâses). 

Les  questions  ă  l'ordre  du  Jour  de  cette  s^nce  sont  un6  discvsâion  sdr  rapbasie  aiTisag^ 
au  polnt  de  vue  juridique  (rapport  de  Dl*  Demange  sui-  tid  travail  fe  U*  Jos^ph  tefort).  —  Ud 
rapport  de  M.  Dolbeau^  sur  te  chloroforme  employ^  comme  mojen  de  âciliter  Ies  tenUtiTet 
criminelles. 

£C0I.E  PRATIQDE  DE  LA  FACOLli  DE  MEDECINfi.  —    CoUTS    VUbUc   tt   gTOtuit    d'oCCmiclie- 

ments.  —  M.  le  docteur  G.  Chantreuil,  ancien  chef  de  clinique  d'accouchements  de  la  Facdti, 
commencera  ce  cours  mardi  lâ  novembre,  dans  ramphitb^tre  n*  3,  et  le  coDllnnen  Ies 
jeudis,  samedis  et  mardis  suivants,  ă  Ia  m^the  heuK. 

—  M.  le  docteur  Laborde,  ancien  interne  des  hdpitauz,  commencera  un  cours  public  et 
gratuit  de  pathologte  interne  et  de  thlrapeutique  ixptrimmtaU,  dans  ramphilli6&tre  n*  i  de 
r£col6  p^ăKque,  le  luudi  11  noVâttibit,  ă  2  heures,  et  le  continoera  leâ  loiid!  et  t(iildr«di,  i 
la  m6me  beure. 

Programme  :  Les  maladies  du  systăme  nervens.  —  Princtpes  de  titiii'apeutique  et  6a  păso- 
logie. 

—  te  docle'Ur  de  TVecker  a  i-epris  ses  conKrences  cliniques  samedi  2  novembre,  &5,  hx 
du  Cberdhe-Midi,  â  deux  heures,  el  Ies  continuera  Ies  mercfedis  et  samedis  suivaiits.  —  Ifer- 
credi :  Opârations;  samedi  i  Exefcices  et  d^monstrations  ophtbalmoscOpigues. 

Bnlletin  hebdomadaire  des  b^eâs  d'aprâs  Ies  flielaraitoM  k  l^tflat  ^11 

du  28  octobre  au  1"  novembre  1872. 


CUiOSES  JDB  DiCfi& 


Vajiole  t . . . . . ti . . . .  t ;. i . i  •  V 

Bongeole. k...«;.k.. 

Scanatine 

Fiâvre  tn>boIde 

Typhiis... 

Erysip^le; 

BroDchite  aigu& 

Pneumonie ^ . .  t . 

Dysen  terie. 

Diarrhâe  cholâriformedesjeil- 

nesbDfents 

Cholâra  nostras 

ChoMra  asialique < .. 

Angine  couenueuse 

Ci'oup 

Affections  puerp^rales 

Autres  alTections  aiguâs. . . . 

AfTections  chroniques. 

Affecticns  chirurgicales. . . . 
Causes  «ccidenteTleg. 


i 

1 
13 

» 

5 
14 
31 

2 

e 

» 
» 

10 

6 

8 

189 

219 

30 

14 


6 


3 
9 

» 
1 

D 
11 

» 

6 
1 

.    V 

» 

5 

6 

46 

70 

34 

1 


8 


22 

• 

6 
14 
M2 

2 

11 
1 

» 

10 

11 

9 

235 

289(1) 

64 

15 


Totanx... 543       191       734 

(1) Sar  eetUfllre test»  iMtn,  iSSont  6t«  eaoiis  par  la 


= 


3 

& 
i 

28 

» 

& 

11 

42 

2 

13 

B 
» 

3 

10 

10 

206 

321 

,62 

13 


732 
phtUsie 


palmomdTc^ 
Le  tiit-ăta,  l6. 


Pa«i«.  —  Typognpbk  F^Lii  Maltbsti  «t  C*t  riM 


de*  Dcux-Portci-SaUit-ŞauTaur, 

Diqitized  by  VjUXJ V 


N*  133  L17NI0R  MSBICALB      Samedi  9  Novembre  187i 

CLINiaUE  MEDICALE 

> I      I II  I  ,  I II    I 

tLCâftAftttll  fOMietUC»  BB  IA  LAROTB; 

Note  loe  ii  la  SociiU  mâdicale  des  hOpiUux,  dans  U  s6ance  da  vendredi  18  joilUt  1873, 
Par  le  doctear  Finioi,  mMedn  dft  rhApital  Sa&t-AntoiDe. 

Le  lyt  sar  leqoel  J'appelle  l'attentioii  de  la  Socl6tâ,  et  qui  m'en  paratt  toui  a 
Wt  dfgne,  est  «ne  de  ees  ulciratîons  de  Ia  langne,  d'un  diagnostic  difBcIle,  quI  onl 
Mt,  depttis  quelques  annees,  Ie  sujet  d'etades  interessantes  de  la  part  de  M.  Gosse- 
in,  de  M.  JuUiard,  de  M.  Trelat,  et  qui  ont  ete  rapport^es  ă  l'lafluence  de  la  tuber- 
;ulose.  Lecas  actuel  est  ^minemment  complexe:  le  malade  est  tuberculeux ;  ila 
le  mauvaisee  dents;  o'est  un  fhmeur  opiolâtre;  et  eoiln  ii  s'est  livre,  six  semaines 
ivant  l'apparition  de  I'ulcere,  ă  des  manceuvres  qui  auraient  pu  amener  chez  lut 
ine  contagion  syphilitiqae  de  la  langue.  L'interpr6tatioa  do  ee  fait  est  donc  tris- 
lelicate;  et  o'est  poorquol  je  vous  la  soumets,  avec  le  maUde,  et  le  mouie  sur  nature 
«ie  par  M.  Baretta  ii  y  a  environ  trois  semaines. 

Volei  d'ailleurs  l'observatlon  du  ftdt  telle  qu'elle  a  6te  prise  par  mon  interne, 
ti.  Reclus,  et  par  moi : 

Obobvatioh.  —  Jean  O...  menoisier,  61  ans,  entre  k  YhtţiUl  Salnt-AntolDe  le  6  jnlii 
1871  O  lonise  depoia  six  k  huit  mois,  a  maigri,  a  quelqaes  sueurs  noctarnes;  sa  voix  est 
lri>«iiroate  depuis  U  mtn»  «poqoe.  Au  moneot  de  son  entrte,  Ies  signes  stdtboseopique* 
it  la  nature  des  ccaobals  laiasaieiu  quelqnet  doutes  sur  la  pr^senee  de  (ubercules  pulmonafres ; 
Bais  Bojourd'hni,  nne  aiaUtd  notable  aux  deux  somuiets,  surtoat  ă  gauche  en  snitn,  des 
sraqQettmnls  6vid«nts  en  ce  dernier  poiat,  et  rexamen  laryugoscopiqne  pratiqa6  par  M.  Isain- 
iert  ne  permeltent  ancune  hâsitatioa:  ce  malade  est  tuberculeux.  L'appdtit  est  excellent,  du 
itste,  et  Ies  forces  sont  conservies. 

Oomme  aotâcâdeots  viniriens,  nons  ne  tronvons  chez  Iul  qn'un  babon  sappurâen  18A1;  11 
i'exista  ancon  slgne  apprâclabie  de  syphilis  soit  ancienoe,  soit  recente,  ni  sar  la  pean,  ni  sur 
es  muqueuses,  ni  ă  Tanus,  ni  dans  le  cuir  cbevelu ;  nuNe  part,  en  un  mot.  Maii  Ie  malade 
xmtesse  que,  deux  mois  earlroi  arant  son  entrte  ă  I*b0pital,  fi  a  eu,  avec  nne  femme  mărite 
pi'i]  croit  saine,  des  raniorts  o^  ort;  et  c'est  eoTiron  six  semaines  aprto  eet  foart  qu*il  s'est 
iper^a  d'un  petit  boutoo  qui  hii  hisait  mal  k  la  langoe. 

D'un  tutre  oM,  le  malade  fkime  afee  excte,  non  la  cigarette,  mais  la  ptpe. 

EafiD,  B  a  des  dents  trto-oaBvaliu  t  l'arcade  dentab«,  sltnte  en  tu»  de  Viilekn  de  la 

FEUILLETON 

CAOtBUB» 

J'^trouve  un  vâritable  sonei,  sond  d'amaienr  de  livret,  amateor  nn  pea  tn  pttrtihta,  car  la 
ortane  ne  m'a  jaaaais  M  assez  souriante  ponr  qne  mon  amoor  d^n^rftt  en  passion  de  col- 
scUonMur.  Mais,  qu'Hs  m'appartknnent  oo  non,  j'aine  Ies  livres,  et  la  vue  d'ane  belle 
)ibliolh^e  me  traJosporte  d'aise,  comme  la  vue  d'un  bean  tablean,  comme  l'audition  d'une 
wHe  BHMiqv*.  Peorquoi  âtre  exclusif  T  Tous  Ies  «rts  eidvent  l'esprit,  tontes  Ies  moses  sont 
«sun,  dirait  M.  Pmdhomme.  Mais  ma  peine  est  rtelle  qnand  je  vois  se  disperser  au  vent  des 
sBchărtt  pabliqnet  uoe  belle  eoUeetion  de  tableanx  ou  de  livres.  Jt  erains  d'^prouver  bientdt 
uede  ces  peiatt>  Qoe  va  devenir  la  belle  bibliotbâque  de  H.  Deremberg?  Le  ministre  de 
'iaetraolion  puUiqne  troorera-t-il  dans  son  maigre  budget  Ies  fonds  necessafa^s  k  Fachat  de 
seUe  ricbe  ooUectkml  Ce  n'est  gaikn  pnrfMbie;  pas  plus  qa'il  n'est  probable  qn'il  ose  deman» 
Ier  nn  cr«dit  noavean  k  l'AssembIte  ponr  ost  objeL  Qoant  k  la  Facultâ,  II  n'j  fant  pas  penser ; 
iUe  n'a  pas  nn  son  nillant  d'teonomie;  ii  est  bieo  krin  ie  temps  oA  elle  poovail  pr6ler  des 
«Dtaines  ■  d'escus  d'or  au  roy  de  France,  »  et  la  somme  qu'oo  lui  aceorde  ponr  l'acbat  et  la 
tliore  de  Unea  nouveaux  est  virtUblement  dteisoire. 

Cest  k  la  Facoltă  oependant  qoe  serait  bien  placie  cette  prtoiense  coUeetion  medicale  qol 
i'a  pas  sa  pareille  en  Europe,  qui  est  catalogul,  condition  prtoieuse,  et  dont  la  dispersioa 
lenut  UB  vMtabi*  BMâbew. 

Que  iaire  dooc?  Ce  que  toraieat  oertainement  Ies  membres  des  grandei  eorporatiou  mi- 
Tcme  XIV.  —  Troitihtu  ttrit.  .61 ,,,,,,  X^, 
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langue,  que  nous  allons  dâcrire,  est  acirie  et  tranchante  comme  un  rasoir;  et,  an  niTetn  le 
Tnne  des  molaires,  un  chicot  pointu  complete  de  ce  c6t6  Ies  causes  de  traumatisme. 

D6s  son  entrte  ă  Tbâpital,  le  malade  appelle  Taltenlion  sur  uneulc^ration  de  la  langue,  qd 
est  trfes-douloureuse  et  gâne  la  mastication.  L'interoe  du  service,  Taltribuant  k  des  caoiei 
toutes  locales,  la  touche  avec  le  crayon  de  nitrate  d'argent;  mais  elle  continue  ă  s'ţtendre. 
On  essaye  alors  le  ehlorate  de  potasse  en  potion ;  puls  Tiodure  de  potassiam  porta  rapidemeot 
ă  2  et  3  grammes  par  jour.  L'ulcâration  augmente  toujours,  aiosi  que  la  salivation;  et  nid, 
vers  le  10  juin,  quel  itait  Titat  de  la  langue : 

A  &  centimfetres  environ  de  la  pointe  de  la  langue  et  da  cAti  ganche  se  troure  nne  okâa- 
tion  transversale,  irri^Ii&re,  qui,  de  la  iace  supirieure  de  la  langue,  oii  eHe  arrive  k  lu- 
cbemin  de  la  Ilgne  mediane,  gagne  rinKrieure,  en  embrassant  le  bord  gaucbe  de  roiga& 
Son  aspect  diO^re  notablement  k  la  pârtie  supârieure  et  &  rinfârieure. 

La  premifere,  la  pârtie  supirienre,  forme  une  sorle  de  rainure  itroite,  h  bords  net»,  den- 
lel&,  dteollds  Mgferement,  et  taillăs  ă  pic ;  du  fond  de  celle  rainure  s'dlfevent  nne  douzaine  de 
saillies  mamelonnâes,  de  petits  tnbercules  arrondis,  de  la  grosseur  d'un  grain  de  millet  k  nn 
grain  de  chtoevis,  press^  Ies  uns  contre  Ies  autres,  assez  r^liirement,  et  presque  deox  i 
denz,  et  semblant  ^carter  en  d^ors  Ies  l^vres  dâcoUto  de  Tulc^ration.  De  ces  sortes  de 
grosses  papilles,  Ies  unes  sont  ros^,  Ies  autres  violac^;  la  teinte  g^n^rale  est  d'un  roage 
b-ăs-vif.  Cette  piartie  de  Tulcâre  mesure.?  ă  S  millimfetres  dans  Ie  sens  antâv-post^eur,  qui 
reprăsente  sa  largeur,  sur  2  centim^tres  dans  Ie  sens  latdral,  qui  reprâsente  sa  longneur. 

En  arrivant  k  U  face  inf^rieure  de  la  langue,  Fulc^ation  ctaange  tout  k  fait;  elle  s'ălargit, 
devient  ovalaire,  et  prend  une  coloration  grise,  avec  des  teintes  jaunâtres  pultac^es;  elle  oe 
creuse  point  et  semble  s'^taler  superficiellement ;  ses  bords  sont  nets,  mais  non  âto>llfe,  ni 
taiUâs  k  pic;  ils  sont  seulement  marques  par  une  injection  sanguine  trte-vive  du  cdli  deU 
muqueuse  saine:  la  surCace  de  Tulcâration  est  in^ale,  ondulfe,  mais  non  mameleaote;  ony 
remarque  quelques  points  jaunAtres  paraissant  des  foUicules  ulcârăs.  Cette  pârtie  de  rolcât- 
tion  mesure  2  cenlim^res  dans  le  sens  vertical,  sur  3  centimfelres  dans  le  sens  antiro-poiti- 
rieur;  cependant,  dans  ce  dernier  sens,  elle  se  prolonge  dans  la  gonltiire  liogno-gingirâle  «t 
fonne  une  petite  trăind  ^troiţe  d'un  gris  jaunălre,  enarri^re  et  autourdelaqnelle  on  aperţnl 
ţă  et  lă  nn  petit  semis  de  poinls  jaunâtres,  gros  comme  de  tr6s-petites  t6tes  d'âpingle,  qâ 
semblent  des  oriflces  de  glandules  ulc^^es;  on  retrouve,  du  reste,  tout  antonr  de  rulcârttiaD, 
nn  certain  nombre  de  ces  points  jaunâtres,  qui  sont  trfes-oertainement  formâs  par  Ies  gooMs 
remplis  de  pus  de  follicules  enflamm^s. 

L'ensemble  de  la  l^sion  repose  sur  une  base  nn  pen  dure  f(»inant  tumeur;  en  sorte  qne  b 
moitiâ  gaucbe  de  la  langue  est  notablement  plus  âpaisse  que  la  moitid  droite. 

Lesganglions  sous-maxiilaires  sontengorgâs  et  douloureux,  mais  modârtaient. 

D'aprte  le  malade,  Tulcâralion  aurail  commencâ  ii  y  a  environ  six  semaines  par  nn  petit 
bouton  gros  comme  une  lentille  ă  peine,  trfes-douloureux  surtout  k  chaque  frolteneot  de  la 

dicales  d'Angleterre  ou  d'Allemagne.  Les  professeurs  et  Ies  agr^ds  de  notre  Facnitâ  parisienne 
devraient  se  cotiser  pour  faire  don  de  cette  bibliothfeque  k  la  Bibliotb^ue  de  r£cole ;  et  si 
leur  souscription  n'dtait  pas  sufBsante ,  ils  pourraient  laire  appel  ă  tous  Ies  amis  de  la 
sc[ence  et  des  livres  en  Europe,  qui  rdpondraieat  certainement  k  leur  appeL 

Voilft  une  solution ;  trouvez-en  une  meilleure. 

Cette  fois,  au  moins,  la  Facultd  ne  dira  pas  que  je  conspire  contre  son  booheur  et  sa  gtoire, 
car  je  voudrais,  au  contraire,  qu'elle  pOt  s'enrichir  d'une  collection  aussi  prteieose  qne  nrr. 
En  attendant,  ii  faut  qu'elle  s'enricbisse  de  trois  nouveanx  professeurs,  car  la  mori  ou  b  per- 
mutatiou  ont  fait  trois  cliaires  vacaotes. 

La  vacance  de  la  cbaire  d'anatomie  pathofogique  et  de  la  cbaire  d'op^rstion  i  iti  hier  ofi- 
riellement  d^clar^  II  s'agil  de  rempiacer  M.  Denonvilliers,  dont  re-nseignemefrt,  malbeareo- 
sement  intermittenl,  duit  fort  goHAi  des  Hkvea.  M.  Jules  Simon  qai,  cependant,  a  pris  «k 
part  active  k  la  râvolution  du  &  septembre,  plus  considărable  et  plus  radicale  que  la  ţetile 
reforme  qu'on  lui  demande  aujourd'hui,  n'a  pas  osă  resUttter  le  ooncours  ni  en  Oeamakr 
la  rcstitulion  ă  TAssemblâe  naţionale.  Donc,  les  trois  cbaires  vacantes  seront  encore  diiBl- 
budes  par  prâsentation,  mode  condamna  par  Topinion. 

La  cbaire  d'opdration  est  surtout  disput^e  par  deux  candidats  trto-mârittolg,  H.  Mb 
Guyon  et  M.  L^  Le  Fort 

La  chaire  d'anatomie  pathologique,  rendue  vaccante  par  la  permutaliOB  de  M.  Val^ttinfii 
passe  k  la  cbaire  de  mWecine  experimentale,  aura  des  concuri«Bto  s^rieux,  et,  panof^B, 
M.  Cbarcot.  .    . 

Et,  qaant  k  la  cbaire  d'hisloire  de  la  medecine,  deux  candidata  vont  «etr«aver  en  ] 
HM.  Bouchut  et  Lorain. 
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langae  contre  Ies  coaroDMS  dentaireg;  ce  boatoa  grossit  peu  &  pea;  ii  en  poussa  d'aotres 
tout  aatour ;  et,  progressivement,  Tulcăration  atteignit  IMtendue  qu'elle  occupe  aujourd'bui. 

Tel  itait  r^tat  des  choses  au  10  juin.  Cest  k  ce  moment  que  le  moule  de  la  laogue  fut  pris. 

Puls  on  fit  limer  avec  soin  Ies  dents,  et  on  prescrivit  l'application  continuelle,  sur  l'ulc&re, 
ffm  petH  tampon  de  charpie  Îmbiba  d'une  solution  de  chlorate  de  potasse. 

Deptris  trofs  semaines  qne  Ie  malade  ob^t  k  cette  prescription  avec  une  exactitnde  minn- 
tieuse  cjai  ne  se  dement  ni  jour,  ni  nUit,  l'ulc^ration  a  notablement  changâ  d'aspect,  ă  la  face 
Bopârieare  de  la  langin  surtout;  Ies  saillies  mamelonn^os,  papilHfonnes,  ont  dispăru  et  laiss6 
k  îeur  place  utie  I^re  dâprescion ;  Ies  t^vres de  Pnlc^  setsont  rapprocbfes  au  contact;  tou- 
telioiţ,  si  on  Ies  âcarte,  on  constate  que  ramâlioralion  est  plus  apparente  que  răelle.  On 
dăcouTre  alors  une  sorte  de  cavitâ  anfractueuse  dont  le  fond,  irr^lier,  dtehiquetâ,  laisse 
entrevoir  par  places  Ies  fibres  musculaires  mises  ă  nu  par  une  sorte  de  dissection,  et  dont 
Ies  bords,  dâcollâs  assez  loin,  se  soulăvent  facilement  sous  la  pression.  La  pârtie  infărieure 
de  Talc^ration,  moins  modiflâe  qne  la  snp^rieure,  Test  aussi  cependant;  ses  bords  sont  moins 
nets  et  se  coiltinuent  par  des  gracfationş  insensibles  avec  le  fond ;  celui-ci  est  d'une  teinte 
ainbr^e,  violacee  et  mtoie  ros^e  par  placesf,  qui  ditffere  assez  notablement  de  Ia  coulenr  jau- 
Dfttre  et  paltacie  signaMe  au  d^but,  et  donne  Pidde  d'un  travail  de  cicatrisation.  II  semble,  du 
reste,  que  rok^  se  soit  un  peu  r^trtei.  La  tum^faction  et  la  dureţi  de  la  moitiâ  gaucbe 
de  la  langue  ont  certainement  un  peu  diminua,  et  Ies  gangHons  sous-maxillaires  ne  soDt  plus 
douloareux  ni  m6me  apprfeiables  au  toncher. 

N^nmoins,  Ies  points  jaunes  foliiculaires  persistent  tout  antour  de  rulc^ration,  et  Ia  trat- 
nte  sigoalâe  dans  la  rainure  linguo-gingivale  est  toujours  la  m6me. 

Pendant  cette  p6riode  de  temps,  on  a  vu  appai-altre  sur  la  Ifevre  infdrieure,  prfes  de  la  com- 
missure  droite,  au  point  m6me  ou  le  malade  avait  Thabitude  de  poser  sa  pipe,  une  petite 
crevasse  antdro-post^rieurc,  grjsâlre,  reposant  sur  ane  base  violacee  et  l^6rement  dure; 
linâaire  au  dâbut,  elle  s'est  accrue  progressivement,  jusqu'ă  mesurer  environ  1  centimMre 
dans  le  sens  ant^ro-post^rieur  sur  U  millimfetres  de  large ;  elle  est  entonr^e  aussi  de  petits 
points  grisâtres  (folliculite). 

Le  malade  y  appHque  de  mtoie  un  petit  tampon  de  charpie  imbib^  de  chlorate  de  potasse; 
el,  depuis  quelques  jours,  elle  semble  aussi  en  voie  d'am^lioratioa 

L*âlal  g6n6ral  reste  bon,  bien  que  Ies  Ifeions  pulmonaires  s'accentuent,  et  Ies  forces  se 
Bouliennent,  grâce  k  un  appătit  qui  ne  se  dement  pas. 

DiscussioN.  —  Tels  sont  Ies  faits  sur  lesquels  j'appelle  rattenlion  de  mes  col- 
legues.  Grâce  ă  l'exactitude  merveilleuse  du  moulage  execute  par  M.  Barretta,  ii  y 
a  trois  semaines,  et  que  je  mets  sous  Ies  yeux  de  Ia  Societe,  en  meme  temps  que  le 
malade  lui-meme,  ii  est  facile  de  contr61er  Ies  deux  descrlptions  que  j'al  donnees 

Ce  syst^me  de  nomination  de  professeurs  par  pr^sentation  donne  de  si  grandes  facilita 
pour  pr^volr  Ie  răsullat  que,  neuf  fois  sur  dix,  quelqu'on  un  peu  au  courant  des  sympathies 
et  des  antipathies  des  prâsentateurs,  pourrait  annoncer  la  nomination.  Sans  6tre  devin  ni  pro- 
phfete,  je  crois  que  je  pourrais,  dfes  aujourd'hui,  vous  pr^dire  Ies  trois  nominations  qui  vont 
sortir  du  scrutin  des  professeurs.  Mals  je  ne  veui  ailliger  personne,  et  je  garde  pour  moi  seul 
mes  impressions. 

R^rractaires  ă  la  restitution  du  concours,  reconnaissez  donc  que  Ies  choses  ne  se  passeraient 
pas  ainsi,  si  nous  jouissions  des  avantages  de  cette  institution. 

A  TAcad^mie  de  m^decine,  âgalement  grande  agilation  parmi  Ies  candidats.  Songez  donc, 
douze  places  vacantes  de  titulaires  ou  d'associ^s  libres  I  Jamais  Turne  du  scrutin  ne  se  sera 
trouvâ  k  pareille  besogne. 

l'6lecUon  la  plus  imminenle  est  celle  de  Ia  vacance  dans  Ia  section  d'hygi^ne.  Le  rapport 
sur  Ies  candidatures  en  sera  fait  mardi  en  comite  secret,  et  c'est  M.  Fauvel,  le  dernler  ălu 
dans  la  seclibn  qui  en  est  chargâ.  Si  j^âtăis  indiscret,  je  pourrais  vous  dire  d6s  ce  moment  le 
classeroent,  adoptă  par  Ia  section,  des  qualre  candidats  qui  se  sont  seulement  prăsentis.  On 
a  6tă  ^tonnâ  de  celle  penurie  de  candidats  pour  une  section  aussi  importante.  Mais  j'ai  une 
noavelle  plus  intâressante  ă  vous  dire  concernant  notre  Academie. 

Le  conseil  s'est  imn  de  la  perturbation  qu'apporte  dans  Ies  afTaires  de  la  compagnie  la 
longue  interruption  des  fonclions  de  secrătaire  perpetuei  On  sait  que  depuis  bienldt  qualre 
aos'une  grave  maladie  ăloigne  de  TAcadâmie  et  de  Paris  M.  Dubois  (d'Amiens),  et  que  ses 
fOBClions  sont  Inlârimairement  remplies  par  M.  B^clard,  răâlu  tous  Ies  ans  secrătaire  annuel. 
Mţkis  tonte  la  bonne  volontd  de  M.  B6clard  et  tout  son  zfele  ne  sufDsent  pas  ă  la  double 
tieso^e  dont  ii  est  chatgâ.  De  plus,  M.  Băclard,  tla  membre  du  Conseil  gininl  de  la  Seine, 
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des  deux  pModes  de  la  lision  en  coure  d'observation,  et  de  eonetater  le  chang»- 
ment  notable  qui  s'est  operâ. 

Avec  ces  elăments,  est-fl  possîble  aujourdliui  de  poser  un  diagnostic  certainT 

£videmment,  nous  pouvoos  6Iiniioer  la  Bypbilis.  Ce  n'est  lâ  ni  un  chancre  pd- 
mitif,  ni  une  gomme;  discuter  ces  points  serait  superQu.  L'ulceration  se  rappiMbe 
peutrâtre  un  peu  de  la  plaque  muqueuse  ulceree,  au  moinfi  â  sa  pârtie  iDfîrietm; 
maii  la  presenoe  des  mamelons  papillaipes,  et  surtout  la  follieuUte  ulcâreuse  nooih 
naissable  dans  toute  la  lesion  et  visible  principalement  dans  Ia  rainure  lingao-gin- 
givale,  Bont  tont  â  fait  âtrangeres  k  la  plaque  sypfailitiqne;  et  encore  foudrait-11  qos 
nous  retrouvassions  dans  Ies  ganglions,  et  sur  la  peau,  qnelques  autres  s^mpt^mcs 
qui  font  ici  compl^tement  dâfaut;  donc,  de  ce  chef,  nous  pouvons,  m^dlcalement 
parlant,  innocenter  le  malade. 

J'en  dlrai  autant  du  cancroTde;  aujourd'hui  la  cbose  me  paratt  claire,  maisellew 
l'etait  pas  autant  ii  y  a  trois  semaines  :  l'aspecţ  mamelonnâ,  presqua  vog^tantd* 
la  face  superienre  de  la  langue;  Ia  tumefaction  dure  de  preiqoe  toota  Ia  Baoitii 
gaudie  de  I'organe;  le  retentissement  ganglionnaire  douloureux  etvolumineuxson 
la  mâehiHre;  l'abus  invetere  de  la  pipe,  etaient  des  ciroo&stanoes  assez  emUms- 
santes.  Le  docteur  Raynaud,  mon  collegue  de  Saint-Antoine,  k  qui  Je  montrai  k 
malade  k  ce  moment,  eut  l'impression  que  c'6tait  ^k  une  tumeur  sur  laquelleon 
n'aurait  pas  hesite,  ii  y  a  quelques  ann6es,  ă  appiiquer  au  plus  rite  un  6craseur.  Ce 
n'6tait  pourtant  pas  son  avis,  meme  h  ce  moment,  ni  le  mien ;  en  effet,  si  la  pârtie 
supărieure  de  la  langue  avait  quelque  analogie  avec  le  cancroîde,  elle  en  differait 
notablement :  nous  n'avions  pas  lâ  de  veritables  v^etations,  ni  Ies  callosites  dura 
qui  Ies  entourent  dans  le  cancrotds,  mais  plutot  des  papilles  hypertrophiâes,  une 
sorte  de  glossite  folliculaire ;  et  la  pârtie  inferieure  de  l'ulceration  surtout  n'anit 
absolument  rien  d'analogue  ă  repithelioma;  enfla,  rengoi^gement  gan^naaire 
eât  ăte  certainement  beaucoup  plus  considerable  s'il  se  tOA  agi  d'on  cancroîde  ajant 
envahi  deja  une  surfaee  aussi  âtendue. 

Quoi  qu'il  en  soit,  je  pris  le  parti  d'envoyer  le  malade  ă  M.  le  docteur  1V61at,qai 
l'examina  devant  ses  eleves  â  la  Charite,  et  me  le  renyoya  avec  Ie  diagnostic  ^rit 
et  slgn6  :  <t  Ulcere  tuberculeux  de  la  langue.  » 

Depuis  ce  moment  la  16sion  s'est  bien  modiQ6e,  et  cela  sous  I'influence  Evidente 
du  traitement  (limage  des  dents  et  usage  du  chiorate  de  potasse  en  topique).  Mais, 
en  mfime  temps,  ii  est  apparu  k  la  Ifevre  inferieure,  pr6s  de  la  commissure  drolte, 

est  obliga  de  consacrer  păriodiquement  une  partte  de  son  temps  ă  ces  fonctions  publiques,  et 
de  lă,  des  lacanes,  des  retards  et  des  imp^diments  dans  le  fonctionnement  de  l'Acad&iiic^ 

Dans  ces  conjonctures,  Ie  conseil  de  l'Acadâmie  a  dâcid^  de  faire  une  dâmarcbe  «oprtsde 
M.  le  ministre  de  I'inslruction  publique,  pour  lui  demander  la  mise  ft  la  retrăite  —  relnile 
hODorable  —  de  M.  Dubols  (d'Amiens),  dont  le  grand  âge  et  la  nature  de  sa  maladie  rentoit 
impossible  le  retour  h  ia  vie  active.  Si,  comme  Ie  conseil  Tesp^re,  celte  dâmarche  —  qui  doit 
avoir  €l€  faite  ă  llieure  actuelle  —  ^lait  sulvie  de  succâs,  ]' Academie  serait  prochaioemest 
appel^  ă  ălire  un  secrătaire  perpetuei  en  remplacement  de  M.  Dubois  (d'Amieos).  Ce  senil 
assurtiment  Ia  meilleure  terminaison  possîble  d'un  âtat  de  cboses  dont  la  prolongation  met  e» 
p^ril  Ies  int6r6ts  Ies  plus  sdrieux  de  I'Acadâmie. 

Ne  quittons  pas  FAcadămie  sans  annoncer  une  candidalure  qui  va  jeter  une  granda  pertiu^ 
bation  parmi  ies  candi^ats  aux  ploces  vacantes  dans  la  seclion  de  pattiQlogie  mâdicde.  OetIC 
c«ndidature  annoDC^  est  celle  de  M.  le  professear  Hirte,  de  Stro^ourg,  qu(  a  râsolp  4** 
fixer  &  Paris. 

Gette  candidatnre  est  considerable,  et  l'âminent  protesseur  de  Strasbourg  ne  reQCQDt(fn« ' 
Paris,  qae  d'ardentes  et  de  lâgi  limes  sympathles.  Deux  places  sont  vacantes  dans  h  MIjtin 
de  palhologie  medicale.  La  premiere  ne  paratt  pas  devoir $tre  sârieusement  disputa  IpUt 
doctenr  Woille?,  qui  s'est  approcbâ  du  but  dans  Ia  dernifere  61eclion ;  mais,  h  U  dewi» 
vacance,  M.  Blrtz  meltra  toutes  vergues  dehors,  et  je  ne  voudrais  pas  6tre  SOQ  comp^Uţ^jlţ 

Passons  &  un  autre  exerclce. 

rai  la  dans  Ies  journaux  politi^ues  que  l'avocat  Sandon,  ce  fameux  Sandon,  qq*  ifwj 
cistes,  plus  passionnâs  que  mâdecms,  avaient  pris  sous  leqr  protection,  dont  lei  freotor 
un  grand  personnage  de  I'Empire  ont  fait  Unt  de  bruit  et  ont  H6  roccasion  db  li 
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un  petn  ulckte  allongâ  qui  a  une  certaine  analogie  avec  ce  que  nous  avons  dâcrit  i 
la  face  iaferieure  de  la  langue. 

Quelle  signification,  âu  poînt  de  vue  du  diagnostic,  peut  avoir  cette  dOuble  cir- 
constancede  Tainei ioration  de  Tancieniiie  lesion  et  de  l'apparjUon  d'un  petit  ulcere 
nouveau?  Assurement,  le  chlorate  de  potasse  est  Wen  capable  de  guerîr  quelques 
cancroîdes;  notre  collegue,  BJ.  Bergeron,  me  le  rappellerait,  si  J'oubliaîs  que  J'en  aî 
guârl  lin  sur  la  joue  par  ce  moyen.  IMais,  de  ce  qu'tine  ulciration  s'ameUore  sous 
Tactlon  de  ce  medicament,  îl  ne  s'ensuit  pas  que  ce  soit  un  cancrorde.  Et  quant  k 
Ia  lesion  recente  de  la  Ifevre  inferjeure,  son  apparilion  va  plut6t  ă  l'encontre  qu'â 
l'appui  du  diagnostic  cancroTde.  Rien  de  plus  rare,  en  effet,  que  la  coîncidence  de 
deux  cancrojTdes  ^ur  le  mSme  sujet ;  et  lorsque  cela  se  rencontre,  Textension  se  feit 
dans  Ie  sens  d'une  gâneralisation  centripete,  et  suivant  la  voie  d'abSorption  des 
iymphatiques.  Ici,  c'est  le  contraire  qui  se  reraarque ;  la  lesion  est  centrifuge,  et  n'a 
aucune  i^elation  iavec  Ie  systfeme  lymphatique ;  elle  paralt  donc  sous  la  dependance 
d'une  diathese,  et  cette  consideration  sembleraît  mîlitcr  en  fkveur  de  la  nature  phy- 
mîque  de  Tulcâration.  Enfin,  l'aspect  mfime  de  cette  dernifere  n'est  pas  celui  du 
cancroTde  labial;  lă  ehcore,  c'est  de  Ia  folliculite  ulcercuse  reposants.ur  tine  base 
16gerement  dure  et  violacee ;  mais  ce  n'egt  pas  la  surface  veg^tante,  ni  l'induratioa 
câlleuse  etendue  qu'om  remarque  dans  repithelioma ;  et  ii  p'y  a  pas  d'engorgement 
ganglionnaire. 

Donci  apre^  la  syphUls,  J'ellmine  le  cancroTde.  Et  il  ne  me  reste  pltis  que  cette 
alternative,  ou  d'iin  ulcfere  tuberculeux,  ou  d'un  ulcere  simple  Qaus6  par  le  mauvais 
6tat  des  dents  chez  uii  phymique. 

Ici,  le  diagnostic  devient  Irfes-difficile;  et  c'est  pourquoi  j'ai  tenu  k  prfcenter  ce 
malade  k  la  Societe  poiir  m'eclairer  de  ses  lumieres  d'abord,  dans  le  cas  pr6sent,  et 
pour  agiter  ensuite  d'une  mănifere  generale  une  question  pr^judicîelle,  en  quelque 
aorte,  qoî  pent  6tre  pbs4e  dans  tous  Ies  cas,  et  qui  n'irait  h  rien  molns  qu'â  mettre 
en  doute  I'existence  m^me  de  l'ulc^re  tuberculeux  de  la  langue.  Je  «aig,  en  effet, 
qne,  pour  bon  nombre  de  medecinS,  l'ulcere  tuberculeux  de  la  langue  n'a  pas  de 
raison  d*6tre,  et  que,  pour  eux,  c'est  un  ulcere  qui  doit  6tre  mis  tantot  sur  le  compte 
de  la  cachexie,  tant6l  sur  le  compte  de  l'irritation  causie  par  de  mauvaises  dents; 
traumatisme  local  ou  cacliexie  generale,  souvent  Ies  deux  causes  r^unies,  telle 
serait  tonte  l'6tlologie  de  cette  petite  16sion  qui  ne  vaudrait  pas  tout  le  brult  qu'on 
a  foit  autoar  d'etle  depuis  quelques  ann^es;  et  telle  serait  m6me  la  conolusloii 

f^criminatioQS  contre  la  m^decine,  et  surlout  contre  un  de  nos  âmineats  cootr^res,  f^x  la,  dis- 
je,  qae  |l>  Saodoo,  frapp^  de  congesiico  c^r^rale  sur  l9  voje  p^bli4^e,  ^ait  venu  t'^bouer  k 
i'Hdiel-pieu  de  Pvris,  oii  il  est  atort 

S'il  esţ  mort,  Tauiopşie  d'un  si  pi>6cieux  «pjet  doit  avoir  iii  faite,  loit  spontantaient  par  le 
ch«f  de  senice  daps  lequel  Sandon  a  »ucc(uobâ,  soit  judiciairement,  En  tout  ^tat  de  cause,  la 
Science,  rbpnne^r  medical,  la  dignitâ  iş^dicale,  râclameut  ie»  râsullals  d9  cette  autopsia.  Sile 
âoit  avoir  dit  si  Sandon  âtalt  un  malheureux  insensi,  comme  l'a  4^3r4  la  iqădeciqe,  II  fauţ 
<iue  la  lumifere  se  fasse  sur  cet  incident  grave  qui  a  servi  de  pretexte  ă  des  accusatiops 
odiettses,  et  dont  h  scleric*  et  fa  profession  m^dlcales  ont  suW  une  sorte  de  solidarii^. 

J''ai  re?n  d'un  de  mes  correspondants  qnl  ne  signe  qne  par  Ies  inftiales  E.  C.  une  propo- 
sitioD  de  pelite  reforme  qui  h^est  pas  sans  intârât.  A  r))6pltal,  on  canse  t>eaucoup  aupr6s  du 
lit  de»  Bwia^es.  Oq  slâvertue,  i)  eat  vrti,  ă  dosutr  sn  lan§aga  du  dlRgmottio  une  tecfan(cit6 
^<'>anti/ique^  que  Ies  malheureux  patienU  Mot  preaque  toujouri  intiabiles  k  osmpreitdre. 
C<p«ndant,  il  est  des  «aiadies  si  frâquentes  et  dont  l'appellatidn  revient  ii  souvent,  que  oette 
"Piwllatioa  finit  par  devenif  populaire  et  comprise  de  loos  i  tella  :ett  l'expressioD  de  tubervutt. 
Kolre  corr^spondent  croit  quVIla  «st  aojourd'tiui  gântraleincBt  comprise  par  leş  malades  qui 
tn  eemyreiinent  *msi  h  Bignificatioa  fatale.  II  propose  de  le  remplacer  par  le  mot  phyma. 
(Pourquoi  pas  pkymie  ăijk  propose  par  M.  Piorry?).  Le  mot  cavemi  l'elTraie  loutautant,  il 
n'iveille  que  des  jd^es  lugubres  chez  Ies  pauyres  patients,  et  il  voudrait  qu'on  le  remplace  p»r 
le  mol  lacune.  Je  ne  pi'y  oppose  pas,  au  contraire,  e'  Je  renvoie  la  supplique  de  M.  6.  <i  ^ 
DOS  diels  de. service  nosocomiaiix  si  cliarilables  et  si  imoiains. 

Je  Us  cecl  dans  une  petite  notice  qui  m'a  6t6  distribuie ;  ■•    .    .  . 

•  Comme  pour  Ies  gar; ons  k  Bicitre,  il  existe  dans  la  division  des  aliăn^s.  ă  la  SalpA- 
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qu'on  pounait  tirer,  invito  auctore,]Aen  entendu,  de  la  tb^  de  M.  Julliaid,  au 
dire  de  nos  confreres. 

Cette  fin  de  non-recevoir  me  paraît,  je  l'avoue,  un  pcu  sommaire ;  et  je  diru  siu«- 
le-cbamp  pourquoi. 

D'abord,  Ies  descriplions  quî  ont  ete  faitcs  par  differents  autcurs  de  rnlcere 
tuberculeux  de  Ia  langue  sont  tellement  concordantes  et  analogues  entre  elles, 
qu'elles  frappent  l'ceil  en  mfime  temps  que  l'esprit ;  ii  semble  diflicile  de  ne  pas 
individualiser  une  lesion  qui  se  presente  ă  tous  Ies  observateurs  avec  une  pbyao- 
nomie  aussi  caracterisee.  II  serait  singulier  que  Ie  traumatisme  seul,  ou  la  cachexie 
seule,  ou  ces  deux  causes  reunies,  produisissent  toujours  des  effets  aussi  iden- 
tiques;  et  on  se  defend  difiîcilement  de  Ia  pensee  qu'une  cause  speciale  correspond 
k  cette  lesion  speciale  elle-mâme,  et  si  facile  ă  reconnallre  quand  on  l'a  vue  une 
fois. 

Ensuite  ii  est  inexact  de  dire  que,  dans  tous  Ies  cas,  ces  deux  causes  se  rencon- 
trent  soit  isolees,  soit  râunies,  pour  justifier  Ia  presence  de  Tulceration ;  elles  man- 
quent  parfois  I'une  et  I'autre,  et  Ie  fait  presente  par  M.  Trelat  â  I'Academie  de 
m^decine  est  precisement  un  exemple  frappant  de  ce  que  j'avance.  Le  malade  avalt 
Ies  dents  excellentes,  et  ne  presentait  aucun  signe  de  cacbexie;  en  sorte  que  le 
diagnostic  de  tuberculose  puimpnaire  ne  fut  porte  que  longtemps  apr^s  l'apparition 
de  I'ulcăre  de  la  langue.  Sous  ce  rapport,  ce  fait  est  de  la  plus  haute  importance. 

II  Test  encore  en  ce  sens  qu'on  a  trouve  dans  l'ulcere  mame  lagranulatîon  tulier 
culeuse;  et  cette  preuve  anatomo-pathologique,  indiscutable  sous  l'autorite  des 
docteurs  Vulpian  et  Liouville,  est  la  meilleure  reponse  ă  faire  k  ceux  qui  Toudraient 
nier  encore  I'existence  de  l'ulcere  tuberculeux  de  la  langue. 

Toutefois,  entendons-nous ;  faut-il  reserver  ce  diagnostic  aux  seuls  cas  dans 
lesquels  Ie  microscope  revelera  Ia  presence  des  lesions ,  caracteristiques  da  tuber- 
cule ?  Cela  ne  me  paralt  nuUement  necessaire.  Rappelons-nous,  â  ce  sujet,  ce  qui 
est  admis  gânâralement  pour  Ia  phthisie  laryngee :  l'ulceration  du  laryu,  si  elle  est 
quelquefois  tres-manifestement  tuberculeuse,  cbez  Ies  pbtliisiques,  ne  presente  le 
plus  souvent  aucun  caractere  qui  permette  de  la  rattacher  directement  au  tubercule. 
Pourquoi  n'en  serait-il  pas  pour  Ia  pbtbisie  linguale  de  mame  que  pour  Ia  phthisie 
laryngăe?  Pourquoi  Ia  marche  de  l'ulceration,  son  aspect  special,  la  concomitance 

triere,  une  secUon  d'enfanis  dâgradâes  par  la  folie,  idiotes  ou  epileptiqaes.  Cette  sectioD, 
dont  furent  tour  k  tour  charges  le  docteur  Miliviă  et  M.  Baillarger,  lait  aujourd'bul  pârtie  ia 
service  de  M.  Delasîaave.  Elle  poss^de  une  ecole,  od  sont  admises  Ies  infortunâes  qui,  k  des 
degrâs  divers,  sont  susceptibles  d'une  cnlture  spâciale.  Chaque  ann^e,  on  decerne  des  prix 
aux  plus  merltantes.  Ce  sein,  qni,  en  raison  des  ev^nements,  n^a  pu  etre  rempli  en  1870  A 
1871,  vient  de  Tâlre  pour  1872.  La  ceremonie  a  eu  lien  le  17  aoftt,  sons  la  pr^sidence  de 
M.  Philip,  dfa^cteur  de  l'hospice.  Les  dames  dominaient  dans  Tassistance,  od,  iodependam- 
ment  des  fonctionnaires  superieurs,  de  MM.  les  anmOniers,  des  employ^s  et  des  intemes  en 
midecine  on  en  pharmaciede  la  maison,  s'ătaient  rendues  beauconp  de  personnes  du  dehors, 
attirees  par  une  legitime  curiositâ.  » 

Dans  celte  siance,  Tun  de  nos  plus  miritants  con&ircs,  M.  Ie  docteur  Delasiauve,  a  pra- 
noncâ  un  tres-intiressant,  tr6s-touchant  et  tres-instructif  discoura,  que  je  regrette  de  ae 
pouvoir  faire  connaHre.  Que  fen  cile  au  moins  cet  ăloquent  passi^e : 

«  rei  dit  renorme  diiCTre  des  defectuenx  qae  renferme  Ia  popnlation.  Lear  prdMnee,  ea 
ne  s'en  doute  pas  assez,  est  loin  d'y  etreinolTensive.  Beaucoup  sont  un  lieau  pour  leur  famM», 
un  danger  pOnr  la  soclâte.  Apathiques,  irritables,  si,  ce  qni  arrive,  on  les  rebute,  ils  devienneat 
intraiuĂles.  II  en  est  qui,  sous  l'influence  de  lenrs  insthicts  inal  contenns,  parfois  surexdt^ 
se  livrent  aax  plus  honteux  ecarts,  commettent  des  violences  on  des  vols,  alloment  des  iwe» 
dies,  proferent  des  menaces,  râalisent  des  vengeances  ou  servent  d'instratnents  k  ia  pentt^ 
site.  Les  plus  abmtis  ne  soni  pas  les  pires.  » 


Les  belles  destinăes  que  se  prSparerait,  que  priparerait  &  rhumanitfi  notre  science  (d  »•». 
tous,  chers  confreres,  an  lieu  de  nous  user  dans  des  Inttes  politiqnes  inervantes,  noat  l9ft' 
nions,  cotnme  notre  honorable  confrere,  M.  Delasiauve,  notre  activit6,  nos  aptitoBes  el  " " 
devouement  vers  ce  noble  but :  Satus  populi!  p'  Srapues. 
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le  tubercules  puljnonaires,  ne  suffiraient-ils  pas  â  la  faire  ratlacber  ă  la  diathese 
uberculeuse  ? 

£t  en  efTet,  de  toutes  Ies  cachexies  qui  peuvent  attaquer  l'organisme,  la  cachexie 
uberculeuse  est  la  seule  qui_  s'observe  en  meme  temps  que  cet  ulcere  special  de  la 
ingue.  Gomment  comprendre  qu'il  n'ait  jamais  ete  signale  dans  Ies  cachexies  car- 
liaque,  cancereuse,  scorbutique  meme,  etc...?  Et  n'y  a-t-il  pas  la  la  preuve  cer- 
line  que  la  lesion  est  sous  la  dependance  directe  de  la  dialbese  luberculeuse,  et 
ue  le  traumatisme  dentaire,  s'il  intervient  dans  laquestion  n'a  d'autre  influence 
ue  celle  de  la  localisation  morbide?  Cest  comme  tuberculeux  que  le  malade  a  son 
ilcere  tout  d'abord,  et  ensuite  ii  l'a  en  tel  point  plulot  qu'en  tel  autre,  â  cause  de 
irritation  locale  produite  par  une  dent  aceree,  mal  plantee,  faisant  saillie,  etc. 

Pour  toutes  ces  ralsons,  je  suiş  donc  convaincu  que  l'ulcere  tuberculeux  de  la 
mgue  a  une  existence  propre  et  qu'il  est  possible  de  le  diagnostiquer  differentiel- 
sment  de  l'ulcere  simple  de  cause  purement  traumatique. 

Voyons  donc  si,  dans  le  cas  que  nous  avons  sous  Ies  yeux,  la  dlstinction  est  pos- 
ible ;  car  enfln  la  colncidence  du  tubercule  pulmonaire  et  de  l'ulcere  n'est  pas, 
preş  tout,  un  argument  sufllsant  par  lui-meme;  et  si  rien  ne  s'oppose  â  ce  qu'un 
Qberculeux  ait  un  cancroide  ou  une  syphilide  linguale,  ii  n'y  a  pas  non  plus  de 
aison  pour  qu'il  n'ait  pas  un  ulcere  simple  et  purement  traumatique  de  Ia  langue. 

Eh  bieni  je  crois  qu'il  ne  s'agit  pas  ici  d'un  ulcere  simple  et  purement  trauma- 
ique. 

L'aspect  de  Ia  lesion,  au  debut,  me  parait  tellement  caracteristique  que  celte 
onsidăration,  rapprochee  de  la  coexistence  des  tubercules,  me  semble  entraîner  la 
onviction,  surtout  si  on  la  rapproche  de  quelques  autres  circonstances,  et  particu- 
i^ment  de  l'apparition  d'une  lesion  analogue  a  la  levre  inferieure;  cette  derniere 
ie  peut  en  aucune  faţon  âtre  attribuee  ă  un  traumatisme  dentaire ;  et  s'il  y  a  quel- 
ue  cause  locale  ă  invoquer,  ce  serait  plut5t  I'ancienne  irritation  causee  par 
e  tuyau  de  la  pipe.  II  n'y  a  pas  d'ailleurs  de  cachexie  ă  invoquer;  le  malade  n'est 
as  cachectique ;  a  part  un  peu  d'amaigrissement,  quelques  sueurs  nocturnes,  Ies 
ignes  găneraux  de  la  tuberculose  sont  nuls;  l'appetit  est  excellent ;  jamais  de  diar- 
h6e;  Ies  forces  sont  presqueenlieres;  et  n'etaient  quelques  craquements  au  sommet 
laucbe,  et  la  pr^sence  de  la  laryngite  chronique,  on  pourraiţ  meltre  en  doute  la 
•resence  du  tubercule.  Et  cependant  l'analogie  complete  des  deux  lesions  linguale 
tlabiale  rev^le  une  communaute  d'origine;  ce  sont  deux  manifestations  d'une 
oeme  cause ;  Ies  mauvaises  dents  pour  la  langue,  le  tuyau  de  la  pipe  pour  la  levre 
int  determine  seulement  le  lieu  oh  cette  cause  a  manifesta  son  action ;  et  cette 
ause,'c'6st  la  diatb^se  tuberculeuse. 

Telle  me  parait  fitre  l'interpretation  veritable  des  faits. 

Le  seul  argument  ă  opposer  serieusement  au  diagnostic  c'est  Tamălioration 
eelle  survenue  depuis  quinze  jours,  apres  que  Ies  dents  ont  ete  limees,  et  apres 
'usage  du  chiorate  de  potasse  en  topique.  Cette  amelioration  est  incontestable ; 
'ulcere  (ingual  se  deterge  et  presente  sur  certains  points  une  tendance  cicaţricielle; 
ene  le  nie  point;  l'ulcere  labial  semble  depuis  quelques  jours  dans  une  voie  sem- 
ilable.  Mois  qu'est-ce  que  cela  prouve?  M.  Tr61at  aussi  a  oblenu  «ne  amelioration 
>»  le  fer  rouge,  et  ii  lui  semblait  que  l'ulcere  etait  en  voie  de  cicatrisation,  quand 
e  malade  a  6t6  emporte  par  le  progres  de  sa  tuberculose  pulmonaire;  et  on  n'en  a 
las  moins  trouve  du  tubercule  dans  Ies  follicules  de  ia  langue. 

I'ai  vu,  ii  y  a  trois  ans,  un  cas  analogue;  c'etait  malheureusement  cbez  un  de 
nesamis,  un  confrere,  et  c'etait  la  premiere  fois  que  j'observais  ce  petit  ulcere 
.nbwculeux  de  la  langue;  precisement,  â  oe  moment  m6me,  paraissait  dans  la 
Sttzetle  des  htpitaux  la  leţon  faite  ă  la  Piti^,  par  M.  Gosselin,  sur  ce  sujet.  Le 
lOarnal  tomba  entre  Ies  mains  du  malheureux  malade,  qui  se  reconnut  sans  peine 
lans  la  description  du  maltre.  Eh  bien !  ce  petit  ulcere  fut  trăite  par  divers  moyens, 
le  chiorate  de  potasse,  l'iodoforme,  etc...  II  y  eut  des  moments  de  modiflcation 
lelle  qu'on  pouvait  penser  qu'il  etait  en  voie  de  cicatrisation ;  jamais  ii  ne  se  cica- 
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trişa,  et,  jusqu'â  Ia  fin,  ii  tourmenta  Ie  malbeureux  malade  par  Ia  caisson  ineom- 
mode,  Tagacement  qu'il  causait,  et  l'obstacle  qu'il  apportait  â  I'alimentation. 

Cet  ulcere,  un  peu  plus  petit  que  celui  de  mon  malade  actuel,  prâsent^t  nne 
complete  analogie  avec  ce  diemier. 

Je  ne  sais  si  je  m'abuse;  mais  je  suIs  persuade  que  ţelui-cî  ne  se  guârira  pu 
plus  que  celui-lă.  L'amelioration,  d'ailleurs,  n'est  pas  si  r^elle  qu'on  serait  tente  de 
le  croire;  et  j'ai  fait  ressortir  le  fait  dans  le  corps  de  Tobservation ;  ITiypertrophle 
papillaire  du  dâbut  a  dispăru ;  l'engorgement  gineral  de  la  languea  dimiiuiî;et 
ii  n'y  a  plus  de  retentissement  ganglionnaire;  mais  ecartez  Ies  l^vres  de  l'ulcke  et 
vous  verrez  qu'il  se  creuse  en  dessous,  qu'il  disseque  profondăment  les*Qbres  mus- 
culaires.  Examinez  Ies  pourtours  de  l'ulc^re  au-dessous  de  Ia  langue;  vous  verra 
une  rougeur  violacee  qui  commence  â  se  montrer  en  avanjant  du  c6te  du  flpeîn;et 
sur  cette  rougeur  pointent  de  petites  ulceralîons  jaunâtres  microscopiques,  conune 
des  grains  de  fine  poussiefe;  c'est  Ia  folliculite  ulc6reuse  qui  marche  de  ce  c5t£;  et 
si  I'ulcere  tend  â  se  cicatriser  dans  ce  sens,  je  serais  bien  surpris  qu'il  n'eiît  pas 
une  tendance  contraire  dans  Tautre  sens. 

En  tous  cas,  c'est  ce  que  l'avenir  nous  apprendra;  et  je  ne  manquerd  paş  de  tenir 
la  Societe  au  courant  de  ce  fait  interessant. 

Peut-itre,  pour  flxer  Ie  diagnostic,  pourraiton  essayer  de  rinoeulatlon  sur  un 
lapin  ou  un  cobaye;  mais,  en  pr^sence  de  Ia  fkcllit^  avec  I^uelle  on  obtient,  cha 
Ies  animaux,  du  tubercule  avec  des  inoculations  de  matifere  mame  non  tuberca- 
leuse,  je  n'ai  pas  pense  que  ce  moyen  f&t  un  criterium  bien  dempustrataf. 

Reste  le  renseignement  fourni  par  le  microscope;  le  malade  a  bien  voulu  se  pri- 
ter  â  un  examen  fait  â  loisir  par  M.  Ie  docteur  Cornii ;  je  joins  ici  Ia  note  qu'a  bien 
voulu  me  remettre  notre  coU^gui^,  sans  y  ajouter  aucune  r6flexion,  me  r^Krant  seu- 
lement  ă  ce  que  J'ai  dit  plus  băut. 

EXAMEN  MICROiSCOPIQriE  PAR  H.  CORITIL. 

Tai  examina  le  m«lade  pwteur  d'une  ulcâration  de  la  langne  pt^sentâ  par  U.  F^rtoL  Ti 
enlevâ  avec  des  ciseaox  des  Iragments  li  diverses  parties  de  Ia  tumeur. 

l'  Les  vdgâtatioQS  qui  se  continuent  avec  Ia  muqneuse  Unguale  sur  Ies  bords  de  Talcireet 
qui  ressemblent  &  de  petites  cr6tes  de  coq[,  ne  sont  aulre  cbose  que  des  papllles  liognales 
tiypertroplii^eS.  Ces  papSlles  soni  recouvertes  par  l'ăpittieiluni  pavitnenteux  atrttlifli  nonraL 
Les  papilles  elles-mâmes  sont  vascularis^s,  mais  teur  titso  conjonctif  n'est  pas  aensiblemeiit 
modiflă :  peut-«tre  ce  tissu  est-il  plus  considârable,  mais  oe  ne  seratt  en  tout  cas  qo'aoe  oi»- 
gestlon  el  nne  hypertropbte  Inflaminatoire. 

S*  J'ai  enlev4  au  fond  de  rulc^ralioa  un  des  bourgeons  les  plus  saillaots :  ii  priaontait  «a- 
plemenl  la  slruclure  des  bourgeons  charnus  Inflammaloires,  c'est^ii-dire  qu'il  4tait  wfoţcMiit 
cellules  embryonnaires  rondes,  disposâes  Ies  uoes  ă  c6tâ  des  autres,  daps  une  suîxtuce 
amorpbe  graauleuse.  Ce  tissu  embryonnaire  âtait  parcouru  par  de  nombreux  vaisseauz  coot^ 
nani  eux-mâmes  du  sang.  Une  pelile  quantitd  de  ce  liquide  s*6ta{t  ^couMe  aprte  rincisioD. 

3*  Tal  d^tachd  avec  Ia  polnte  inousse  des  dseaux  une  pelile  masse  ^e  qui  v6g6tait  sar  le 
fond  de  Ia  tumeur  et  qui  6tail  adbi^rente  dans  une  ghind«  pârtie  de  soh  ^lendue.  C'itait^ 
lement  un  tiSsn  embryonnaire  ou  de  bourgeons  cbaraas  parcouru»  par  des  valssemx. 

ţUi  et  lâ^  ă  Ia  surfhce  de  ces  bourgeons,  on  voyait  quelqiies  «ellnles  eorndes,  aggiotnâriei  n 
isol^,  mais  ces  ceUules  provenaisnt  tr^s^certaiaernent  de  la  saUve  «t  des  pitrlies  voftiixs  4( 
la  IsBgue  normalei  car  ii  ia  surface  des  bourgeons  du  f«od  de  l'ulc^  oa  n»  trwva  pat  k 
cellules  6pilbâlial(»  ea  voie  d'^tolution,  et  )es  bourgeons  sont  limilâs  unigueineat  par  les  eil- 
lules  embryonnaires. 

Le  liquide  conlenu  dans  les  anfractuosil^s  du  fond  de  Tulc^re  renferme  des  d^ris  {»&■ 
ments  et  des  cellules  4plth611a|es  cornies  qui  proviennent  de  la  saHve. 

On  peot,  d'aprâs  cet  examen,  âllminer  le  cancrolde  et  les  tumeors  UaligneSţ  tell«tqaik 
carslnome.  Qependant  cts  tumeurt  peavent  prâsenter  k  leur  surfoce  du  tissu  embtyanaain 
recouvrant  les  parties  profondes.  Je  n&  crois  pas  que  ce  soit  ie  cas.  —  Tai  «aaKiiii4,.ettlU< 
des  caDoroidea  de  Ia  langue  oii  1q  mucaa  et  les  d^bris  de  la  surface  observat)  pendwtji  Ut 
pr^entaient  des  globes  âpidermiques  tr^-oets. 

Touţ  porte  h  croire  qu'il  s'agit  ici  d'un  ulcere  tubercDleux,, m^is  je  ne  connals  pu  de  An 
mii  dift^rencie  celle  ulc^ration  d^ine  ulcir^tion  inflaminatoire  causâe  par  des  COtps  Mt^ 
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J*al  examibS  AU  microscope  deux  ţlbcea  eompIMes  du  genre  dit  tubercoleux  et  Je  pnia 
lArmer  qa'fl  n'y  avait  pas  de  granulations  tnberculeuses,  mais  seolement  un  tissu  embryon- 
nairţ  ă  pelites  cellules  p^ssâes  Ies  qnes  contre  Ies  autreg. 

ACABfiUOESJETSOCm'ItS  SAVANTES 

MAOiait  DES  SeitNCIS 

H.  CoIIadon  adresse  k  TAcad^mie  un  mâmotre  stir  Ies  conps  de  foudre  qnl  frappent  Ies 
arbres,  H.  Ounjas,  qni  ranalyse  avec  complaisance  malgrâ  renrouement  qui  gâne  un  peii  sa 
parole,  d^cril-ainsi  le  mecanisme  du  foudroiement :  Qnand  le  tonnerre  tombe  sur  un  arbre, 
iţsmilte  poinfes  des  fetiilles  divisent  l'^Ieclrlcitâ  ^tmosph^rique  et  reprâsentent  autant  de 
etnaus  par  les^iets  elle  s'^ule  facilement  du'  c6td  de  Ia  terre.  Les  feuiUes,  en  consâquence, 
ne  portept  auciine  trace  de  ravages ;  mais  toiţs  ces  canaux  convergent  vers  le  tronc  par  oâ 
doit  passer  la  totalltâ  de  râlectricitâ.  Si  le  tronc  est  sufflsamnient  humide  pour  6tre  un  bon 
conducteur,  r^lectricltd  gagne  le  riservoir  commun  sans  fracas,  el  l'on  ne  s'aperţoil  de  rien. 
Hals  si«  sur  son  passage,  se  trouTe  une  pârtie  de  bois  sec,  alors  des  dâchirures  efTroyables  se 
font  et  r^bre  şst  foqdroyă.  On  voit,  par  cetle  explication,  pourquol  c'est  loujours  le  tronc 
qui  offre  Işs  Irac^  du  passage  de  la  foudre,  et  non  Ies  parlies  extrftmes  des  brancbes,  ni  les 
feuilles. 

U.  CoIIadon  cherche  âi  expliquer  de  Ia  toSme  manifere  ce  que  Ton  observe  lorsque  Ia  foudre 
tombe  sur  un  vignoble.  II  assunile  une  vlgne  ă  un  artere.  Les  extrămitâs  de  chaque  ceps, 
exactement  alignâes  au  mame  niveau  (Tautear  parle  des  vigoobles  suisses),  repr6sentent  les 
bniidies  tenninale&  JMqne^iă,  cm  peut  suirre  1b  corapaniiaon;  mais  qu'est-oe  qui  tiendra 
lira  da  tnme  de  Tarbref  Toujoun  eat-^l  que,  dans  une  vigne  endonunagto  par  la  fondre,  sur 
on  espace  de  50  mitres  de  diam^tre,  par  exemple,  ce  sont  les  partiea  situ^  ă  la  oirconfi^ 
niuw  qni  aurant  le  moina  aonffert,  et  que  oe  sera  le  centre  de  oet  espaca  qui  seca  I«  plus 
cniellement  ravag*. 

Nooil  eonptcBdn»»  peot'^itre  mieux  la  seconde  pârtie  du  mâmoire  d«  M.  CoIIadon,  lonqne 
le  toat  aura  paniJm  les  comptes  rtados  a?ec  Ies  răflexions  doot  UH.  Beoquerel  pin  et  fib 
l'ont  lait  saivi«. 

M.  TvoapropoiR  d»i00DStrnir8  un  noarean  photomMre  fendâ  sur  la  sensation  dn  relieC 
L'tdte  nouB  a  pani  fort  ingdnitaee.  Suppoiez  une  snrfioe  plane  et  blanefae,  oonverta  ^  earae- 
ţMs>«tt;i<aUef  <giaieine&t  blanot;  Mettez  de  cbaqne  cOt4  da  eette  snrfaoe  dţax  lumitocsr  dont  ii 
importe  de  mesurer  rinlensit&  Si  les  deux  lumi6res  sont  ^ales,  ancnne  ombre  ne  se  pro-, 
doiia  ai  de'l*aa  tai  Ae  Tautre  odlâ  dea  caractferes,  et  voas  ne  verret  qn'one  surface  blanebe. 
Mais  si  Tune  des  lumiires  est  plus  forte  que  l'autre,  elle  dăterrainera.  nne  ombre  des  earae-*. 
ttt«  du  eblâ  de  la  lonaifere-b  pios  faible,  ei  vous  ponrrez  lire. 

M.  Faye  met  sons  lei  yeux  de  l'Acadtoie  de  magniflqnes  et  immeoaas  âpreuves  photograM.- 
pbiques  de  la  lune.  Elles  surpassent  tout  ce  que  Ton  connaissajt  jusqu'ă  pr^nt  en  ce  genre. 
Rien  de  parell,  dit  M.  Faye,  n'existe  en  Europe.  Elles  sont  dues  ă  M.  Rutberford,  qni  assiste  ii 
la  sâance.  CeS  âpreuves  oblenues  en  un  quart  de  seconde, '  it  l'E^ide  d'une  lunette  de  13 
poQces,  n'ont  d'abord  que  4  cenlimfetres  de  diamfetre.  Elles  sont  ensnlte  agrandies  avec  des 
pr^cautions  particuli6res  qui  rendent  imposslbles  les  aberratlons  de  sph^ricilâ  et  de  cbroma- 
t)^,  et  elles  sont  si  nettes  que  les  gâologues,  ajoute  M.  Faye,  peuvent  inainteoant  âtudier, 
avec  leuf  secours,  la  g^logle  de  notre  satelllte.  Encore  un  e^ort,  et  personnene  )>ensera  plus 
4  aller  djins  Ia  Lune.  tiela  n'eta  vaudra  pas  Ia  peine, 

M.  Chevreul,  au  Bom  de  M.  Paul  de  (ţasparin,  iiigânieur  ddroisâlonnalre  des  ponts  et  chaus- 
^,  qui  s'occqpe  mainlenaot  des  oopditions  de  l'amâlioration  des  sols  arables,  M.  Cheyreul,' 
dlsons-nous,  ddpose  sur  le  bureau  une  note  relative  h  la  prâsence  de  Tacide  pbospboriqtie 
dans  les  eaux  souterraines. 

U.  ch.  Robin,  au  nom  de  M.  le  doct'eur  Luys,  d^pose  sur  le  bureau  la  deuxifenie  parţie  de 
l'iconograpbie  des  cenţres  nerveux,  (Renvoyd  ă  Ia  comtoissloiţ  du  prix  Montyon.) 

M.  Pasteur  donne  lecture  d'une  note,  en  r^ponse  h.  cerlafnes  objections  formuWes  par 
M.  Fremv,  et  portant  sur  rimpossibilitâ,  au  dire  de  ce  demier,  d'oblentr  des  phSnomfeaes  de 
ftrnreijiaiioa  avec  de  trts-petiles  quantit6s  de  jns  de  raîsjn;  M.  Pasteur  afflmie  en  avoir 
obtenu  trfes-facilement.  Avânt  de  r^pondre,  quant  au  fond,  h  Fargumentation  de  Mn  con&tre, 
U.  ţreny,  tient.^  pr^senter  quelques  observations  sur  Ia  forme  employ^e  par  M.  Pastaoc.  etvir 
leţ  eufesşions  ou  les  ipsinuations  mal  sonoantes^  inacceptableiţ  qui  fourroiUent  dans  ces  aotes.- 
.  V.|P|şteur»  qui  a.  toutea  les  pejoes  du  mond^  h  se  conleoir,  et  qui  intţrrompl  k  cKaqţiQ. 
'f'^^itsoQ  fQi^tcftdicteur,  demande  h  rA««4^mie  de  noauner  une  coipnisailu^  devant^fuelle 
*ront  r6p6t^  les  exp^riences  et  qui  prononcera  sur  leur  validit& 
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Cette  idde  d*une  commissioo  ne  sourlt  pas  h  M.  Fremy,  qol  croit  mieux  faire  en  pnpownt  i 
H.  Pasteur  de  travaillerea  commun  avec  l'aide  et  soue  le  cootrdlede  quelques  conliiini, 
quMl  dăsigne. 

M.  Pasteur  r^pliqne  Tivement ;  Ies  denx  adversaires  s'animent  et  parlent  tons  deax  ă  la  Ibu. 
MM.  Dumas  et  Wurtz  interrieDnenL  Ils  pensent  Tun  et  Fautre  que  la  nomination  d'ane  com- 
mission  est  conforme  aux  usages  de  rAcadămie.  La  commission  n'aurait  pas  &  juger  Ies  priit- 
cipes,  ni  ă  se  m61er  des  interprătations  dont  ies  exp^riences  peuvent  6tre  roccasioD;eIk 
devrait  se  borner  k  vârifler  Ies  exp^riences.  D'ailleurs  11  s'agit  de  savoir  si  Ies  expAriences  de 
M.  Pasteur  soat  cootest^s.  Si  oui,  une  commission  sera  utile,  et  m^rae  indispeosable;  a  noi, 
elle  est  inutile. 

Au  lieu  de  se  tenir  ă  ce  point  prâcis  de  la  question,  M.  Fremy  recommence  toujonrs  la  dîs- 
cussion  gânârale,  interrompue  k  chaqne  mot  par  son  bouillant  contradicteur.  n  fallaitqae 
M.  Fremy  fât  bien  âmu  et  certainement  troublâ,  pour  ne  pas  s'apercevoir  que  son  insistaiice 
ă  demander  que  H.  Pasteur  et  lui  travailtassent  de  concert,  provoquait  Ies  sourires  et  l'^lon- 
nement  de  tous  ses  auditeurs.  Pendant  une  heute  ei  demie  (la  siance  ne  s'est  term!n6e  qa'i 
six  beures)  ii  a  fait  de  st^riles  elforts  pour  obtenir  que  M.  Pasteur  le  laissăt  parler  nne  minnte 
tranquillement,  et  ii  espârerait  que  dans  une  confârence  ă  btiis  dos,  loin  des  yeiix  du  poblic 
et  borş  i}e  la  contrainte  acadtoique,  son  adversaire  et  luf  pourraient  s'entendre  k  famiable! 
Mais  si  une  telle  rencontre  avait  lieu,  on  ne  retroaverait  pas  m6me  Ies  bocaux  des  expi- 
rlences.  D^  Max.  Legrand. 


JOUtlNAI.  DES  JOURNAUX 


Or  tke  mtvre,  ete.  {De  ta  tudurt  de  tHat  appeU  ipaep$ie),ţm  ÎL  Tbonqma  Dicxsw, 
{Hvfesseur  de  patbologie  mentale  ă  Tbâpital  Gny,  de  Ldndres,  et  m6d6dn  de  lînfinatfie  des 
îpileptiques  et  des  paralys^s. 

Aprta  tontes  Ies  thteries  ivaisea  sur  la  patbogânie  de  T^pilepsie,  en  voici  nne  antre  toott 
mâcanique,  qui  se  rfeume  dans  Ies  trois  propositions  suivantes : 

I.  L'ipilepsie  est  nne  contraclion  des  capillaires  da  oerveau  et  des  petites  artdres;  Vatn 
d^n  accka  ătant  l'irritation  du  oerveau,  directe  on  secondaire  k  Tâpuisemeol,  ptiis  Ia  co^tm- 
tion  des  vaisseaux  et  Tanâmie  c^râbrale,  suivie  de  la  perte  de  connaissance  en  j^svdtaaL 
.  II.  La  contraction  mascolaire  et  le  spasme,  ainsique  tous  Ies  autres  {diânom^nes  de  raocti, 
ne  sont  que  secondaires  et  non  essenlieU  ni  constante;  ce  sont  des  manUestAtions  da  ooe* 
trOle  impttfait  du  systbme  nervenx  c^răbral  ou  du  d^Iaat  d'^quilibre  de  o«  s^Btiins  avec  ki 
autres. 

IIL  Le  signe  constant  et  patbogBomonique  de  l'^ilepaie  est  donc  la  perte  de  «mnaissaBce; 
c'est  le  premier  pb6nom6ne  subjectif.  ' 

Cest  k  examiner  Ies  objections  failes  ă  cette  thiorie  par  la  pre^  an^oise  —  et  dles  aoii 
nombreuses  —  que  Tanteur  a  consacra  cette  longue  leton.  (Laacet,  aoftL)  -^  P.  G. 

De  guelgues  modificatioiit  physiologiques  imporlantes  produites  dans  Ciconomie  humaitu 
par  Ies  changements  de  climat.  —  R^sultats  de  constatations  prteises  faites  par  te  docteur 
IUttray,  sur  le  personnel  de  Nquipage  du  vaisseau  anglais  Ie  Bristol,  dans  son  pissage  des 
pays  chauds.  dans  Ies  parages  froids  et  vice  vrrsa.  Avec  le  spirom^tre,  Tinfluence  de  Tatmoi- 
pb^re  sur  la  respiration  a  iii  mesur^e  sur  Ies  ofUders  et  marins,  blancs  et  noirs,  cn  santi  et 
en  maladie,  la  nuit  et  le  jonr.  Les  mimes  expâriences  ont  6t6  faites  sur  le  pouls  et  sar  Ia 
temp^rature  organique,  sur  la  s^cr^tion  rănale  et  culante,  sur  le  poţds  du  corps  avec  diff^rtDts 
rigimes  alimentaires.  II  r^sulte  de  ces  expârience^,  des  indications  thârapeutiques  et  hjgi^ 
niques  dont  voici  les  plus  importantes : 

1*  Les  zones  tropicales  doivent  6tre  âvitdes  par  les  babitaots  des  zones  froides  pendant  li 
saison  des  plnies; 

2*  Lesjeunes  gens,  les  anumite,  les  malades,  doivent  fbir  les  r^ions  chaudes; 

3°  Les  adulteş  dont  le  dâveloppemeot  est  termina  peuvent  setils  y  sejourner; 
.  li'  Tous,  mime  ces  derniers,  doivent  opârer  uo  prompt  dâpart.quaqd  une  grande  perte  de 
poids  et  de  forces  vient  Ies  prăvenir  que  la  maladie  approche. 

M.  le  docteur  Foucaut  a  donc  bien  fait  de  traduire  en  franţais  ce  m&noire  remat^ijiulle. 
{Arck.  de  mid.  navale,  juin.)  —  P.  G.  .i 

De  la  charpie  de  chanvre  et  de  ses  avahiages  comme  moyen  de  pansemtnt^  pu  M.  le'dM- 
teur  Auguste  Jansen ,  mMecin  militaire  belge.  —  En  traitant  le  chanvre  par  Ib  ettbatutt'it 
sonde,  puls  l'hypoCbioriie  de  chanx  pour'^e  blancfair  et  ensuite  rbyposulRte  de  sonde.  Mi  iBf^ 
ker,  chimiste,  obtient  une  tr6s-belle  cbarpie  qui  possfede  des  propritt^s  abăo^Mnteft' 
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qnablespour  Ies  pmsementB.  Ce  sont  Ies  rfenltats  trts-salisfaisants  que  l'auteur  a  obtenns 
me.«(tte>diarpie  qui  sont  consigo^  ici  avec  rbislorique  et  la  valeur  comparative  des  autres 
mojem  employk  dans  le  m6me  bat  {Amu  de  la  Soc.  de  mid.  de  Gând.)  —  P.  G. 

Contribution  ă  Ut  physiologie  des  rurfs  ptuumo-gasiriquts ;  difKrences  enlre  le  droit  et  le 
gauche  pour  leor  action  suspensive  sur  le  coeur,  par  M.  Masoik,  professeur  ă  rcniversitâ  de 
Louvain.  —  Foudâ  sur  37  expăriences  de  galvaaisation  faites  sur  des  lapins,  des  pigeons  et 
OD  chien,  l'auteur  ayant  observi  une  grande  diff6rence  d'action  des  dens  nerfs  vagues  sur  le 
«eur  coDclut  qvCiU  ne  se  comportent  pas  d'une  maniire  identique  vis-ă-vis  du  ceeur.  Pour 
raUntir  et  tuspendre  U  foncHonnement  de  cet  organe,  le  tur f  droit  potside  une  puissance  de 
betucoup  tupirieure  h  celle  du  nerf  gauche. 

La  symitrie  pbysiologique  du  systime  nenreux  se  trouve  ainsi  rompue  si  itrangement  qu'un 
nerf  du  cAt^  droit  domine  plus  que  le  nerf  da  cdti  gauche  sur  un  organe  qui,  cependant, 
appartient  ă  Ia  moitid  gauche  du  corps.  Cest  Ik  un  fait  nouveau.  Toutefois,  cette  influence  ne 
s'exerce  pas  sur  un  dăparlement  chtîOdscril  du  coeur.  La  coercition  topire  en  masse  sans  gu'il 
y  (di,  pour  le  pneumo-gaslrique  droit  ou  gauche,  une  sphire  d'action  exclusive,  (BuUet.  de 
tAcad.  de  mid.  de  Belgique,  n*  &.}  —  P.  G. 
g=^' —  '  ■      '  ■  ^__^— ^ 

N£CROLOGIE 


Extralt  d'ane  Wotiee  sar  le  doelear  Destoaches. 

Destouches  (Loois-Denis-Alfred)  est  n6  ă  la  Roche-Pagay  (Vienne),  Ie  5  aoflt  1823 ;  ii  appar- 
tenait  ă  une  honorable  familie  du  Pollou,  qui  a  complă,  du  cfllâ  paternei,  plusieurs  membres 
diDs  le  Corps  midicaL 

Son  grand-p4re,  M.  Foumet,  son  pfere  ont  di  des  praticiens  estimis. 

Vena  k  Paris  pour  faire  ses  itudes  mâdicales,  Destouches  6lait  re(U  interne  des  bdpitaax 
en  f8â8.  Cest  it  cette  date  que  remonte  notre  liaison. 

Se  sentant  une  aptitude  toute  particuli6re  pour  la  chirurgie,  ii  avait  recherchi  et  obtenu  la 
place  d'interne  dans  le  service  de  M.  Roux,  k  THâtel-Dieu.  Ses  heureuses  dispositions  furent 
apprteites  par  Thabile  chirurgien  pendant  Ies  denx  annies  qu'il  passa  preş  de  lui.  Mais 
M.  Boux  vint  ă  nioarir. 

Cette  perte  exerpa  uoe  influence  regrettable  sur  l'avenir  de  sa  profession  ;  elle  lui  fermait 
Uvoie  chirurgicale  qa'il  prifirait,  voie  plus  rapidement  briliante  que  la  mideciDe.od  le 
talent  et  la  riputation  ne  se  consacrent  qu'avec  Ies  annâes. 

Si,  plus  tard,  ii  n'a  pas  ătâ  recompensa  selon  son  merite  dans  des  luttes  trto-honorables 
poar  lai,  au  dire  mame  de  ses  concorrents,  ii  ne  faut  en  accuser  que  la  part  du  hasard  des 
coDcours,  pil  le  savoir  modeste  n'est  pas  la  seule  arme  pour  conqu6rir  sa  place. 

Destouches  avait  re<;u,  dans  ses  derniăres  annâes,  un  tdmoigoage  de  l'estime  qa'il  s'itait 
acquise  parmi  ses  confrâres.  Le  docteur  Pilliot  le  nommait  eu  1869,  ă  son  Iii  de  mort,  son 
executeur  testamentaire.  II  s'acquitta  avec  sa  dâiicatesse  ordioaire  de  cette  mission,  et  sut 
faire  remeltre  ă  chacun  Ies  nombreuses  donations  que  notre  conlrâre  gânireux,  saos  oublieiŢ 
sa  fenjille,  avait  Mguies  aux  Soci^tăs  mfidicales  qu'il  savait  capables  d'en  faire  un  bon  emploi. 

Mais  Ies  grandes  ăpreuves  de  1870  allaient  atteindre  sârieusement  ce  caractere  gininax, 
blessi  dans  son  patriotisme  pur,  mais  ardent  comme  ses  senliments.  Aprto  Ies  fatigues  de  la 
profession,  pendant  le  siige,  de  vives  imotions  Taltendaient  apr^s  rarmistice,  II  allait  revoir 
sa  lamille ;  il  allait  retrouver  ii  Nanles,  apr^  cinq  mois  de  sâparation,  sa  jeune  femme  que 
sa  position  Tavait  obligi  d'âloigner  de  lui  pour  la  mettre  en  sâreti  au  milieu  des  siens.  Il 
allait  «tre  p^re  enflni 

Cest  80U8  Tinfluence  de  ces  impressions  qu'il  fut  atteint,  huit  jours  apr^s  son  dipart,  d'un 
*ry8ip61e  de  la  face.  L'affection  rignait  alors  ă  Nanles.  Son  organisme  animii,  di^primă  par 
Ies  soulTrances  physiques  et  m,orales  antiricures,  ne  pouvait  lutler  contre  une  maladie  sepli- 
c4mique  qui  s'aggravait,  peu  de  jours  aprfes  son  dibui,  par  des  complications  du  c6t<5  de  Ia 
poitrine  et  du  cerveau.  Malgri  Ies  soins  cmpressis,  iciairis,  qu'il  reţut  dans  sa  nouvelle 
tanlUe,  Destouches  succombait  le  25  fivrier  ă  rage  de  48  ans,  primatuiiment  enlcvi  â  sa 
familie,  n'emportant  pas  mftme  la  douce  pensie  de  se  savoir  pire. 

Destouches  a  risumi  dans  sa  courte  existence  Ies  qualitis  d'un  flls,  d'un  citoyen,  d'un  roi- 
•lecin,  d'an  ami,  partout  et  toujours  pinitri  du  sentiment  de  ses  devoirs,  au  moment  oii  il 
^lait  triompher  de  bien  des  obstacles.  Le  souvenir  de  sa  bonne  amilii  et  de  Tbeureuse 
inQuence  qu'elle  a  ezercie  sur  notre  vie  m'a  dicli  ce  simple  ricil  d'une  existence  qui  prouve 
^  toas  la  viriti  de  ces  grandes  et  belles  pensies  de  Gieiron  : 

■  L'amjtii  seale  renferme  tue  foaie  d'avantages;  de  quelque  cdt^  que  vous  vons  tourniez, 
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■  «Ue  est  toajoon  l&t  elle  n'est  exdae  de  imlle  part;  iamaie  hon  de  uma ,  jamak  bfipop- 
«  tune.  Pir  eUe,  Ies  abseiUs  sont  prâsents,  Ies  pauvres  sont  ridiee,  lei  mori*  nDtviiuli; 
«  tant  Ies  rnpects*  Ies  soDvenirB»  le»  repeta  de  (euts  anis  le»  rattaebeat  4  reosteaie.  • 
(De  amieitiâ,  Cic.) 

AiciaD  imarM  des  M^tan. 

■^— — — •"  ' i-   I     i-    -■■]■     - " '    •  ~ 

FORMULAIRE 

FOtlON  CONTRE  LA  C£PUALALGIE.  —  WRICHT. 

?°i^î«d/"««?<^«-"  I  At SOgnmmes. 

Sulfate  de  soude.  .  .  .  .  ) 

Teiotare  de  cardamome «  .       2     -< 

Sirop  d'teorces  d'oranges  am^-es  .'.,  ,     AO     — 

Bydrolat  de  cannelle. .      60     — 

Failes  dîssoudre. 
Denx  cuillerăes  par  jonr  contre  Ia  c^phalaigie  qu^^prouvent  Ies  femmes  pl^thori^es  pen- 
dant la  grossesse.  —  N.  6. 

Ephimiridci  H^tealea.  —  9  ^OTEHBU  1S22.    . 

La  peste  est  &  Paris  depuis  plosieurs  mois.  Uae  ordonnance  dileod  aqxhAteliera,  rAtineBi, 
lavemlers,  pâtissiers,  charcutiers,  poissonniers,  fruiti,ers,  logeant  ou  veodanl  des  vivres  dus 
Ies  maisons  oti  11  y  avalt  eu  des  pestifârâs  depuis  le  1"  octobre,  de  logw  ancuns  pasnati  m 
survenants,  et  de  vendre  ni  de  distribuer  aucuns  vivres.  Tootes  ks  maîsoBS  oti  ii  ;  a  ea  to 
pestifdrăs  seront  marquSes  d'une  croix  blanche.  —  A.  Cb. 

GOX7RRIER 


AcADivn  Bl  Paris.  —  Le  ministre  de  f instrilcAioa  pubtictoe  ayant  iiiAâi  qtfil  y  a  Bei 
de  pourvoir  aux  cbaires  d'anatomie  pathologique  et  d'op^rations  et  appartils,  vacantes  i  h 
Faeultâ  de  m^ecine  de  Paris,  lei  candidata  k  ces  cbaires  sont  invitfs  ă  fitire  paneoir  n 
secretariat  de  rAnad«mte  de  Paris,  «rant  le  S«  aorenâm: 

1°  Leur  acte  de  naissance; 

3*  Lenr  dipMme  de  doeteur; 

8°  One  note  dâtaill^e  des  Utres  qnfils  ont  I  faire  valofr,  com^ntol  Hadication  de  lesn 
services  dans  renseigneinent  et  rtoutnăration  de  lenrs  ottvrages  et  de  leurs  travaux. 

FACUtri  DE  uioECiM  DB  PARis.  —  Les  vaeances  ont  6t6  employ^es  &  des  iravanx  d'ignii- 
dissement  et  de  r^parationa  dans  les  divers  services  de  Ia  Facullâ. 

A  rficole  pratiqne,  construction  d*un  laboratoire  de  cbimie  biologiqoequi  a6l6  ajoott  an 
hboratoires  de  microscopie  construits  ii  y  a  deux  ans;  ce  nouveau  laboratoire  nt  destina  m 
âtudiants  qni  dâsirent  se  livrer  h  des  recherches  de  chioue  pbyslologiqne  oa  pathologiqae,  ei 
vne  de  la  prdparation  de  leor  th^  • 

A  la  Facult6,  restauration  de  ramphithâAtre;  agrandtssement  dtt  secretariat;  travam^t 
rifection  dans  la  cour  et  dans  Ies  condiles;  agrandissement  du  taboratoin  ăt  chimie. 

L'Administratfon  de  Ia  viile  de  Paris  a  prCie  son  coneonrs  le  plus  large  et  le  pios  g<sfttn 
pDur  rexecution  de  tous  ces  travaux. 

Les  exercices  pratiques  d'anatomie  ont  commencâ  dis  le  21  octobrţ; 

Les  examen!  ont  commencâ  le  98  octobre; 

Tous  les  cours  ont  commencâ  celte  semaine; 

Ils  ont  lieu  dans  Tordre  indiquâ  dans  le  bulletin  qne  nons  avons  pobKe. 

—  M.  le  professeur  Bâhier  reprendra  ses  leţons  de  clinique  mâdicale  ii  rSUţidrOiRb^ 
mercredi  13  novembre  1872,  ă  9  heures  1/2. 
Les  visites  et  interrogatlons  au  lit  des  malades  ont  lieu  tous  les  jours,  k  8  beunss. 

Boite  aux  Kicitres 

M.  W...  pire,  ă  Douai  (Nord).  —  R^paralion  d'honneur;  manuscrit  retnravi  * tljlttijhi?^ 
Dans  quelques  jours,  vons  recevrez  une  âpreure. 


»  LtairmUtOti  __ 

l>«m».  —  Tn>o(Mp6l*  Hm  Mstnetn  it  C»,  tv»  Ac«  DMU-Portai-SaUt.SanVcai',  IK  ** 
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H« II  I    I     II 

«fcClkjmON  ««tKtCOLBiJSfi  Bl  LA  tAMBE; 

Detuttme  nbte  lut  ft  la  SocUa  medicale  des  bftpitaax,  dans  la  sianee  dn  vendredl  SS  octobre  1873, 
P9f  ie  docteur  Fiaiou  midecin  de  rjidpital  Saint-Antoine. 

J'apporte  aujourd'hui  â  la  Societe  le  demier  chapitre,  avec  pifeccs  k  l'appuî,  d'une 
diservstion  interessante  dont  Je  I'ai  d^â  entretenue  dans  la  s^ance  du  12  juillet 
demier.  II  s'agit  de  ce  malade  qiri  6tait  atteint  d'un  ulcere  de  la  langue,  d'un  dia- 
gnoslic  difficile;  j'avais  mis  sous  VOs  yeui  le  nialade  lui-mfime,  et  en  ontrc  le  moule 
anatamieiue  de  sa  l6s!on  prise  â  son  dâbut,  environ  six  semaines  avânt  Ia  pr6seil- 
tation ;  et,  apr^s  discussion  du  diagnostic,  J'avais  Elimine  successlvement  le  cancer, 
h  syphilis,  l'ulc^e  de  cause  locale,  pour  afDrmer  que  la  16sion  dtait  sous  Ia  depen- 
dance  de  la  tnbercnlose,  ^it  que  celte  l^sion  Ât  directement  le  resullat  d'un 
ramolHssement  tnberculeox  in  sHu,  soit  qu'elle  fCkt,  comme  cela  se  voit  souvent 
au  larynx,  l'expression  de  la  dialliese  tuberculeuse  sans  qu'on  y  trouvât  de  tubercule. 

L'iinpressioa  de  plusieurs  de  nos  collegues  presents  â  celle  seance,  elait  que 
mon  affirmation  ilait  un  peu  risqute,  et  que  l'ulcăre  pouvait  etre  simplement  un 
ulcire  de  cause  locale,  dâtermind  et  enlretenu  par  de  tres-mauvaises  denls,  par 
l'abus  Immod^râ  de  la  pipe,  et  qu'un  traitement  bien  dirige  devait  en  amener  Ia 
cicalrisation.  A  I'appui  de  celle  maniere  de  Voir,  on  faisail  remarquer  que  Teiamen 
dn  malade  rărălait  un  progres  Ir6s-marqu6  sur  son  ^tat,  au  moment  ou  le  moule 
avait  £t6  pris.  Gn  eiTet,  Ies  dents  ayant  6l6  lim6es,  et  le  malade  ayanttenuappliqu6, 
jour  et  nuit,  sur  son  ulcere,  un  tampon  de  cbarpie  imbibd  d'une  solution  de  chlo- 
rate  de  potasse,  11  s'en  elait  suivi  d^â  ă  ce  moment  une  am^lioration  Uis-positive : 
l'ulc^re  s'etail  detergâ;  Ies  hypertropbies  papillaires  avaient  diminue,  ainsi  que  la 
tumefection  de  Ia  langue  et  l'engorgement  des  ganglions  sous-maxillaires.  On  pou- 
vait donc  esperer,  qu'en  persâvârant  dans  l'emploi  du  topique  qui  avait  si  bien 
reuasi  jusqu'â  ce  Jour,  on  arriverait  k  une  cicatrisalion  complete. 

Je  Qe  partageais  pas,  pour  ma  part,  ces  esperances;  et  J'y  ^lals  d'autant  moins 
portă  qne  Je  me  souvenais  avoir  vu  uh  cas  analogue,  dans  lequel  j'avais  obtenu  â 
i'aide  de  la  poudre  d'iodofbrme  une  sorte  de  retrocession  lemporaire  de  la  lesion ; 
ce  qui  n'avait  pas  emp^cbâ  Talcfere  de  reprendre  un  peu  plus  tard  sa  marche 

FEUILLETON 

ksttB  seiBiiTirtotii 

L'iTBIQDX  n  U  PBUXMOraU  idDIGlU- 
(BBOXltaE  ilTlOB) 

On  a  TU,  par  ootre  premier  article,  aur  quel  terraio  la  duesUon  a  M  poşte  par  dm  conflrires 
de  Marseille,  MM.  BertuJug,  de  Capdeville,  Fabre,  Villeneuve,  DemeuleBi  «  Pour  rerter  ea 
dehora  d'un*  pareille  Iulie,  nous  disent-ils,  ii  faudralt  n'avoir  ni  Ute,  ni  ccBor...  Le  q>eeta- 
leur  qui  observe  doil  deveair  ă  son  heure  le  soldat  qui  combat  • 

n  est  bien  Evident  que  Tbeure  est  soleanelle  {  la  pulvârisation  dea  doclrines  a  amend  ce 
r&uilat  singulier,  qu'il  n'y  a  plus  gufere  en  prâsence  que  des  opioions  entrAma,  ou  du  moina 
neltement  dâlinies.  Oo  a  vu  ce  que  valeot  toules  Ies  opinions  mixtes,  toos  ies  mânagament* 
intennădiaires,  donl  le  r&ultal  le  plus  clair  est  de  com|m)metlre  la  omscienoe  de  ceuz  qui  j 
Bouscrivent  sans  jamais  rallier  aucun  des  soldats  du  câmp  adverse. 

En  celte  sltualioa,  on  comprend  que  loul  lionime  d'honneur  aime  k  relever  aon  drapeau  et 
k  faire  profession  des  convictions  qui  diterminenl  sa  conduite.  Pas  o'âlait  besoin  de  non* 
aigaiUoaner  beaucoup,  pour  nous  provoquer  ă  parter  k  notre  tour.  Ce  n'est  pas  k  nous  qu'il  ea 
coAlera  d'iiever  la  voii  en  celle  circonslance  et  de  dire  le  fond  de  oolre  pensie,  depais  loog' 
temp*  tramnarenle  d'ailleurs,  k  ce  qa'il  nous  semble. 

Ut  nous  uiionapas  iUusioa  cegendanl :  celle  campi^qe  oavarte  eontrţ  ce  qua  r«a  poor^ 
ralt  appeler :  Ut  radiamx  dt  la  tcience,  n'aura  pas  tous  ies  r^ultats  p'on  en  devrait 

Tone  3UV,  —  Troitam  f**,  Dlgitized  by  X^^U^IL 
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progressive,  et  le  patient  de  succomber.  La  meme  circonstance  est  signalee  im 
I'oteervation  de  M.  Trelat;  apres  rapplication  du  fer  rouge,  Tulcere  sembla « 
deterger,  et  le  cbirurgien  put  croire  un  instant  qu'il  allait  guerir  son  malade;  ce 
qui  n'empeche  point  que  Tobservalion  se  termine  par  la  necropsia.  11  devailen 
Stre  de  mame  encore  cette  fois.  Voici  du  reste,  tres-brievement  rappoitees,  te 
principales  peripeties  de  la  longue  agonie  de  mon  malbeureux  malade. 

On  se  sourient  que,  Ires-peu  de  temps  avânt  sa  presentation  ă  la  Societs.X... 
avait  vu  survenir  sur  la  levre  inferieure,  et  preş  de  la  commissure  droite,  c'est-i- 
dire  precisement  au  point  sur  lequel  appuyait  babituellement  le  luyau  de  la  pipe, 
une  seconde  lesion  tres-analogue  â  l'ulcere  qui  siegeait  ă  la  pârtie  gaucteel 
moyenne  de  la  langue.  Ce  fut  d'abord  une  fissure  antero-posterieure,  grisâtris,  nţo- 
şanţ  sur  une  base  molie,  quoique  un  peu  tumelîee;  tout  autour  on  voyait  depeUls 
points  Jaunes,  entierement  analogues  ă  ceux  qui  ont  ete  signales  sur  la  lesion  lio- 
guale.  Puis  la  fissure  prit  de  la  largeur  en  meme  temps  qu'elle  s'etendait  dans  le 
sens  antero-posterieur,  et  que  ses  bords  se  decbiquetaient;  toutefois,  on  n'y  remar- 
qua  jamais  rien  qui  rappelât  Ies  bypertropbies  papillîformes  qui  furent  obsenees 
au  debut  sur  le  dos  de  la  langue. 

Dans  le  courant  de  juillet,  on  constata  que  la  double  ulceratioa  de  la  langue  et 
de  la  levre  faisaient  de  nouveaux  progres;  le  pansement  au  chlorate  de  potas» 
devint  douloureux ,  intelerable  mame ;  le  fond  de  Tulcere  de  la  langue  ebit 
sanieux,  brunâlre,  se  creusait,  et  on  y  voyait  manifestement  Ies  fibrilles  moseo- 
laires  mises  a  nu  et  comme  dissequees. 

J'essayai  Inutilement  de  plusieurs  topiques  :  Eau  alcoolisee  et  pheniquee;  giţce- 
rine,  laudanum,  borax,  eau  de  sureau,  etc.  Je  toucbai  au  perchlorure  de  fer,  itU 
teinture  d'iode;  le  tout  inutilement.  De  jour  en  jour,  la  degluUtion  et  ralimentatin 
devenaient  plus  douloureuses,  plus  difOciles;  la  salivation  augmentait,  et  Ies  gas- 
glions  sous-maxillaires  dtaient  redevenus  sensiblies  ă  la  pression. 

Le  25  juillet,  ă  ma  demande,  mon  collegue  M.  le  docteur  de  Saint-Germain  fit  im 
cautărisation  ănergique  au  fer  rouge  des  deux  surfaces  malades. 
'  Cette  operation,  rendue  indolente  par  I'usage  du  chloroforme,  qui  nous  reveb 
chez  le  malade  un'  certain  degre  d'alcoolisme,  fut  suivie  d'une  pâriode  d'amelio- 
ration  principalement  du  c5t4  de  la  langue.  A  mesure  que  l'eschare  superfidelle 
disparaissait  par  un  travail  insensible,  on  constatait  que  la  perte  de  substance, 
caiusee  tant  par  la  maladie  que  par  la  medication,  avait  ete  tres-considerable;  maii 

esp^rer.  Me  nous  attendons  pas  ă  voir  Ies  cory pliăes  du  positivisme  descendre  dans  l'artBe  A 
se  mesurer  avec  leurs  adversaires.  Conunent  d'ailleure  voulez-vous  qu'iisdiscntentf  qaandoi 
a  dans  son  bagage  pbilosophique  IMtroitesse  syst^matique  de  Comte  reuforcte  des  onageos 
absurditâs  de  H^el  et  de  ses  compalriotes,  on  ne  discute  plus,  on  râve.  S'ils  sont  quekpt 
peu  cons6qiicnts  avec  eux-m6mes,  ils  vous  regarderont  avec  un  ătonnement  qui  n'eidiin 
pas  la  commisâration  et  s'abstiendront  de  vous  r^pondre. 

£st-ce  lă  un  pretexte  pour  nous  taire?  Non  sans  doate.  La  vitiii,  pour  nous,  vânt  bieii 
qu'on  la  proclame,  fât-ce  mame  dans  le  desert.  Et  puis,  ii  en  est  beaucoup  parmi  notnqA 
penchăs  sur  le  bord  de  ces  ablmes  pbilosophiques,  h^sitent  ă  le  francbir ;  c'est  pour  ceni-fi 
qu'il  est  bon  de  parter. 

Ud  autre  ^cueil  encore  se  pr^sente  k  nous,  plus  delicat  peut-^tre,  parce  qu'fl  n'est  pto 
nâgatif  celui-lă :  c'est  la  Facultă  de  Paris,  envers  laqaelle  aucnn  Franţais  n'a  le  droitdeii 
nontrer  ingrat;  c'est,  disons  mieux,  c'est  l'fdole  de  Paris,  que,  nous  ne  ponvons  noosle<is- 
simuler,  chacun  montre  au  doigt,  quand  on  parle  de  doctrines  subversives,  conune  ces  feamei 
snspectes  auxquelles  tout  le  monde  pense,  quand  on  parle  de  nioeurs  I6g6res  ou  conpables. 

Eh  bien,  ii  me  semble  que,  pour  discuter  sur  ce  chapitre  avec  Ie  calme  s^rieux  qa'n  &»' 
garder,  nous  avons  k  faire  abstraclion  non-seulement  des  personnes,  mais  aussi  des  institutiotf 
aclueiles.  Et,  sera-ce  donc  chose  si  difiBcile  î  A  y  regarder  de  bien  prfes,  est-ce  qu'il  y  a  riel- 
kment,  k  Paris,  une  Facultâ  dans  le  sens  complet  de  ce  mot,  une  Facult6  distribaaot^ 
enseignement  en  raison  d'une  doctrine  speciale,  et  responsable  de  cette  doctrine  et  de  cel 
enseignement! 

Non,  cette  Facultă  n'existe  pas.  Le  conseil  de  Facnltd  n'a  plus  mfime  Fombre  de  raiil»»' 
mie  qui  laisait  l'importance  de  nos  ancieones  Facalt^;  ii  qe  saurait '  ddib^ier  oi  o^v 
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la  surface  de  cette  sorte  d'ecliancruns  etait  rosee,  ct  se  couvrait  de  bourgeons 
charnus  de  bonne  apparence.  L'alimentalion  devint  plus  facile  (le  malade  conser- 
vait.toujours  son  appelit). 

Cependant,  du  c6te  de  la  levre,  Ies  choses  allaient  moina  bien;  le  travail  ulce- 
ratif  ne  s'arretait  pas ;  ii  gagnait  de  plus  en  plus  la  muqueuse,  et  s'etendait  ă  la  face 
interne  de  Ia  joue,  presentant  toujours  Ies  m^mes  caracteres. 

Bientdt  ii  devint  6rident  que  Ies  tendances  cicatricielles  s'arrâtaient  aussi  du 
c8tâ  de  Ia  langue,  dont  Ia  tum6foction  augmentait  de  nouveau;  et  I'etat  cachectique 
se  prononca  de  plus  en  plus.  La  salivation  etait  considerable,  incessante,  et  I'ali- 
inentation  de  plus  en  plus  penible;  la  voix  et  la  toux  completement  aphones;  le 
fond  du  pharynx,  Ies  piliers,  Ies  amygdales,  la  luetle  et  Ie  voile  du  palais  absolu- 
ment  sains ;  Ie  malade  etait  trop  faible  pour  qu'on  lui  infligeât  I'examen  laryngosco- 
pique,  qui,  des  Ie  d6but,  avait  ete  laborieux  et  fatigant  pour  lui;  ii  etait  tourmente 
par  des  quintes  de  toux  tres-rudes,  suivies  de  l'expuition  d'un  liquide  grisâtre, 
forme  de  mucus  fllant  el  m6lange  de  muco-pus  non  fetide. 

L'auscultation  donnait  toujours  des  signeş  assez  variables  :  tantot  ceux  d'une 
broncbite  generalisee;  tantdt  on  perce vait  nettement  des  pbenomfenes  cavitaires,  au 
sommet  gaucbe  principalement  (craquements  bumides,  souffle). 

Enfln,  dans  Ies  derniers  temps,  ii  y  eut  un  peu  de  dlarrhee;  l'amaigrissement 
finit  par  devenir  considerable.  Le  malade,  desespere,  et  voyant  que  la  lutte  etait 
inutile,  ftit  pris  d'une  melancolie-suicide  assez  prononcee;  ii  finit  par  succomber 
assez  inopinement,  et  sans  avoir  presentâ  Ies  phenomenes  de  I'agonie  ultime;  on  Ie 
troova  mort  un  mălin  dans  son  lit  (6  octobre  1872). 

Une  perforation  pulmonaire,  arec  pneumo-thorax  limite  par  des  adherences  au 
sommet  du  poumon  gaucbe  en  avânt,  semble  donner  l'explicalion  de  celle  fin 
subite. 

Voici,  du  reste.  Ies  principales  lesions  que  revele  I'autopsie,  faite  le  7  octobre. 

Les  deuxpoumons  sont  cribles  de  granulaUons  tuberculeuses ,  surtout  aux  deux 
BOmmets,  et  principalement  ă  gaucbe;  â  Ia  pârtie  anterieure  du  poumon  gaucbe,  on 
trouve  une  caverne  anfraclueuse  du  volume  d'un  petit  oeuf,  arrivant  jusqu'â  Ia 
plevre,  qui  est  perforee,  tapiss^e  en  ce  point  de  fausses  membranes  infiltrees  d'un 
pus  verdâtre,  bien  lie;  ii  y  a  dans  Ia  cavit6  pleurale  un  liquide  sero-sanguinolent 
peu  abondant ;  Ie  poumon  est  aifaisse  et  revenu  sur  Iui-m6me. 

Au  milieu  du  lobe  moyen,  du  c6te  droit,  on  trouve  aussi  une  caverne  de  la  mame 

se  r^nnir  sans  une  mise  en  demeare  qui  part  dn  ponvoir,  et  ce  demiera  jalousement  restreint 
Je  cbamp  des  naesnres  m^me  pădagogiqnes  dont  la  Facultâ,  seule  aatrefois,  avait  ă  connaitre. 

Je  ne  saurais  nier  toutefois  ce  que  j'avoaais,  ii  n'y  a  qu'un  instant:  qne  l^cole  de  Paris  est 
m^pecte,  qu'elle  possfede  un  renom  de  philosophie  materialiste  et  antictirâtieDne,  et  qu'une 
£cole  n'a  et  ne  peut  guire  avoir  que  Ia  r^putation  qu'elle  reclierche,  on  qu'elle  merite.  Mais, 
encore  une  fois,  sil  est  dans  r£cole  de  Paris  des  hommes  qui  ont  acquis  justement  cette  r^pa- 
Ution,  ii  en  est  beaucoup  qui  mettent  leur  soin  minutieax  ă  ^viter  tout  conQit ;  quelques- 
uns  n'hâsttent  pas  ă  affirmer  des  convictions  d^terminăes  et  savent  măpriser  rimpopularitâ 
qui  s'attaclie  â  certain  enseignemenU  Ceux-d  r^lament  une  apprâciation  toute  difli^rente,  et 
soDt  comme  une  honorabte  protwlation  contre  Ies  funestes  tendances. 

Ces  riserves  failes,  je  voudrais  parler  k  mon  tour,  montrer  quel  est,  &  mon  sentiment,  Ie 
vâ'ttable  noend  de  la  question,  et  dans  qnel  sens  ii  doit  6tre  tranchâ.  Mais  ii  nons  faut  aupa- 
ravaat  răparer  une  omlssion  involontaire  en  appelant  raltention  dn  lecteur  sur  le  remarquable 
expoai  d'ensemble,  pr^sent^  (encore  k  Marseille)  par  le  doctenr  Seox  fila,  et  public  par  Iui  en 
uoe  brochore  dont  je  ne  saurais  trop  recommander  la  lecture. 

Ramenant  la  question  ă  ses  văritables  termes,  Tanteur  ^tablit  que  Ie  posiUvisme  doit  fatale- 
ment  aboutir  ă  cette  double  proposition  :  dans  i'ordre  inorganique,  le  mouvement  est  une 
propriătă  de  la  mattfere,  et,  dans  Tordre  organiqne,  la  vie  est  une  propri^tâ  de  la  mati^re 
orgaoisde.  D'od  rănite  non  moins  fatalement,  que  Târne,  ia  conscience,  la  pens^  sont  des 
r^ultats  de  rorganisation  du  systâme  nerveux.  Geci  posâ,  ii  n'a  pas  de  peine  ă  en  conclure 
que  Dieu  n'existe  pas ;  que  le  droit  est  une  propriătâ  de  la  force,  et  que  la  forct  prime  le 
droit,  formale  qui  doit  nous  6tre  aussi  odieuse  qu'elle  est  coupable  et  insens^. 

L'^tre  et  le  n^ant  sont  in^me  chosp,  avait  dit  Schelling.  Oken  appliqoa  ce  principe  aux 
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dimensioB,  et  deux  ou  trois  autres  beaucoup  plus  p«tit^  au  Boqimet  dp  loU  sap»- 
rieur.  Lepaumoa  droit  eat  violace,  infiltxo  deliquide,  et  «ţmphjsemat^ijx sat»* 
bords. 

ies  lesione  du  larynx  et  de  Ia  traţheş  soQt  <^sider«bles,  I^'ipiglotU,  ^>aiş^  a 
ses  bords  oomipe  denteles  et  ronges  par  de  petits  ulc«res  qui  Tont  taillee  â  Verop^ 
piece;  sur  sa  face  posterieure,  â  peu  de  distaqce  du  bord,  ou  voit  trote  da  ee 
ukereaâoOte  l'un  de  l'autre;  ils  ont  des  bords  tres-dechiquelw,  ♦ntourea  d'une 
vascularisation  flne  et  andante;  leur  fond,  jaunâtre,  couvert  ie  pus,  laiase  «pw- 
cevoir,  apres  detersion,  le  tissu  cartilagineux  â  pu;  Ies  cordea  yocales  superi«iH« 
et  inferieures  sont  boursoufOeea,  tomenteuses^  couvertes  d'ulceralions  nombreusţs; 
la  pârtie  posterieure  de  la  corde  vocale  inferieure  ^w;he  est  completenaent  delruiU; 
Ies  ventricules  sont  pleins  de  pus;  la  muqueuse  de  la  trachee est  peutr-âlre  plnsma» 
Iade  encore;  en  certains  points,  elle  a  completement  dispăru;  Its  oerceaux  cartiU» 
gineux  sont  â  nu,  depouiUes  de  leur  perichondre,  ulcere»  et  detrujtş  par  place»;  de 
telle  sorte  que,  că  et  lâ,  quelques-uns  de  leurs  fragmeuts,  decoUea,  font  sipUie  dau 
la  trachee. 

L'ulceration  de  la  langue  est  plus  ^tendue  encore  qa'on  ne  Tavait  SQppoiâ:  t&t 
mesure,  dans  le  sens  «ntero^posterieur,  36  roillimetres;  dana  le  sco»  trjin»v«R»l, 
28  millimetres;  elle  s'etend  â  la  face  inferieure,  au  devant  du  frcin,  el  pasae  de 
aauche  â  droite,  ou  elle  forme  une  erosion  superficiqlle  qui  repoşe  sur  \m  plan 
îndure;  rinduration  s'etend  a  toute  la  pointe  de  l'organe  fles  d^W  cotes,  La  bee 
superieure  et  le  bord  du  c5le  droit  soni  sains. 

La  perte  de  substance  de  l'ulceration  principala  du  bord  gauche  est  coaşideraUt, 
ţnais  certainement  atUribuable  en  grande  pârtie  a  Taction  du  fer  rouge ;  le  toni  tst 
brunâtre,  sphacele;  Ies  bords,  tailles  â  pic,  sont  leg^ment  decoUes.  Sur  um  iB(i> 
sion  perpendiculaire  â  la  surface  ulceree,  on  apercoit  că  et  lâ  de  petits  poiata  W«n- 
châtres  qui  paraissent  etre  des  foyers  tuberculeux  (Ranvicr)- 

En  arriere  du  V  Ungual,  la  muqueuse  est  epajssie,  mamelonneş;  l99  glanda 
byperţropbiees,  forment  â  sa  surface  des  saillies  irregulieres.  Une  coupe  faite  a  o 
niveau  fait  penetrer  dans  un  abces  de  la  grossenr  d'une  noisette,  qvi  sa  prvloagits 
milieu  du  tissu  muscolairş  jusqu'â  l'os  hjotde;  ce  derniar  est  saiQ  eţ  reoouvwt  d* 
son  perioste. 

La  lesion  de  la  levre  ne  presente  rien  qui  n'aiţ  ete  decrit  dans  l'obvenratkm,  a 
ce  n'est  que  la  commissure  est  depaasee  et  La  Ierre  superieure  leg^rement  attainte. 

iciences  nalurelles ;  Virohow  viat  enşuite  dtelarer  qve  ia  vie  ţst  i»sue  de  1«  matitoe,  et  M*- 
}e8cholt  pensa,  un  iostant,  avoir  râalisâ  dans  son  creuset  I'esprit  vilai  ea  pertODoe.  Eo  di 
mot,  c'est  k  răcole  posiUviste  que  revient  Vhonntw  d'avoir  jetâ  let  premien  foademeaU  de 
la  loi  morale  promulgai  et  appllqu^  par  nos  enneinis :  Q'esl  h  euz  qa'en  revient  la  fonnute. 

Suit  une  âtude  claire  et  nette  du  f«it  et  de  la  tai,  et  de  la  coafusim  que  fait  «ntr*  <a 
r^cole  positiviate,  qqi  foit  d^river  la  loi  du  Mi,  comine  elle  fait  dăriwr  la  Ibrce  de  la  maliin 
11  faut  dislinguer  pourtant,  entre  Ies  (aits  isolâs  et  let  faits  gânireuţ,  enlre  lea  faiu  giotaai 
et  Ies  loi» ;  et  ces  lois  trouvent  dans  raxiome  da  oausalilâ  laur  point  de  contact,  iear  niM 
imra^âiate ;  et  enOn,  s'il  n'y  a  pag  d'effet  aao>  cause,  ii  y  a  une  oauae  aupr^sie,  qui  est  Dien. 

«  Placer  Dieu  au  dăbut  de  la  acience,  analyser  Ies  phtaomteea,  m  tervir  des  Mtm  none 
d'uae  large  base  d'oii  pourra  surgir  l'idte  de  loi,  ramener  Ies  Ids  ă  Dieu,  teii*  est,  erarou- 
nouB,  Ia  vraie  mâthode  scientifique.  Elle  a  6t6  appliquăe  par  Ies  savanta  imparUaox,  par  ic 
penseurs  libres  de  prâjugâs,  par  tous  oeux  qui,  ne  pouvant  se  r^udre  ă  saerifier  de  pktt 
4e  cceur  toute  une  portion  de  notre  dtre,  reconnaisa^nt,  areo  Pascal,  que  rbomme  n'est b 
ange  ni  b^te,  et  voient  dans  la  giniraUsation  autre  cliose  qu^une  sioaple  condensation  de  Ui 
D^ireux  de  ne  pas  proo^der  en  avengles ,  Ies  spiritealistes  ezp^rimentant  avee  le  ptns  gi»^ 
HOto ;  mais  U  fait  primordial  n'est  pas  pour  ntx  loTUtig)^» 

■  Cembatlant  atee  M.  Chaullard  le  dâterminisme  de  Q.  fieroard,  |f.  6eux  est  d*avii  ft 
l'Bcole  de  Paris  ne  reprtoente  plus  aujourd'tiui  rorganinittne,  qai  n'iinpllquait  pas  la  osaMfi*- 
fisme,  et  qui  n'^tait  pas  non  plus  le  positivisme.  Le  positivigme  tel  que  le  reprâsente  rtob 
de  Paris,  o'eat  t$  rialisme  scimtifiqut,  dit-il,  qui  tend  h  faire  de  toate  question  une  quttlMi 
de  fait,  ou  plul6t  &  ^liminer  de  parti  pria  (oute  question  qni  n'est  pas  le  fait  pur. 

La  cooclusiOQ  de  ce  mâmoire,  on  la  comprend;  l'auteur  la  formule  et  la  rteusoe  ci  ca 
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ţ'ulc&ratlon  s'ftcnd  en  bas' juşqu'au  sllloh  gîngivo-laWa! ;  la  surfece  en  est  inh- 
^(e,  tomenteuse,  et  pr^sente  de  petites  saillies  de  la  grosseur  d'un  grain  de  inillet. 

iea  gaiJglions  sous-rmaxillaires  et  c^rotidiens  sont  volunjineux,  şaqs  depasser  la 
grosseur  d'une  pelUsnojseUe}  Ips  uos^qjţt  campleleqxeut  caseeux;  Ies  aulrţ!8>  au 
milieu  d'un  tiţsu  saifi,  presentent  plu^işurs  petlU  foy^  blaDchâtres. 

îigm  l'iBtestin  grele,  dq  tFouve,  eurtout  vera  U  fin,  m  ft«sez  grand  nombra  d'i4- 
cerations  irregulierement  arrondies,  ovales  dana  la  ssbb  perpendkulaire  au  trt|J«V 
i»  rintMthij  «t  situâeg  snr  le  berid  libre  de  la  muquensevcelîe-ci  est,  bup  cţrtaias 
poInU,  totaletnent  dâirulte  et  laisse  vdir  Iti  tunlqae  musenleuse  Jt  na^  le  p^rttoiii» 
est  epaissi  et  vascnlarise  dans  le  point  correspondant;  sur  d'Satilres  points,  l'uleA- 
ration  va  juşqu'â  Ia  şereqse,  qui  paralt  sur  1^  jQîiţt  de  se  perforer  (ulc^raţiqjis 
tuberculeuses). 

Voici  maintenant,  telle  qu'elle  m'a  ete  remise' par  M.  Thaon,  la  note  49  l'examen 
micrpşcopique  qu'il  a  fait  dans  le  laboratoire  de  M,  Ranvier  :        . 

On  a  Jisefyi  pour  Texanien  liistologique  divers  morceaux  pris  dafts  des  r^ons  dfffireates 
de  rmţane  malade;  un  d'enx  a  6ii  dălaohâ  du  fond  mame  de  rnlcbre;  l'autpe  a  M  pris  av 
Biveau  d'une  ulc4ratioa  ooounenţante;  an  troislâme  ooifipreoait  un  noddie  dp  Volume  d'nna. 
petlte  noisette,  apprteiable  leuleroent  au  touoher.  De  phia;,  on  a  ^out4  Ia  frtgmcnL  de  la 
Uvre  qui  âtait  ulcf^  Qes  dltFârentes  poKions  ont  H6  aoumiieş  fluqcQuivetaeiit  h  Cldipn  du 
liqqide  de  Mâller,  de  lagoame,  de  l'aloool.  {.es  coupes  fait^  9u  ţaMir 'Ont  ^lâ  eolor^  pţr  In 
picro-carpiipate  (ţ'amrooniaqua  et  plao^es  daos  la  glycârine. 

Au  niveau  de  Vulch-e,  on  trouvait  Ies  &brea  musculaires  piises  li  nu,  pâies,  avec  uoe  itria- 
tioo  iocertaipe.  Au  milieu  du  canevas  que  le»  faisceaux  musculaires  Ibrqiţnt  entre  eus,  on 
remarquaiţ  deş  nodulesde  O",!  &  0",8  dediamfetre,  parfailement  circonscriţs,  aţse:;  forte* 
ment  color^s  ă  )a  p^ripli^rie  par  le  picro-carminate,  şranuleux  au  centre.  Ces  podutes  (Ulenţ 
dispo$#s  ^olour  des  vaisseauz ;  ceui^ci  ătalent  rempTis  d'une  substance  granuleuse  (fibrine),' 
entenr^s  d'une  collerette  de  nellules  arrondies  vivement  cotor^ea  en  ronge  par  le  r^ar.tif.  Le 
nombre  de  ces  nodulea  dlaient  irâa-contldţrable,  on  eh  cotppfait  jnaqn'â  un»  tingtaina  dai» 
Ie  champ  du  mlcroscope  ă  l'aide  de  l'Qbjeclif  o  de  VeHclc  La  plnpart  ţtatont  teoWav  luaii  ii  y 
en  ayait  de  confluents,  fonnant  des  groupes  compante  do  ţroit  Âi  qitelre  d'entre  eW'  A  Bft. 
grossiaţenienl  dt  300  diaip^trea,  les-nodules  apparaissaient  composâs  de  celiules  arrondies, 
avec  un  noyau  remplissanţ  assez  esactement  la  cellule;  elles  ne  dăpassaient  paşO^^O^  dedian 
mttre;  vers  le  centre  du  nodule,  oefi  eellulea  se  t^sa^ueat  e| «»  coloralent  imparfaitemenU  En 
somme,  nous  avions  aflaire  k  des  granulatio'ns  tuberculeuses  des  plus  manifestes. 

Des  şraaulations  semblables  et  en  grand  nombre  se  trouvaient  dans  leş  deux  autres  mor- 
ceaux,  râserv^s  pour  l'^tude;  elles  âtaienl  diss^minâes  au  milieu  des  fliisceaux  musculairetf. 
r  .yrwHHiiiiiy i\t  Iiii  , ii     mii, iMiiiM  lii  ii'l 

termei :  l^a  teitnţe  n'ift  pofţiMţ^^v'avec  iJ»>v,  M-  F^rş,  n'^yaiţ  ţţţ^ţp  ^,a^^^«R9I^t,  CP  fflp- 
posant  ceci :  l^  şciţtw»  iţlairie  par.  Pi#«  U  ffieu  gkri(ii,i>ar  <«  ^fUnce, 

Tai  tenu  ă  faire  parcourir  k  nos  lecleurs  le  remarquable  mâmoire  du  docteqr  Seux,  parce 
que,  ii  me  p^att  61re  celui  qui,  ayant  r6»um^.  nettem,ent  lea  princip^ux  âlăn^enU  du'râje't.  a 
su  le  mlţux  aUssi  Ies  ^tudier  k  part»'  saqs  pr^ocdupaţion  passtonnelle  ou  extra-scientiflque.  le 
docleUr  Pabre,  qui  est  all^  plus  loin  dans  la  rkherohe  des  oHgines  du  niăl,  e«t  aI16  plus  loiu 
aussi  dans  la  dâtermination  des  remfedes  qu'il  y  a  lien  de  lui  applit]U^.  6n  eu  aura  une  boune 
idie  en  Uaot  sen  nonveau  Uvvail  sur  la  Phit/uopkU  chriiimm  U  ton.iuttfvfiaitm  ^  mUtcine. 
Qe «ara  pour  nou»  i'Qbjct  di'une  analysatwte. speciale;  oeqae  PaoanwlooB  blre.remanpier 
aajourd'buii  c'Qst.ţprnment  ces  deux  pi>pfagB9qr»  »a  «oat  renfopb^'  dans  Ja  «andenmatiopet. 
4aQ»ia ci^robatiofiurgentA du  positivişmţ,  qmn( ^ Ş4 dpctr|p#,A iseiinilbode «t  ii  touteşaea 
consfiquences,  .  -  i    . 

II  est  remarquable  en  elTet  de  voir  comme,  en  ce  moment,  nombreţ  d'bomme»  distingu^, 
prtoccup^s  de  la  m^rche  de  Tesprit  scientlQque,  et  des  terribleş  ţon3âquences  que  peuvent 
avoir  de  fdcheuses  doctrlnes)  comme  en  ce  moment,  dis-Je,  ces  hommesont  şentl  Ie  betoin  de 
faIre  publiquement  prolession  de  la  foi  que  l'oii  doit  garder,  ă  ce  qui  a  fait  de  tout  temps  la 
grandear  de'l'humaniia :  Diea,  l'âme,  la  vie,  dans  ses  diverses  sphtres.  O'est  ii  sans  doule  ub- 
eJump  imlninia  ou  ble»  des  dissfdenees  peuvent  s^  produh-e;  mals  li  n>n  est  que  plus  frap> 
pani,  de  voir  renal u-e4ane. un  mouvement  presqua  unanime^  ia  revendication  de  oeterrain  e^ 
l'fţiQrmaUoa  d9  eea  idâes  n^ceasaires;  mouvement.  snbliim  et  conaolaiit,  qui  |aiMi  i  ooBHllieB» 
la  foi  scientiijque%branlâe,  en  Tunissant  ă  la  reslauration  de  la  foi  reiigieuse. 

A-TaRHAW).  ■ 
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Uafs  daos  rUot  qni  comprenait  nne  utciratim  commenţmU,  on  ponvait  obaerT6r,la  Mam 
snivantes  de  r^piderme  et  du  cborion  de  la  moqueuse.  Tout  le  derme  de  la  muqneuK,  i 
eet  endroit,  ătait  infiltra  de  cellales,  ayant  tous  Ies  carantferes  des  cellules  de  pas;oniie 
letronvait  plus  Ia  forme  nodalaire  si  caracUristique  des  granulations;  ndaomoins,  nn  certain 
nombre  de  vaisseaux  ^latent  oblltârâs  par  un  coagulum  fibriueDi.  L'^pidenne,  intact  dans 
certains  points,  prâsentait  dans  d'antres  la  d^n^rescence  dile  T6Biculen8e  des  cellules  6pi- 
thÎHialeg;  enfin,  aillears,  11  mancpiait  compKtement;  ă  sa  place  6tait  un  cratâre  assez  profond, 
«pti  aTait  donnA  issne  anx  cellnles  de  pas. 

La  r^on  de  la  Usmre  qni  dtait  nkârăe,  nons  montrait  des  IMons  de  la  maiţueaBe  aoakgDei 
anx  pMcMentes;  une  prolif<iration  actire  autour  des  glandes  muqueuses  buccales;  oua 
inflammation  catarrbale  de  ces  demiâres.  Pas  de  granulations  ă  ce  niv^o. 

DisccssioN.  —  II  m'est  impossible  de  ne  pas  ajouter  encore  quelques  remarquiis 
pour  completer  et  mSme  recUQer  celles  dont  j'ai  deja  fait  suivre  ma  premiere 
communication. 

Ce  cas  est  le  deuxi&be  seulenHent  dans  lequel  Ia  verification  microscopique  ait 
Iovele  la  prâsence  daos  l'ulcere  lingual  de  la  granulation  qui,  seule  aujourd'hui, 
caracterise  Ie  tubercule;  le  premier apparlient  â  M.  Trelat,  l'examen  micrographique 
ayant  k\&  fait  par  HM.  Vulpian  et  Liouville.  La  constatation  faite  aujourd'hui  par 
MM.  Ranvier  et  Thaon  n'otTre  pas  moins  de  garanţie,  ni  d'autoritâ,  et  d'ailleursles 
preparations  resteront  annexees  aux  moulages  d'une  exactltude  si  merveitleuse,  qui 
onf  ete  pris  par  M.  Baretta  deux  fois  sur  le  vivant,  une  fois  pott  mortem.  EUes 
pourront  donc  toujours  Sire  examin^es  au  musee  de  l'hbpital  Saint-Louis,  et  dans 
la  collection,  encore  ă  l'etat  naissant,  de  l'h&pital  Saint-Antoine. 

Un  point  essentiel  h  noter,  c'est  que  cet  ulcere  lingual,  comme  celui  du  malade 
de  M.  Trelat,  est  apparu  ă  une  epoque  encore  elojgnee  de  la  cachexie  tuberculeuse; 
Ia  tuberculisation  pulmonaire  fkisait  mame  encore  question  au  moment  oii  le  malade 
vint  nous  consulter,  d^â  g6ne  par  le  developpement  assez  rapide  de  ia  lesioa  buc- 
cale.  Nous  reviendrons  sur  ce  point  capital  â  propos  du  traitement. 

Mais,  auparavant,  J'insisterai  sur  Ies  signes  diagnostiques  de  la  tuberculose  lin- 
giade,  sur  son  siege  pr6cis  et  son  6volution. 

{Lafnhun  proehain  tmm^o.) 
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Par  E.  Htwoujt,  d.-m.,  et  G.  Homoub,  ioteroe  des  bApitaax  de  Paris. 

ICe  sera-i-il  pennis  d'invoqner  nne  expârlence  dâjăvieille,  pour  ajouter  quelqnes 
nots  sur  la  question  th^rapeutique  qui  reste  toujours,  en  d^Snitive,  la  plus  intăres- 
saAte  pour  le  mâdecin. 

Deja  en  1851  (Voy.  Union  Medicale,  mai),  m'appuyant  sur  rexperimentation  phj- 
srîologique  et  l'observation  clinique,  je  formulais  en  ces  termes  moQ  opinioa  sur 
l'action  de  Ia  dlgitaliqe  et  de  la  digitale. 

.  «  La  digitaline  est,  avânt  tout,  un  inodifieateur  de  l'organe  «entral  de  la  circa- 
c  lation....  Le  mot  sâdatif,  si  souvent  appliqvâ  k  Ia  digitale,  ne  pisut^tra  pris  dans 
«  Ie  sens  gin^ral  et  absolu  de  temperant  et  de  calmant. . .  La  digitaline  ne  deprime 
«  pas,  au  moins  prinUtivemient,  l'action  du  coeur.  Le  ralerUUsemmt  qu'eile  d^Mr- 
«  mine  dans  Ies  contractions  de  cet  organe  n'est  pas  synonyme  de  ralentiaeauit 
«  de  Ia  circulation,  Taugmentation  de  force  d'impulsion  etant  liee  â  la  diminuQoa 
«  de  frequence  des  ballements  du  coeur....  On  ne  peut  donc  prendre  le  nombre  da 
«  pulsations  arlerielles  comme  mesure  de  la  vilessede  Ia  circulation.  >  Et  plitt 
loin  :  «  II  ne  ikut  pas  confondre,  dans  l'etude  de  la  digitaline,  l'actioa  plijnioift* 
«  ^ue  de  doses  exactement  sufflsantes  pour  produire  une  modiQcation  fimetio^ 
«  neile  apprâciable  avec  l'aclion  perturbatrice.de  doses  exagerees.  >  Et  enfin  :  « Im 
c  effets  diorâtiques  m'ont  rarement  păru  iHX)v«air  d'une  action  directe  e^  tmmifffifiş 

(1)  Soite  Aţa,  ->  Voir  las  n~  des  6, 18,  ti  jniltot,  JJ  aoftt,  îl  sq)tenjbre,  to  oetobre  et  » i 
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«  de  la  digitaline  sur  la  fonction  uro-po^tique,  mais  bien  6tre  cons^cutifs  aux  mo- 
(  diflcations  apportees  ă  Ia  circulalion.  » 

Depuis  cette  epoque,  vingt  annees  de  pratique  medicale  n'ont  fait  que  me  con- 
flrmer  dans  celte  opinion. 

La  principale  propriete  Iherapeulique  de  ia  digitale,  celle  qui  en  fait  un  agent  si 
precieux  pour  Ie  medecin,  est  donc  de  regulariser  la  circulalion  en  laramenant  aux 
conditions  normales,  et  l'indication  de  son  emploi  doil  etre  Uree  du  desordre  de 
cette  fonction.  Si,  cn  effet,  toute  medicalion  se  propose  pour  but  de  modiiler  la 
fonction  bien  plul6t  que  l'organe  malade,  envisagi  anatomiquement,  cela  est  sur- 
tout  vrai  pour  ia  digitaline. 

D'apres  ces  donnees,  on  comprend  que  le  diagnostic  doit  etre  plus  medical  qu'a- 
natomique,  et  tenir  plus  grand  comple  de  l'expression  symptomatique  que  de  la 
nature,  du  siege  precis  et  du  mode  des  bruits  cardiaques.  La  frequence,  la  petilesse, 
i'inegalite,  l'irr^gularite,  Ies  inlermiltences,  le  desordre,  en  un  mot,  des  conlrac- 
tions  du  coeur  et  des  pulsations  arterlelles,  indiquera  l'emploi  de  la  digitaline, 
abstraclion  faite  de  la  lesion,  et  si,  â  ces  signes,  viennent  se  joindre  la  toux,  la 
djspnee  ou  l'orthopnee,  l'oed^me  du  tissu  cellulaire  general  ou  pulmonaire,  la 
rarele  des  urines,  la  leinte  asphyxique  des  teguments,  Ies  efTels  de  la  medicalion 
digitalique  peuvenl  etre  rapides  et  quelquefois  merveilleux.  La  respiralion  devient 
plus  facile;  la  toux  diminue;  la  diurese  prend  des  proportions  considerables  a  me- 
sure  que  le  pouls,  dont  ii  etait  impossible  de  saisir  le  rhythme  et  le  nombre,  se 
monlre  plus  regulier,  plus  developpe,  et  que  Ie  chiffre  des  pulsations  decroît  pro- 
gressivement. 

Mais  si,  au  lieu  de  I'ensemble  de  sympt6mesque  nous  venons  d'esquisser,  le  ma- 
lade presenle,  avec  un  pouls  plein,  dur  et  vibrant,  la  coloration  vive  de  la  peau,  la 
lurgescence  de  la  face  et  une  forte  impulsion  cardiaque,  Tulilile  de  la  digitaline 
derient  douteuse,  el  parfois  mfeme  son  emploi  peut  6tre  nuislble. 

Les  palpitations  liâes  ă  la  chlorose,  ă  I'anemie  et  â  cerlaines  cachexies;  Ies  troubles 
de  la  circulalion  cardiaque  survenus  sous  l'influence  d'6lats  nevropalhiques,  ceux  que 
Ton  observe  chez  les  jeunes  sujels  predisposes  ă  la  tuberculose  avani  l'apparilion  d'au- 
cun  signe  positif,  ceux  enfln  qui  sont  en  rapportavec  un  d6faut  passager  d'harmonie 
dans  le  developpement  organique  pendant  la  crolssance,  sont  toujours  amendes  par  la 
digitaline,  sans  prejudice  desaulres  medications  que  peut  r^clamer  l'^tat  dialhesique 
ou  morbide  auquel  ils  se  raltachenl.  Je  me  suiş  ^alement  bien  trouve  de  l'admi- 
nistration  de  la  digitaline  dans  les  diverses  periodes  de  Ia  phthisie,  lorsque  la  fi*e- 
quence  extreme  du  pouls,  en  dehors  des  paroxysmes  pyretiques,  temoigne  d'un 
desordre  profond  de  la  circulalion. 

EnGn  son  aclion  resolulive  est  incontestable  dans  la  pleuresie  et  la  pericardite, 
apres  la  cessation  de  l'etal  febrile,  mais  les  inflllrations  et  les  epancbemenls  sereux 
des  caviles  splancbniques  developpes  sous  l'influence  d'affections  du  foie  ou  des 
reins,  ne  m'ont  pas  păru  modifles  favorablement  par  la  digitaline. 

Dans  lous  les  cas  que  nous  venons  d'enumerer,  c'est  Taclion  regulatrice  que  cherche 
le  medecin ;  aussi  doil-iladminislrer  la  digitaline  âdose />Ay«io/o^>9ue  (1  milligr.  ou 
2  par  vingl-qualre  heures).  Mais  en  dehors  de  ces  indications,  que  nous  appellerons 
rationnelles,  un  vaste  champ  resle  ouvert  â  l'emploi  de  la  digitaline  dans  les  ma- 
ladies  aigues  febriles  et  inflammatoireâ.  Le  medecin  ne  cherche  plus  seulement 
alors  â  oblenir  reflet  physiologique  primitif,  a  rendre  reguli^re  la  circulalion  desor- 
donnee;  ii  se  propose,  suivanl  la  melhode  dite  rasorienneou  conlro-stimulanle,  de 
determiner  d'emblee,  par  des  doses  elevees,  des  phenomenes  de  depression  et  de 
perlurbalion  generale,  esperant  ainsi  modifler  favorablement  l'evolution  de  la  ma- 
ladie, el  en  acc616rer  la  marche. 

La  medicalion  perlurbalrice  peut  incontestablement  âtre  utile  dans  le  cours,  el 
surtoul  au  debut  des  maladies  aigues.  Les  vomilifs  soni,  peul-elre,  le  meilleur 
exemple  qu'on  puisse  invoquer  ă  cel  egard;  mais  on  ne  doil  pas  se  disimulerque 
les  doses  elevees  auxquelles  sont  administres  les  medicamenls,  provoquent  un 
desordre  qui  ne  permet  plus  d'appr^cier  l'action  propre  â  chacun  d'eux,  et  conduit 
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â  confondi^  dans  un  diSine  grOiipâ  â^  âgents  Iherapeutiques  doues  d'ane  aeUoa 
disparate  ou  meme  antagoniste.  Ii  suffît,  pour  s'en  convaincre,  de  jeter  un  coop 
d'oeil  sur  Ia  liste  des  contro-stimulants  ou  l'on  voit  ftgurei'  c6ie  â  cote,  la  digitale» 
l'ipecacaanha,  ie  colcbique.  Ia  slrychnine,  la  belladone,  6tc.,  etc.,  et  l'on  sait  qul 
dose  toxique,  Ies  phenom^nes  produits  par*  des  iigenls  tr^s-difTerents,  Onissenl  par 
se  confondre  d.  tie  pltis  prâsenler  de  earacteres  propres  ou  specidques. 

Pour  la  digitaline  en  particulier,  radministration  de  doses  elevees  a  pour  reeulUt 
evident,  d'obscurcir  encore  le  probleme  deja  si  complexe  de  racUon  Daedicatrice. 
Que  sera-ce  si  on  lui  associe  d'autres  agents  Iherapeutiques  dont  raction  peut  «ire 
parall«le,  diiTerente  ou  meme  opposee  (1). 

N6us  croyons  avoir  demontre  dans  notre  memoire  la  presque  idenlite  de  la  di^- 
taliae  amorphe  (chloroformiqae  du  Codex)  et  de  la  digilalioe  cristallisee  sous  le 
triple  rapport  cliimlque,  pbj'siologique  et  toiicologique.  II  elail  important  de  s'as- 
surer  si  l'observation  clinique  viendrait  confirmer  cette  identite  au  point  de  voe 
tfaerapeulique  el  posologique. 

H.  le  docteur  J.  Guyot,  dont  mon  flis  est  l'interne  cette  aan4e,  a  bien  vouhi  admi- 
ni5trer  dans  son  service,  â  Ib^pital  Lariboisiere,  la  digitaline  cristallisee  «a  soiu* 
tion  titree  au  millieme  dans  un  certain  nombre  de  cas  d'affeetions  cardiaqnts 
variees. 

II  Dous  paralt  fort  diffioile  d'appreoier  en  general  des  diSivencei  dans  l'iatBnsili 
d'actioa  de  deux  medicaments  analogues,  lorsqu'oa  agit  sur  des  maladcs  qul  dit- 
f^rent  toujours  malgre  l'identite  apparente  des  lesions  morbides  qu'ils  praseateat 
Nous  ne  poovons  donc  mettre  en  parallele  et  comşarer  l'energie  th6rapeutique  de  la 
digitaline  amorpfae  et  de  la  digitaline  oristallisde.  Toutefois  Ies  obsenratittu 
recueillies,  eu  nombre  de  plus  de  vingt,«tablis8ent  l'acUon  physioklgi<ţue  de  ia  digi- 
taline cristallisee  ă  la  dose  de  O  gr»  001  â  O  gr.  002  par  jour  sur  le  rhythme  et1« 
nombre  des  battements  du  coeur,  sur  la  tenaion  art^ielle  dont  I'elevaUon  efet  readuc 
evidente  par  le  aphygmograpbe  et  sur  la  chaleur  febrile  dont  Ite  modifications  sost 
acevsees  par  le  thermeaietre.  Diaons  cependant,  qu'â  ee  dernier  point  de  Toe,  ks 
experie&ces  ont  ete  trop  pau  nombreuses  pour  demontrer  dune  facon  defioitiva 
l'action  antipyreUqus  de  ia  digitaline. 

L'administration  sotis  forate  liquide  n'a  pas  prâsent»  <te  difilirattGe  appriei^ie 
daas  te  mode  d'actioti  ou  la  rapidit6  des  elMs;  l'iiitoliereiKe  ne  s'cet  pas  pfodoite 
plus  mpidement. 

Le  milligramme  preeente  tovr|our8  l'unlte  de  dose,  el  ce  a'est  qtk'texeeptioaBd- 
lement  qu'on  devra  donner  plus  de  2  milligrammes  par  ilogl-^ţuatfe  heo^es,  pov 
dMenir  l'actioit  s&datiterigulalHce  de  Ia  circulation.  L«b  Itajeelioas  h^podera^qws 
de  la  selution  av  miilleme  n'ont  pas  d'abtion  irritaMfe,  «tUs  poarwnt  peut-Sbre 
oA-ir  quelque  avanlage  ehez  des  sujets  dont  TefiMiMac  ^ppwte  mal  Ies  presfk' 
rations  digitaliques.  Elles  ont  păru,  dans  un  cas,  pr»Taquel*  Ia  dlurese  d'uiie  ma- 
niire  evidente;  la  quamitâ  des  urines  s'est  elev^  de  400  â  500  grameties  k  1,M0 
g[rammes  par  Jour,  pour  rev«nir  au  thiBm  aat^Hear  aprte  la  suspettsion  du  mi- 
temeni. 

En  resumi,  nous  nous  croyons  autorise  ă  afllttaer  une  analogie  tr^s-gfande,  âiion 
ane  complete  Bimilitude  comrae  mode  et  energie  d'actioa  entre  Ies  deuxd^HÎfine. 

Dr  HOKOLLB. 

(1)  Je  ptnnfkis  prendre  pour  exemple  te  traHemepl  de  h  pneumtmie,  pour  leqoel  1b  kttfib 
•st  sMveot  admlirisM  Bimaliaii6m«iit  avee  la  digitale.  L'^tuae  des  prAparatims  aMiiaaiMb, 
dont  le  kerm^s  peut  61re  coiisid6r6  comme  le  type,  d6monti^  nn  mode  d'aiHioa  oppoM  *  Hâi 
des  pi^pariilioDS  de  digitale.  Si  Ies  unea  el  Ies  autres  dimiouent  la  frâquoooe  dit,  panlb  !■ 
premierea  Ie  dâpriment  en  mfime  temps  qu'elles  le  ralentissent,  et  c'est  TaisUoa  iitfui 
prlmilWe  des  aatimoniaux,  jointe  ă  lear  inflnence  tonte  spâr.iale  sâr  la  ^crtftitftt  dţ ' 

Sense  broncbique,  qui  expttque  lenr  soco6s  dans  Ies  affisdtiooB  ibOaminaliÂtt  tt 
yna  fnimoiiure. 

Digitized  by  VjOOQIC 


L'UNiON  M£D1CALE.  737 


CHIRURGIE 


II9VII  aţa  i'ţifBMH  »e  m  MHTV-vODTfittBe  4  8i»pini$ipn|,  gohmb  mubib  obs 

MOTBNS    DB    TBANSPORT,  DANS   LES   CkŞ    9^    PB&CTOBBS    DBS    HBMBRBB,  EH   mHr 
MWNfl  Wt  A  l.-iai£BIBIIB, 

loe  i  la  SociiU  medicale  d'imalaUon,  dans  la  siance  du  2  Mvr^T  «'3> 
Dar  le  Df  PBibţpPB,  m^eeia  principal  4'anute  in  leteaite. 

Heşsieurş, 

J'ai  eu  I'honneur  de  vous  eniretenir  deja  de  Ia  bolte-gouttiere  â  şu^ension  que 
j'ai  ţmaginee  pour  le  traitşraenl  dţş  frţ^tures  des  membres,  soit  au  IU  du  malade, 
soit  eu  campagne. 

ie  vlens  vous  faire  part  aujourd'hui  d'un  perfectionnemept  que  j'ai  apporte  a  şa 
ţOBstruction  ţommş  annexc  des  ipojens  de  transport  ii  Ţaroiee  ou  ă  Tinterieur. 

Je  rappellerai  en  peu  do  raotş  ses  princjpales  dispositions  :  elle  consiste  en  une 
boite  en  bois  longue  de  55  centimelres,  ot  large  de  20;  leş  planchettes  laterales  qui 
forment  Ies  rebords  ont  10  ceutimetres  1/2  de  hauleur;  elies  sont  percees,  le  long 
de  leurs  bords  superieurs,  de  quatre  niortaises  de  chaque  c^te,  placees  a  egale  dis- 
lance. 

Âtupoint  4e'jonctioB  du  fond  de  1»  boite  avec  Ies  rebords,  et  auz  quatre  extre- 
ţuites  de  ces  mfimes  rebords,  sont  praliquees  quatre  mortaises  destinees  k  recevoir 
ies  grands  liens  qui  Pixent  au  plan  qui  doit  lui  servir  de  soutien., 

Une  gouttiere  en  (il  de  fer  de  jambe  ordinaire  complete  l'appareil :  on  la  suspend 
au  milieu  de  Ia  boite  â  l'aide  de  huit  liens,  courroies  ou  autres,  qui  ronţ  se  Uter  en 
dehors  dţs  rebords. 

Pour  la  fracture  de  cuisse,  on  ajoute  ă  la  gouttiere  un  cuissard  d'une  longueur 
de  55  centimetres,  pluş  long  en  dehors  qu'en  dedans,  pour  s'adapter  â  la  region 
iliaque  externe.  On  peuţ  d'ailleurş  f^ire  usage  de  Ia  gouttiere  de  cuisşe  usitde  dans 
Ies  bopilaux. 

La  bolte-goutti^re  est  iţpplicable  ă  touţes  Ies  fractures  des  membres. 

Pour  la  foire  fonctionner,  on  garnit  d'upe  forte  coucbe  d'ouate  Tinterieur  de  la 

Jouttiere,  en  en  ţnlroduisant  une  plus  grande  quantite  sous  le  talon  et  sous  le  ten- 
on  d'Achille,  şi  I'on  a  aRaire  ă  une  fracture  des  extremiţes  inferieures.  On  a  ftiit 
paşşer  prealablemenl  dans  Ies  interstices  de  \a,  gouttiere  Ies  liens  qui  servent 
â  fixer  le  membre  sur  celle-ci  :  Ies  deux  grands  liens  sont  introduits  en  mame 
temps  dans  leş  mortaises  qui  se  trouvent  aux  quatre  extremites  du  bord  infierieur 
de  chaque  planchette  laterale ;  on  Ies  fait  penetrer  ensuite  sous  Ies  v^hiculeş  oii 
sont  Ies  coussins  des  voilures  auxque(s  on  Ies  attache  solidement,  de  maniere  ţ. 
immobiliser  l'appareil. 

Dans  Ies  fractures  simples,  pes  dispositions  suOisent ;  pour  Ies  fractures  compli- 
quees,  on  recouvre  la  coucbe  d'ouate  des  ţopţques  necessiţes  par  Ies  diverses  com- 
plicalions. 

Lorsque  l'appareil  est  entierement  garni,  Ies  m^noeuvres  de  reduction  dtant  ache- 
vies,  on  Ie  gtisse  sous  le  membre  et  on  le  fixe  avec  Ies  liens. 

On  ţi  reproche  şi  Ia  boîte-gouttiere  ă  suspension  de  ne  ponvoir  servir  en  cam- 
pagne, St  cause  de  son  volume  et  de  Ia  difficulte  de  se  la  procuror. 

Cest  surtout  dans  le  but  de  satisfaire  au  premier  desideratum  que  j'ai  modifie 
l'appareil;  en  eflfet,  pour  en  diminuer  Ies  surfeces,  j'ai  faitetablir  une  charnifere 
aux  quatre  extremites,  au  point  de  Jonction  du  fond  avec  Ies  rebords  de  Ia  boite; 
celte  disposilion  permet  de  replier  Ies  premlers  sous  la  derniere ;  de  maniere  ă  for- 
mer  un  plan  horizontal  de  22  centimetres  de  largeur  et  d'une  dpaisseur  equivalente 
ă  celle  de  deux  attelles  superposeeş.  Dans  ces  conditions,  l'appareil  est  tres- 
portaţlf:  il  est  facile  d'en  placer  un  e\ssez  grand  nombre  dans  tes  diOÎBrentes  voi- 
tures  ou  caissons  d'ambulance,  oa  xokxa^  â,  doiş  de  muleţş. 

Quant  ă  Ia  gouttiere  qui  cbnstitue  Ia  suspension,  Ies  caissons  d^mbuţance  en 
sont  abondaiHRţent  pourvus.  D'aillcţurs  on  peut  aisem.enl  ş'en  paşşer;  on  y  şuppl^e 
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par  une  planchette  qu'on  perce  de  huit  trous  le  long  de  ses  bords,  par  lesquels  on 
fait  passer  des  flcelles  ou  tout  autre  lien,  pour  ^tablir  la  suspension. 

Si  l'on  jugeait  ă  propos  d'appliquer  un  bandage  inamovible  an  membre  fracUm, 
la  boite  pourrait  rendre  Ies  memes  servîces. 

J'ai  ă  repondre  â  la  seconde  objeclion  :  on  avance  que  cet  appareil  est  difficile  a 
se  procurer  en  campagne. 

Rien  de  plus  facile  au  contraire  :  on  Irouve  partout  quelques  plancbes;  Ies  boites 
ă  biscuits  m'ont  servi  pour  cet  usage,  au  câmp  des  Pyrenees,  en  1868;  avec  leor 
secours,  nous  avons  improvise  plusieurs  apparells  â  suspension  qui  nous  ont  rendo 
de  grands  services. 

Dans  ces  circonstances,  on  renonce  aux  chamiferes,  Ie  nombre  des  boites  qui  en 
sont  pourvues  etant  limite;  avec  des  clous,  des  flcelles  ou  tout  autre  lien,  on  peut 
en  construire  ă  volonte  sur  place. 

Quant  aux  materiaux  propres  â  gamir  la  goutliere  ou  Ia  plancbette,  on  supplee 
l'ouate  par  de  la  mousse,  des  feuilles,  du  foin,  de  la  paille,  etc. 

Nous  avons  fait  usage,  au  câmp  des  Pyrenees,  de  l'appareil  a  suspension;  Ia  voi- 
ture  Masson  servit  de  vehicule.  En  imprimant  une  allure  vive  a  ce  moyen  de  trans- 
port. Ie  malade  ne  se  plaignait  d'aucune  douleur;  Ies  secousses  imprimees  an 
membre  snspendu  etaient  presque  imperceptibles. 

Je  ne  m'etendrai  pas  ici  sur  Ies  avantages  de  la  bolte-goutti^re  appiiquee  an  trai- 
temenl  des  fractures  des  membres  au  lit  du  malade;  je  Ies  ai  enumeres  dansiin 
travail  imprime  qui  a  păru  dans  I'Union  Medicale,  aoftt  el  septembre  1870;  ainsi, 
en  l'employant,  la  contraclion  musculaire  est  neutralisee ,  ce  qui  concourt  ă  main- 
tenir  I'aifrontement  des  fragments;  on  obtient  la  mobiiisation  du  membre  dans  sa 
totalite,  I'immobilisation  au  point  fracture,  la  formation  plus  precoce  du  caI;OD 
epargne  de  grandes  douleurs  au  malade  qui  peut  se  mouvoir  dans  son  lit. 

EnOn,  lorsqu'on  traile  des  fractures  compliquees,  on  combat  Ies  complications 
sans  nuire  au  travail  de  consolidation.  Dans  Ies  cas  de  fractures  obliques  ou  difB- 
ciles,  on  met  faeilement  en  rapport  exact  Ies  fragments,  au  moyen  de  Ia  coaptation 
immediate  qui  assure  leur  aflrontement  d'une  maniere  permanente. 

Dans  cette  note,  je  dois  specialement  faire  ressortir  Ies  avantages  de  l'appareil 
comme  annexe  des  moyens  de  transport.  En  lui  donnant  cette  destinalion,  on  a 
surtout  pour  but  d'eviler  aux  blesses  de  grandes  souffrances,  en  neutrallsant  Ies 
violentes  secouses  qu'ils  eprouvent  dans  Ies  di(Terents  vehicuies,  dont  la  construc- 
tion  laisse  beaucoupă  desirer  en  campagne.  Non-seulement  Ia  suspension  rationnelle- 
ment  employee  est  appelee  â  soulager  des  douleurs  actuelles,  mais  encore  â  preve- 
nir  Ies  accidents  graves,  qui  peuvent  resulter  d'un  transport  prolonge  d'bommes 
atteints  de  biessures  serieuses  des  extremil6s  inferieures,  dans  des  voitures  aussi 
durement  suspendues. 

L'appareil  peut  s'adapter  ă  tous  Ies  moyens  de  transport :  brancards,  voituri 
d'ambuiance,  wagons,  cacolets;  ii  est  surtout  utile,  et  ne  saurait  etre  remplaoe 
lorsqu'on  a  â  transporter  des  maladesgravement  atteints ;  dans  Ies  cas  de  fractures 
comminutives  avec  des  desordres  considerables  des  parties  molles.  A  l'interieur,  ii 
pourrait  etre  utilise  pour  Ie  transport  des  blesses  des  b6pitaux  et  des  regiments; 
quelques  appareil  seraient  deposes  dans  Ies  casernes  et  dans  Ies  etablissements  bo9- 
pitaliers  pour  Ie  service  usuel. 

II  est  une  derniere  objeclion  qu'on  pourra  m'adresser  :  on  diraque  le  nombre  de» 
boites- goultieres  ne  sera  pas  assez  grand  pour  salisfaire  ă  tous  Ies  besoins,  âla 
guerre.  Cest  un  reproche  qui  est  imputable  ă  tous  Ies  genres  de  bandages  et  d'ap- 
pareils;  ii  y  a  un  moment  ou  i'afliuence  des  bless6s  est  telle  que  Ies  ressources  dt 
toute  sorle  viennent  â  manquer. 

Quelles  que  soient  d'ailleurs  ies  limites  que  Ies  peppeties  de  Ia  guerre  imposHl 
aux  combinaisons  cbirurgicales  qui  ont  pour  but  le  soulagement  du  soldat  mal«d% 
cbacun  doit  apporter  son  tribut  d'efforls  et  d'intelligence  a  l'accomplissemeiU  4!â*t 
si  noble  tâcbe. 

En  appiiquant  Ia  suspension  aux  appareils  destines  ă  transporter  Ies  blesses»  fii 
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cru  surtout  remplir  une  mission  d'humanite  qui  se  cosfond  ici  avec  Ia  mission  chi- 
rurgicale, car  en  portant  toute  son  attenlion  el  toute  sa  soUicilude  sur  le  perfec- 
tîonnement  des  moyens  de  transport,  rbomme  de  I'art  previendra  souvent  Ies 
resullats  funestes  des  grandes  blessures  et  des  operations  qu'elles  necessitent,  ea 
meme  lemps  qu'il  conservera  au  pays  des  bommes  dont  Ia  vie  est  si  precieuse. 

pathog£nie 


VB  L'APLASIB  LAMIilEDBE  PK0GBBS8IVB  ; 

Par  le  docteor  Louls  Larde. 
Rapporl  fail  h  la  SocMtă  m^icaie  d*ămulatioD,  par  H.  le  docteur  Xavier  Gocradd. 

Messieurs, 

La  moDOgraphie,  dont  je  viens  d'ănoncer  le  tilre  surprenant  au  premier  abord,  est  une  con- 
tribotion,  pour  employer  Ies  termes  du  nouveau  langage  bibliographique,  ă  rtiisloire  d'une 
maladie  singuli^re,  qui  marile  de  fixer  un  instant  voire  atlentioD ;  ii  s'agil  d'une  atrophie  uni- 
laterale de  la  face  frappanl  de  pr6f6rence  le  c6t6  gauche  de  celte  rigion,  snrvenanl  en  dehors 
de  toute  afTection  concomitante  et  ne  s'accompagnant  d''aucun  d^sordre  fonctionnel.  L'au- 
leurde  cette  monographie  a  eu  le  mărite,  sous  i'inspiration  de  M.  le  docteur  Bitot,  professeur 
d'anatomie  ă  l'tcole  de  mădecine  de  Bordeaux,  d'6ludier  ă  part  cette  forme  speciale  d'alro- 
pbie,  qui  se  trouvait  perdue  dans  la  classe  si  nombreuses  des  lăsions  de  nutrilion. 

II  est  aujourd'hui  reconnu  que  la  face  peut  6tre  le  siâge  d'une  atrophie  unilaterale.  Les 

sympidmes  qui  caractărisent  cette  atrophie  doivent  fttre  menlionnes  avec  quelques  dilails, 

aOn  que  la  discussion,  relative  ă  la  pathog^Die  de  cetie  strânge  maladie,  soil  plus  facilement 

comprise.  Les  points  qui  plus  lard  seront  envahis  par  Patropliie  soni  longtemps  ă  l'avance  le 

siege  de  laches  blanches,  qui  s'eiendenl  peu  k  peu,  et  quelquefois  finissent  par  se  confondre 

les  unes  avec  les  aulres.  II  n'est  pas  rare  de  voir  une  coloralion  brunâire  succăder  ă  la  rolo- 

ration  blanche  primilive.  Au  boul  d'un  nombre  de  mois  impossibie  k  dâterrainer,  d'une  faţon 

m^me  approximative,  Talropliie  commence  dans  les  points  qui  ont  m  le  siăge  de  ces  taches, 

la  peau  se  deprime  et  se  r^tracte,  donnant  k  la  main  la  sensation  d'un  tissu  cicatriciel.  Les 

anoexes  de  la  peau  sont  manifeslerocnt  alleintes,  et  leurs  fonclions  physiologiques  perverlies. 

Dans  ses  parUes  profondes,  on  remarque  quelquefois  une  diminution  de  calibre  de  quelques 

arlires,  une  diminution  de  volume  des  muscles  de  la  face  du  voile  du  palais,  et  de  la  langne, 

avec  persistance  de  la  contractiliie  normale;  celte  atrophie  partielle  a  pour  consequeoce  une 

deviation  de  tous  les  traits  vers  le  cdtâ  malade,  par  suite  du  retrăit  de  Textrâmiie  mobile  du 

moscle  atrophie,  dont  la  longueur  est  necessairement  raoindre. 

Dans  la  majorite  des  cas,  la  sensibilite  generale  et  la  sensibilii^  sensorielle  ont  etă  tronvăes 
ntactes.  Tris-excepUonnellement,  les  malades  se  soni  plaints  d'hypereslhesie  et  de  prurit  Le 
systfeme  nerveux  rooteur  ă  toujours  ecbappâ  k  loute  altâration.  Les  os  et  les  carliinges 
subissent  k  la  longue  un  retrăit  tr^s-sensible.  L'atrophie  a  pu  s'etendre  trois  fois  jusqu'au 
larynx,  sans  troubie  fonclionnel  grave.  La  temperalure  a  toujours  616  normale. 

Tels  sont  les  8ympl6mes  qui  forment  le  râsurae  des  onze  observalions  ciiees  par  le  docteur 
Lande,  et  donl  le  plus  important  est  liien  cerlainemenl  l'alrophie  partielle  qui  donne  k  la 
maladie  sa  physionomie  speciale,  les  aulres  caractferes  symptomatiques  etant,  ă  peu  de  chose 
pr^s,  n^gaiifs. 

Cette  rănnion  de  caracttres symptomatiques  parait  cependant  sufOre,  aux  yeux  de  l'auteur  de  la 
monographie,  pour  conslituer  une  enliie  pathologique.  Sans  6tre  aussi  affirraatif  en  ce  qui  touche 
la  sp^dalitâ  des  sympt6mes  que  prâsente  l'aplasie  lamineuse,  je  suiş  bien  obligă  de  reconnaltre 
que  cette  atrophie  se  distingue  par  une  circonstance  dont  tont  le  monde  apprăciera  la  valeur  dia- 
goostique:  je  veux  parler  derinlăgrită  du  syst^me  nerveux  sensitifetdu  systăme  ner^■euz  mo- 
leur  de  la  răgion  alTecUe;  ii  y  a  lă  quelqne  chose  qui  donne  en  elTel  k  cette  maladie  une 
phyBioDoniie  qui  lui  est  propre,  et  qui  la  distingue  des  aulres  lăsions  analogues  de  la  face.  Ces 
lesions  sont  les  suivantes  :  rinâgalite  congenitale  des  dcux  moilies  de  la  face,  l'hypertrophie 
d'une  moilie  laterale,  l'arret  de  developpemcni.  Ia  sănescence  premalurăe,  l'atrophie  mus- 
culaire  progressive,  l'atropliie  nâvralgique  et  l'atrophie  paralylique.  Dans  toules  ces  afTections, 
ii  y  a  le  plus  souvent  un  troubie  du  syst^me  nerveux  cărebro-spinal,  qui  fait  au  contraire  cons- 
(amment  defaut  dans  l'aplasie  lamineuse,  el  dans  les  cas  oii  ce  troubie  fonclionnel  n'existe 
pas,  d'autres  circonstanceg,  relatives  surtout  ă  la  dale  du  debal  de  la  maladie,  edairent  suiB- 
saounent  le  diagnostic 
Je  n'aorais  pas  pris  le  soin  d'analyser  Ia  monographie  de  M.  le  docteur  Lande,  si  je  n'avais 
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eu  quţ  rioleotion  de  reiracer  le9  Iraits  qn«  l'auieur ««  asMgn^  iicette  qo^vţlle  estţ^^  iqorbiA<s. 
II  ne  s'agit  pas  seulement  ici  d'une  espice  pathologique  exceptionpelle  et  iTune  cuHosit^  di- 
nique.  La  qoesUan  qoe  je  vevix  discnter  est  d*on  inl^rtt  plus  g^nSral  el  plus  6lert.  Qael  Mtte 
processus  pathpgăn^tiqqe  de  celle  alrophieT  Esl-on  en  droit  d'adraetlre  qu'elte  est  doe  k  !'«- 
tion  du  syst^me  nerveux?  Kt  si  celle  aclion  dn  systtme  nerveat  esl,  iim  le  cas  actoeU 
d^moBlr^,  quelt  sont  Ies  nerfs  qui  la  produisentl  T^hiI  eit  II 

Les  r^poDses  1««  pios  diverses  oul  ^  fititet  k  la  pramtoe  şnestioB.  Pmr  Beigaoa  (i),  k 
maladie  rteide  dans  la  couche  cellulo-adipenae  eoHvouţande,  et  ii  n'est  gu6re  possible  de 
d^termiuer  Finfluence  palhog^nătique  qae  les  nerf^.  Ies  vaisseaux  sanguins  on  lympbatiqoes 
exercent  sur  ia  produclion  de  cetle  maladie  cellulaire. 

Hueter  (3)  croit  soit  ă  nne  perrersion  de  la  vitalii^  des  ediules  primitives,  soit  ft  an  afllax 
sanguin  moius  considărable,  soit  ă  vas  BQppresaum  de  Taction  nerveuse  trophique. 

Gultman,  daus  Ies  Archivţs  de  psycftiatrie  el  4es  maladies  dft  nprfs,  publiâessoas  la  4irec- 
tion  du  docteur  Griesinger,  rapporte  Ia  cause  de  Fatrophie  h  ane  lâsion  des  nerfis  Irophiqoes 
qu'il  dlstingue  des  nerfs  vaso-moleurs.  Dans  le  cas  qu'il  a  Iui-m6me  obwrr^  ii  rattaebe 
cependant  Ia  cause  prpcbaine  de  Ia  maladie  ă  uq  trouble  des  nerls  vaso-moteiirs :  U  J  aqrait 
une  sprle  de  convulsion  titanique  des  plus  peUte$  arlâres,  par  suite  de  riirilation  des  t^w- 
moteurs;  de  Ii  cetle  coloralion  blanche  parlielle  qui  est  le  premier  signe  de,  Ti^eclioQ,  d«  U 
aussi,  par  le  fail  du  râlrâcissement  des  pelits  vaisseaux,  un  trouble  apporlâ  h  Ia  nutrilicn  des 
tissus  qui  sont  viviG^  par  ces  vaisseaux,  de  U  l'alrophie,  Malheureasement  celte  Mbiorifi 
iogănieuse  doone  Texplicatioa  d'une  observalion  qui  piaratt  relative  4  un  cas  d'arrdţ  de  d6ve- 
loppemenl,  plut6t  qu'ft  un  cas  dVrophie  v^ritable. 

Pour  Scbotl,  la  maladie  ea  question  est  une  tropboQ^vrose;  l,e|}e  est  Tid^e  ^H  sontieat 
dans  sa  th^şe  jpaugurale  (3). 

Quaot  ă  Moore,  11  est  inutila  d'inşister  sur  son  opinion,  puisqull  considere  Talroplue  aojja- 
(ârale  de  la  face  comme  un  cas  parlicuijer  d'atrophie  musculaire  progressive. 

Samuel  (l\),  qui  a  fait  un  tţailâ  des  nerFs  trophiques,  pense  que  le  processus  ()«  Tatnipjue 
parlielle  de  ta  Tace  n'est  aqlre  qu'un  Irouble  des  nerfs  tropbique&  L'exislence  de  ceţ  Herfi 
lui  seqible  incontestable  :  «  Puisqu'il  se  produit,  dit-il,  h  la  sujie  Ofi  la  paraljsie  experimen- 
tale des  nerfs,  des  ph^nomfeaes  qui  n'apparlienneot  i  aucune  des  esptees  de  nerls  Cftnoaes 
jusqu'ă  ce  jour,  ii  doil  şe  trouver  daos  les  faisceaux  nerveux  aUeiat«  des  tibres  k  la  par«jţsu 
desquelles  ces  d^ordres  lro|)hiquea  doivent  ieur  ţ^xistence.  Gq  sont  ces  fibres  doot  Ia  paralfiie 
cause  la  chute  des  cheveux  et  aes  ongles,  el  dont  rinactivitâ  produil  ratropbie  progressive  de 
tous  les  lissus  qu'eţles  innervent,  Tels  soni  les  aerli;  trophiques.,  n  Celle  ţonc^usion  4e  Samud, 

Eour  6lre  un  peu  (rop  ^olue,  n'eq  est  pas  moios  logique  et  appu;âe  sur  deş  titits  clioiqDes 
ien  observa 

Les  diffăreats  auleurs  cit&  par  H.  Lande,  parni  lesquels  fl  fauţ  comprendre  Bomberg,  qoi, 
le  premier,  employa  Texpression  de  Iropbon^vrose  ăjbs  raqnâe  iS/îQ»  mclioent  donc  1  peqsa^ 
que  le  gyslisme  nerveux  trophique  exerce  Moe  influence  certaine  sur  la  nulrilion,  et  par  suBe 
sur  la  produclion  de  l'alrophie  unilaterale  de  la  face,  quand  son  acliofi  phjsiologique  se  trome 
amoindrie. 

M.  Lande,  dţ  son  c6t6,  arrive  ă  une  conclusion  inverse;  îl  6tablit  que,  daqs  les  ot»en»- 
tions  quMI  rapporte,  Ia  sensibilii^  gân^rale  et  la  seqsibililâ  sensorieile  ont  6li  Irouv^s  inUcles, 
aussi  bien  que  Ia  motricil^  des  uerfs  moleurs  et  vaso-moleurs,  aussi  bien  que  la  contra^fitt 
des  muscles  de  Ia  rdglon  affecl^e.  Pour  lui,  l'alropthie  alteint  primftWetiient  le  tjsac^Me- 
adipeux,  dont  tous  les  ^t^menls  disparaissenl  progressivemţnl,  ţ  rexception  de  la  fibre  <iţ>- 
lique  qui  demeure  intacte.  Or,  c'esl  justement  la  pridominance  de  ce  tissn  dasliqw  mi 
rend  compte  de  la  pălenr  circonscrile  de  la  peau  par  coropression  des  capillaires,  aiasi  qae  de  a 
săcheresse  et  des  trouhles  de  nulrilion,  que  rend  si  visibles  Papparence  caract^ristiqpe  iht 
poils,  et  qui  sont  dus  ă  la  compression  des  follicules  piio-s£bac^.  La  disparilion  de  1^  f^j^ 
connective  de  tous  les  tissus  doit  nicessairement  amener  Tatropbie,  c'est-A-dire.  la  dţmnalM 
de  volume  en  masae  de  la  r£gion  malade,  bîen  que  chaqne  tissu  conserve  rtat^rit€  dş  m 
propriâtâs  physiologiques. 

Ainsi  donc  Tauleur  admet  que  le  ttssu  conjonctff  oq  tamjoein  est  frat>p^  liNniţ  »lnştlţ 
primitive  el  en  quelque  sorte  autopatbique.  II  6lud!e  et  re)ette  sqccesslvement  IVţt>|)HB|pr 
cause  pbysiologique ,  |e  trouble  de  Ia  circplatlon  par  d^bqt  ep  qaanţitâ  ou  en  ^vtfi^|t 
Taflluţ  sanguin ,  le  trouble  fonctionnel  par  diminution  ou  par  excâis,  ainsi  que  rtii]lcnaiBi|l 
nerls  sensiliTs  et  des  nerfis  moteurs,  comme  ne  donnant  pas  uoe  explţcaticin  — *f  i|i^|t* 

(I)  Thksa  iamgante.  Bttrlin,  riar.  '■ 

t%)  TktM  buagmale.  JfBrtnotg,  laM. 

(3)  Sebott.  Tbtee  inaugurale.  Marbourg.  1851.  ,     ,  ^ 
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l'airophie  Untlâlâraki  de  )ă  fac6.  Pdur  M.  Lande,  l''iQfluence  du  grand  sympathique  doit  aussi 
ttrt  tnise  de  c6t$,  rirriiation  continue  d'une  parlie  quelconque  du  systfeme  nerveux  ganglion- 
ntire  itant  regard^e  dans  l'âtat  ăctuel  de  la  scicnce  comme  împossible.  Telles  soni  Ies  coo- 
elusioDS  de  Fauleur,  q^ui,  je  le  râpele,  sont  toutes  k  Tavantage  de  l'hypolh^se  d'une  atropbie 
primitive  el  aotopa'tbique  du  ttssu  conjonctil. 

Ces  cDrtcInsiODS  me  semblent  un  peu  trop  excTusives  en  ce  qui  touclie  l'influence  patho- 
gBnttique  que  le  systfeme  nerveux  pourrail  bien  exercer  sur  la  produr.lion  de  cetle  singu- 
li^re  atmphie.  Je  sais  qu'il  faut  rcsler  sur  la  râserve  toutes  Ies  fois  qu'on  est  dans  Timpos- 
tibilit6  de  fournir  uoe  d^moustration  rigoureuse  &  un  fait  oljservi,  et,  pour  raa  part,  je  ne 
veux  rien  afflrmer  Ict,  la  question  ^lant  encore  envcloppâe  d'obscuritâs.  Toute  ma  pritention 
est  de  rechercher  si  le  systfeme  nerveux  v^gelatif  doit  6trc  ici  mis  de  c6t6  d'une  faţon  aussi 
absolue,  si,  en  un  mot,  ii  ne  peut  apporter  aucuu  616ment  ă  la  solulion  du  probleme  de 
pathog^nfese  posd  ţ)ar  M.  Lande. 

Poorquoi  Ti'y  anrait-ll  pas  dans  Ies  Alets  du  grand  syropatbique  des  tubes  nerveux  parlicu- 
liers  plus  dfrectement  en  rapport  avec  la  nutrition  des  ăl^ments  analomiques  qui  coinposent 
tes  diRi^rents  tSssUst  Cet(6  dislinclion  aoatomique  n'est  pas  sans  annlogue  dans  Torganisme 
vivant;  la  plupart  des  auleurs  reconna isseol  aujourd'hui  qu'elie  existe,  pour  le  systfeme  ner- 
veux sensltffpSrlpherique;  le  sens  cutând  est  multiple  et  d^composable  en  sensatioiis  dis- 
tincles  (1)  :  celle  de  contact,  celle  de  tempăralure,  la  sensalion  de  la  douleur  (Beau)  el  la 
sensation  d'activilS  musculalre.  II  y  a  quelques  annSes,  M.  Brown-S^quard  a  public  dans  le 
Journal  de  la  physiotogie  de  thomme  et  des  animaux  (2)  uoe  sdrie  d'articles  dans  lesquel» 
tt  d^montre  que  tcs  conducteurs  des  impressions  de  loucher,  de  cbatouillement,  de  douleur  et 
de  temp4rature,  venant  des  niembres  et  du  tronc,  sont  absolument  distincts  Ies  uns  des 
tntres,  que  chaeune  de  ces  espfeces  de  conducteurs  occupe  une  pârtie  distincte  de  Taxe 
f)^inal,  et  qu'ă  l'exception  des  conducteurs  du  sens  mnsculaire,  tous  s'entrecroiSenl  dans  la 
moelle  ^pinifere.  Derniferement  encore,  le  mfime  auteur  faisait  paratlre  dans  Ies  Archivet  de 
fhysiologit  vb  mdmoire,  od  Ies  faits  cliniques  occupent  Une  large  place,  sur  le  Irajet  des 
diverse»  espfttes  de  conducteurs  d'impressions  sensilives  dans  la  moetle  ^piniere.  Ainsl  donc, 
le  Ml  est  dâsorniais  acquis  k  la  scienre  par  l'observation  clinique,  el  la  physlologie  expâri- 
mentale  a  pu  Ies  eonllmier  :  en  ce  qui  touche  le  gi-and  sympatlilqne,  la  dislinclion  des  llleis 
vaso-motenrs  el  des  fllcls  trophiques  ne  semble  pas  împossible,  et  si  elle  n'esl  pas  encore 
<td>lie  sur  une  base  experimentale  sufllsamment  solide,  toujours  esi-fl  qu'il  est  peul-âlre  pni- 
malurâ  de  dtelarer  que  celle  dislinclion  est  inadmissible. 

En  1869,  M.  le  docteor  Proust,  midecin  des  bdpitaux  et  agr^g^  de  la  Facnltă,  a  public 
Wlft  revue  tSrîlique  portant  ce  titre  :  Des  troubles  de  mttritton  constcuttfs  aux  affectiont 
dt»  lurţ^.  ]e  V0U9  detnande  la  pennission,  Messieurs,  d'insistpr  un  inslant  sur  Ies  documents 
iDl^ressants  qui  s'y  Irouvent  expos^s ;  le  sujet  vani  bien  la  peine  qn'on  s'y  arr6te. 

Je  ne  rappellerai  pas  la  fameose  exp^rience  de  Pourfour  du  Petit,  reprise  par  Claude  Ber- 
Mrd,  noB  lăhis  que  eA\K  .de  Brovtn-Sâqenrd,  de  SchifT  et  de  Snellen,  qui  6tabiissent  Ies  rafr- 
porto  qui  (sistent  entre  raction  du  grand  sympatbique  et  Ies  phenooieoes  de  la  nutrition ;  je 
nlDsisl'erai  fws  oon  ptos  sur  Ies  Taits  d'une  grande  valeur,  qui  semblent  prouver  que  la 
B«lrilioo  est  indâpendanle  de  raoUbn  du  systime  ne^^<eux.  J'arrive  h  une  Ntation,  faite  par 
M.  Proast,  dlin  passage  empi*unite  %  Brown-S^quard  (8),  et  qui  me  parall  poser  rtellemenl 
Ies  condiţiona  du  probleme  :  «  Une  inQammaiion,  dil-il,  ne  peut  ilre  expliquâe  par  un 
flitnpte  «Mngemenl  de  la  qnaMitâ  du  sang.  >•  Et  plus  loln  :  «  Nous  sommes  donc  foir^s  d'ad- 
mettre  que  lorsqu'une  influence  nerveuse  agil  sur  certains  tissns  pour  produire  l'inflamma- 
tion,  la  cause  principale  de  ce  travail  morbide  n'est  point  Taugmenlalion  de  la  qnanlilâ  du 
sang,  mais  la  modificalion  des  tissus  qui  attire  davanlage  le  sang  artâriel.  »  Cest  l'inlerven- 
lion  de  cetle  aciion  speciale  dea  liwus  nur  Ies  capiilairet  diktMs  par  une  aclion  du  grand 
sympalbique,  par  exemple,  qui  est  en  quelque  sorte  l'agenl  intime  et  procbain  du  processus 
inflamaialuire.  Suivant  qu'elle  est  plus  ou  moins  active,  rinflammalibn  est  plus  ou  moins 
intense,  el  l'exsudal  plus  ou  moins  abondatiU  Si  cetle  aetion  fait  d^faul,  ii  y  a  une  hyp^r^mie 
mteanique,  experimentale,  mais  non  une  bypiremie  inflammatoire.  La  queslion  se  trouve 
doDC  ramenâe  a  ces  termes  :  Celle  aclion  speciale  des  tissus  sur  Ies  cnpiltaires  est-eile  inhâ- 
rente  aux  tittus?  Brt-elle  une  proprietă  eiemenlaire  ind^pendante  du  systfeme  nervenxî  Ou 
bien  te  «yslime  taerv^ux  la  tient-elle  sons  sa  d^pendanceT  Et  si  le  sysitoie  nerveux  a  dans  ce 
M9  tine  actiws  prochaine,  par  Pintermâdlaire  de  quels  conducteurs  Pexerce-t-ilt  Cest  pour 
râpondre  d'une  faţon  afflrmative  ă  cetle  question  que  Samuel  produisit  la  doctrine  des 
Mii»  ti*ophk|ues,  ţue  je  Buis  loi»  d'adneltre  telle  qu'elie  e»t,  mais  qui  Irouvera  peul-eire  uu 


(t)  Landry.  Uteherehâs  ttir  tN  Mn«a(*on<  UittiU$.  (ArcMws  da  mtdtoint,  ISSS.) 
^}  Tome  VI,  anntos  1863-1865. 

Archives  ie  physiologU,  n**  5  et  6  (1868),  n"  2  et  6  (1869). 
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jour  sa  v^rificatioD  experimentale.  Gardons-nous  de  conclure  d'une  fiiţon  ngoureast,  et 
puisque  noas  reconnaissons  l'insuflisance  de  la  thâorie  d'uoe  seule  esptee  de  nerb  im- 
moteurs,  attendons  que  la  lumi<>re  se  fasse,  et  que  la  scieDce  mette  d'accord  l68  râsaltaisdeb 
clinique  et  ceux  de  rexp^rimentation. 

L'importance  du  sujet,  Messieurs,  m'a  peut-6tre  un  peu  teartâ  de  la  route  que  je  TODlâ 
parcourir,  et  je  reviens  i  la  mooographie  qul  fait  le  sujet  de  ce  rapporl.  M.  Lande,  vere  la  b 
de  son  travail,  paralt  nier  l'existence  des  lâsions  fonctionnelles  et  contester  d'une  faţoo  abso- 
lue  la  TialM  des  năvroses.  Sur  ce  point,  je  le  trouve  encore  bien  exclusif.  Assurâment,  oo  ddt 
toujours  SC  metire  &  Ia  recherche  de  la  lăsion  anatomique  quand  on  poursult  Ia  solutkm  d'in 
probleme  ^tiologique;  mais  doit-on  toujours  la  trouver?  Cest  lâ  une  aulre  aiTaire,  et  je  croe 
que  c'est  mâconnaltre  la  nature  niâme  de  la  force  nerveuse  que  de  vouloir  toujours  rameoet 
ses  perlurbations  ă  des  conditions  mteaniqaes  et  apprâciables  ă  nos  moyens  d'invesliţatioo. 
Le  progres  consiste  ă  reslreindre  de  plus  en  plus  le  cadre  des  maIadles*essenUeIles,elli 
mâdeclne  experimentale,  en  nous  faisant  connatlre  quelques-unes  des  conditions  năcessaim  t 
la  production  des  phenom^nesmorbides,  a  rendu  un  reei  service,  non-seulement  k  la  scienoethto- 
rique,  ă  la  nosologie  el ă  la  palhog^nie,  maisaussi  ă  la scienre pratique  qui  guârit  on  soulage, i h 
thârapeulique ;  mais  est-ce  ă  dire  que  toules  Ies  afTeclions  Irouveront  ainsi  leur  explication  dus 
un  acte  materiei,  el  en  quelqne  sorte  physique?  Je  ne  le  pense  pas.  Les  obscurites  inhăreoiesi 
la  palhogenie  du  sysieme  nerveux  ont  etă  reconnues  par  tous  Ies  auleurs,  et  c'est  w  net 
dire  que  de  nier  ces  obscurites.  Je  me  souviendrai  longtemps  de  mon  etonnement,  le  jour  oi 
f  ai  eniendu  un  des  mallres  Ies  plus  autorises  de  la  science  proclanier  ce  principe  i  propoi  k 
la  pathogenie  des  nivroses  :  «  la  lesion  existe,  mais  on  ne  la  voit  pas.  »  La  logique  elle-m&ix 
proteste  contre  une  pnreilie  afflrmation. 

Je  n'ai  pas  encore  parie  du  titre  ăonai  par  Pauteur  h  reotitâ  nouvelle,  qu'il  a  prespe 
creee  sous  Ies  auspices  de  M.  le  docteur  Bitot  La  subslitulion  du  mot  aplasie  k  ratropIiie(j^e 
lout  le  monde  connall,  etait-elle  bien  năcessaire?  El  esl-on  en  droit  d'appeler  progressire  ane 
alTeclion  qui  n'est  pas  seulemenl  limitee  ă  la  face,  mais  bien  ă  un  seul  cdie  de  >a  Tace  ?  Ct 
mot  de  progressive  qui,  dans  ces  derni^res  anndes,  a  servi  ă  qualifier  d'aulres  enlites  egale- 
ment  nouvelles,  suppose  une  exlension  du  mal  qui  paralt  faire  dâfaut  ici.  Quand  on  sooge  a 
la  generalisalion  du  travail  atrophique  dans  l'alrophie  musculaire  et  dans  Tataxie  locomoui» 
qui,  toQtes,  sont  bien  reellement  progressives,  on  a  de  la  peine  ă  reconnaitre  le  m^rne  car»- 
t^re  ă  une  esp^ce  d'atrophie  aussi  circonscrite  que  celle  dont  nous  venons  de  dscatex 
la  pathogenie. 

Le  traitement  de  celle  singuli^re  maladie  comporte  une  indication  que  M.  Lande  oe  fait  qw 
signaler,  et  qui  paralt  avoir  une  rdelle  importance.  Je  veux  parler  de  rapplication  des  eon- 
rants  conslanis,  dont  Tinfluence  sur  la  nulrition  est  si  efBcace.  Cest  âvidemment  dans  ce  seu 
que  doivent  tendre  Ies  eCTorţs  de  la  tberapeulique. 

U  me  reste,  Messieurs,  ă  vous  faire  une  proposition  qui  sera,  je  pense,  accueillie  avec  faveor. 
Bien  que  M.  Lande  vous  aii  adresse  son  iravail  ă  titre  de  simple  hommage,  je  toqs  demaode 
de  vouloir  bien  conferer  &  ce  savant  conlrâre  ie  titre  de  membre  correspondaot  de  votit 
Societe.  La  monograpbie  que  je  viens  d'anaiyser  devanl  vous  est  une  oenvre  scienlifiqne  impor- 
tante, originale,  et  qui  noua  permet  d'espârer  que  IVf.  Lande,  devenu  nolre  collegue,  ngs 
meltra  souvent  ă  mame  d'apprâcier  la  valeur  des  services  qu'il  peut  rendre  b  la  science  m^ 
dicale. 

Je  vous  propose  aussi  d'adresser  des  remerciements  ă  H.  Lande,  et  de  diposer  h<monbl^ 
ment  son  memoire  dans  Ies  arcbives  de  voire  Socieie. 


DE  tk  TDBBKCDtOSB  MILIAnB  AIGOB; 

Rapport  fait  k  la  Soclitâ  medicale  d'^mulation,  dans  la  sâance  du  4  mai  1673, 
Par  le  docteur  Cazalas. 

Messieurs,  ă  notre  avant-derniere  s^ance,  vous  avez  confiă  k  une  comraission  compost  dt 
MM.  OrHla,  Lagneau  et  Cazalas,  Texamen  d'un  iravail  manuscrit  de  M.  le  docteur  Rinaldi,  <te 
Philippevile  (Afrique),  intituie  :  Tubercutose  miliaire  aigtii.  Je  viens  vous  rendre  comptede 
ce  travail  que  M.  Rinaldi  vous  a  soumis  k  Tappui  de  la  demande  du  titre  de  membre  ceire- 
pondant. 

Le  travail  de  M.  Rinaldi  consiste  en  nne  observation  recueiilie  par  lui  ft  rhdpital  miUiaii' 
de  Pliilippeville,  dans  le  service  de  M.  Mercier,  mâdecin  en  chef  de  reiablissemenl,  citei  va 
zouave  de  22  ans,  fort,  vigoureux  et  saos  aucune  apparence  cachectique. 

Entre  k  rh6pital  le  11  făvrier  dernier,  apr6s  cinq  ou  six  jours  d'indispositioD,  le  mibit 
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noarat  le  30  ă  dix  Jieures  du  soir,  aprâs  qninze  joun  de  maladie  et  huit  joon  de  traitement 
â  l'bdpilal,  k  la  suite  d'un  paroxysme  violent. 

La  taibieaw  ţânirale,  la  c^phalalgie,  la  pesanteur  de  t6te,  la  raideur  des  muscles  post^rieurs 
da  cou,  la  conslipation,  la  langue  sale,  poisseuse  et  rouge  sur  Ies  bords,  sont  Ies  sympt6nieg 
obcente  au  dibut;  des  aeeto  de  fi^vre  tous  Ies  soirs  avec  apyrexie  Ies  matins,  la  persistance 
de  la  oonstipalioo,  des  vomissemeDts  bilieux  pers^vărants,  la  săcheresse  de  la  langue,  la  con- 
traction  des  pupiiles  et,  vers  la  Gn,  la  dilalation  de  celle  du  cdt6  gauche,  ropisthotonos,  le 
d^re,  la  stupeor,  la  proslation  et  le  coma,  malgrâ  Femploi  raisonnâ  des  purgatifs,  'du  sul- 
fite  de  qniniae,  des  i^^olsib  et  des  calmaots,  sout  ceux  qui  ont  caractâris6  la  maladie  et 
prteM^  la  mort. 

Le  dâveloppement  aDonnal  des  corpuscules  de  Pacchioni,  rhypârămie  de  la  pie-mfere  et  de 
la  guintaoce  c^râbrale,  reogorgement  des  sinus,  un  âpanchemeot  s^reux  dans  Ies  ventricules 
latăraux  du  cerveau  et  dans  Ies  măninges  racbidiennes,  la  tuberculose  miliaire  despoumons,  de 
la  rale,  du  foie  et  des  reins,  l'băpatisation  de  quelques  fragmenta  du  parenchyme  pulmonaire, 
rengorgement  et  la  tuberculisation  des  ganglions  bronchiques  et  mâsenlâriques.  Ie  ramollis- 
lemeat  peu  prononcâ  de  la  muqueuse  gastrique,  Tengorgement  des  follicules  de  Peyer  sensi- 
bfement  ramoUis,  sont  Ies  principales  lâsions  anatomiques  liviliea  par  Tautopsie  pratiquăe 
leize  beures  aprils  la  mort 

£n  prâsence  des  sympldmes  observâs  pendant  la  vie  et  des  Iteions  constat^es  aprfes  la 
mort,  M.  Rinaldi  est  dans  rembarras  pour  donner  ii  la  maladie  le  oom  qui  lui  convient.  n 
aroue  que  Ies  sympt6mes  observâs  militent  en  faveur,  soit  d'une  flfevre  typbolde,  soit  d'une 
mâmogile  cirâbro-spinale ;  mais  en  regard  de  la  tuberculisation  gănărale  r^văl^e  par  Pautopsie 
etdes  ancâs  de  fi^vre  quolidiens,  ii  se  decide  pour  le  nom  de  tuberculose  miliaire  aigui 
intermittente. 

Au  point  de  vue  de  cette  dânomination,  inspir^e  par  Ies  l^ions  anatomiques  et  par  la  per- 
sistance de  rintermittence  malgr6  Tusage  du  sulfate  de  quinine,  je  ne  peux  pas  partager  l'opi- 
nioo  de  H.  Rinaldi.  D'abord,  la  tuberculose  n'est  jamais  intermittente;  ens'uite,  la  tuberculi- 
sation, dont  ii  est  ici  queslion,  complâtement  ignorie  pendant  la  vie  n'a  eu,  ividemment, 
qu'une  part  bien  indirecte  et  bien  minime  dans  la  maladie  qui  a  ât6  la  cause  de  la  mort 

La  maladie  dăcrite  par  M.  Rinaldi  n'est  donc  pas  une  tuberculose  miliaire  aigu6  intermittente ; 
elten'est  pas  non  plus  nne  fiâvre  typbolde  ni  une  meningite  c^râbro-spinale;  elle  coustitue  un 
ttat  patbologique  complexe,  comme  on  en  rencontre  si  souvent  aux  arm^es,  dans  lequel,  k 
Faide  de  Tanalyse  clinique,  on  dicouvre  aisâment  Ies  ^Mments  gastrique  ou  bilieux  et  inter- 
mittent  comme  fond ;  l'dăment  typbique  et  rinflammation  des  m^oinges  comme  forme,  et 
râăment  tuberculeuz  comme  subslratnm  aggravant ;  6tat  patbologique  qu'il  convient,  selon 
moi,  d'appeler  fiivre  rimittente  iyphique  cMbro-spinale,  enUe  sur  un  organisme  tubercuUww, 
et  non  tuberculose  miliaire  aigui  inter mittetite,  comme  l'appelle  M.  Rinaldi. 

Les  cas  analogues  â  celui  qui  fait  l'objet  de  cette  observation  ne  sont  pas  rares  en  Afrique, 
oti,  scos  rbeureuse  infloence  de  son  climat,  la  taberculisatioo,  originaire  d^Earope,  reste 
frîquemment  ind^finimenl  latente ;  et,  dans  l'espice,  si  la  tuberculose  e(!lt  ^t^  assez  avanele 
pour  constiluer  le  fond  d'une  maladie  speciale,  les  symptAmes  qu'elle  aurait  infaiiliblement 
produits  n'auraient  pas,  ii  coup  sCir,  tebappâ  i  Ia  sagacitâ  du  mtdecin  traitant,  dont  je  peux 
ifiirmer  la  valeur  scientifique  et  pratique,  ni  ă  celle  de  M.  Rinaldi  lui-m6me  qui  est  aussi  un 
Dbservateur  attentif  et  s^rieux. 

Quoiqu'il  en  soit,  Messieurs,  de  la  question  doctrinale,  discntable  d'ailleurs,  comme  toutes 
es  questions  de  doctrines,  ce  que  je  dois  vous  dire,  c'est  que  Ie  travail  de  M.  Rinaldi  est 
^oeuvre  d*un  homme  iotelligent,  iaborieux  el  ami  du  progres,  qu'il  mârite  vos  sulTrages  et 
|ue,  au  nom  de  la  commission  dont  j'ai  l'honoeur  d'dtre  l'organe,  je  n'bâsite  pas  a  vous 
lemander  pour  Ini  Ie  titre  de  membre  correspoodant  de  notre  Sociâtâ. 


OVARIOTOMIE 


tTVBB  SUB  L'KYDKOVMU  BHKTSTtiB  BB  L'OTAIRB  BT  SOH  TBAITBIIBIIT   CBIMBflMAIi$ 

Par  le  docteur  LASKOvrsn. 
Rapport  fait  ft  la  Soci6l6  medicale  d'âmulalion,  par  Ie  docteur  Lihas. 

Messieurs, 

M.  Ie  docteur  Laskowski  vous  a  adressi,  ă  Tappui  de  sa  candldature,  une  ttude  sur  Vhy- 
'ropitie  tnkysU*  de  l'ovaire  et  son  traittment  chirurgical, 

Depuis  que  Ies  publications  de  MM.  Cberean  et  J.  Worms,  Ies  travaux  et  la  pratique  de 
Of.  Kceberli,  Nilalon,  Boinet,  Pten,  L.  Labb^,  etc.,  sont  parvenus  ft  naturaliser  ea  Ftance 
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rop^ratfoo  DAgnfere  si  redontfe  de  rovartotoaife,  fl  est  pen  de  sajeti,  ca  cbinoţiie,  filM 
offerl  plus  d'inlărtt  el  conservă  nne  plus  constante  actnalitt 

Tout  ce  qoi  a  trăit  ă  l'histoire  aDatomique  et  paihologiqne  des  k^stes  de  Tonln  Mtfrt- 
•enlă,  dans  le  travail  de  M.  Laskowski,  d'uDe  maniere  ă  la  fois  prfeise  et  eompWC; 

Conform^ment  ă  !a  division  classique  et  g^n^ralemenl  adopţie,  M.  Laskovi^  datiBţwls 
kystes  ovariqties :  1*  selon  lenr  stroctore",  en  uniloculaires,  muitiioeiilaires,  artotriietetco- 
pos^s ;  2*  selon  leur  contena,  en  săreox,  albumineux  et  gălatiniformes. 

Ces  disfinctions  n'ont  pas  besoin  d'Mre  inslifi^;  elles  emprnntent  leur  WgîtlmiW  mi» 
ditions  anatomiqnes  qni  lear  servent  de  base,  &  des  caractires  diniques  incontatibla  et  i 
des  raisons  (hărapeutiques  ^videnteg. 

l'autear,  i  Texeinple  de  RokiUnski  et  de  Kiwiscb,  considfere  la  T^sieule  de  Gnaf  om 
Torlgine  la  plus  frtquente  de  Thydropisie  enVystfie  de  Tovaire.  Pnis  ii  d6crit  soigneoKiBl 
la  silualion  des  kystes,  lenr  forme,  leur  volame,  la  disposition  de  lenrs  parois,  et  la  aatinfe 
leur  conlenn. 

Les  sympldmes  sont  expos^s  anssi  avec  măthode  et  clari j.  Le  diagnostic  a  M,  de  ii  pot  it 
H.  Laskowski,  robjet  d'une  atlenlion  toute  parlicoliire.  L'auteur  ne  n^lige  ancno  dci  sips 
propres  ă  faire  distinguer  Ies  kystes  orariques  de  toutes  Ies  tumenrs  liqoides  et  soUda  i^  li 
«avitâ  abdominale.  II  insiste  tris-utilement,  k  notre  avis,  snr  le  diagnostic  dlfRretiliel  â> 
diverses  variăt^s  de  kystes  et  sur  le  diagnostic  des  compllcations.  Nous  n'avons  pas  temi 
de  dire  combien  ces  dislinctions  sont  importantes  au  point  de  Toe  des  iodications  tbti^ia- 
tiques. 

Le  chapiire  consacra  au  trailement  des  kystes  de  Tovaire  est  certainement  le  poiot  a^ 
du  mămoire  de  M.  Laskowski 

L'auteur  signale  sommairement  ies  rooyens  m^dicaux  employte  ou  conseill^  eonUtittti 
grave  lăsion.  Mais,  malgră  ies  Irois  fails  ae  guărison  cităs  par  Morley,  Courly  el  Isaac  Bun 
ii  fait  pen  de  cas  de  la  thărapeutique  medicale,  et  ii  arrive  au  trailement  cbirur;^c«l,  le  ti 
riellement  băroique,  le  seul  efCcace. 

La  ponction  simple  est  un  procedă  purement  palliatiL  L'auteur  ne  s'y  arr£te  pas. 

La  ponction,  suivie  d'une  injection  iod^e,  peut,  dans  certaines  circonstances,  go^rir  nS» 
lement.  La  slatislique  de  Velpeau  donne  64  cures  sur  130  observations ;  celle  de  Caiw 
62  succes  sur  117  cas.  M.  Boinet  a  obtenu  aussi,  par  celle  mâlhode,  de  nombreuses  guiris» 

Quant  au  procăd4  opăraloire,  M.  Laskowski  critique  et  rejetle  celui  que  M.  Barlh  a  (^ 
posă,  en  1856,  dans  un  mămoira  Iu  devant  rAcadăuiie  de  mide^ine;  ii  alme  mienx  emplo^ 
Ie  procădă  ordinaire  que  de  courir  le  risque  d'une  p^rilonile  şn  laissant  un  coips  ^Irui^ 
une  sonde  ou  un  tube  de  caoutchouc,  dans  la  ca\il^  du  kyste. 

M.  Laskowski  est  un  partisan  dăclar^  de  Tovariotomie,  et  c'est  surtout  pour  dămontrcr  W 
cellence  de  celle  mălboile  de  trailement  qu'il  a  acrit  la  lliise  qiie  j'analyse  en  ce  moaxoL 

Dans  un  liistorique  soigneusemenl  lrac6,  Tauleur  ^lablil  que  c'est  ă  rAm^ricain  Uae  Do*t 
(de  Dansville)  qu'apparlieot  riionneur  d'avoir  praliquă  pour  la  premiere  fois,  en  1809,  reilţ 
pation  d'un  kysle  ovarique.  O'aprâs  lui,  comme  d'aprfes  M.  Herrera,  Topiration  de  Laomoina 
(de  nouen),  en  1776,  qu'on  avail  donn^  comme  une  ovariolomie,  futfaile  pour  nn  alicte  ^\ 
vien. 

M.  Laskowski  raconte  Ies  vicissitudes  par  lesquelles  a  passâ  rovariotomie  en  Am&iqoMi 
Aogletprre  et  en  Allemagne;  Ies  r^sistances  vives,  Ies  oppositions  violenles  qu'elle  a  reocM 
tr^es  en  Franoe  de  la  part  des  cbirurgiens  ies  plus  ăminents.  Puis  ii  expose  Ies  slalistiqm'' 
Cliereau,  de  Keitb,  de  Kaaberlă,  de  Backer  Browo,  de  Spencer  Wells,  de  Clay,  de  Knsso«' 
d'Etiliing,  d'Atlee,  (ffi  Fock,  d'Uamiiton,  de  Negroni,  et  d'autres  encore  moins  imporlaoles. 

Ces  nombreux  documepts  sont  tout  ă  i'avantage  de  l'extirpalion  de  Tovaire.  Ils  pn» 
que  Tovariolomie,  convenablement  praliquăe,  est  moins  dangereuse  quo  ramţulatioD  dtl 
cuisse  et  la  ligature  des  gros  vaisseauz. 

Aprăs  cette  dămonslralion  mathămatiqne  de  l'utilit^  et  de  llnnocnitâ  relative  de  H 
lomie,  M.  Laskowski  expose  Ies  Indications  et  Ies  contre^ndlcatlons  de  Pop^ralion;  po^ 
^Mrit,  arac  tous  Ies  soins  qu«  eomporte  un  1«I  sajet,  le  manod  op4tataira  et  le 
consicutif. 

La  conclusion  dăflnitive  de  Tauteur  est  que  Tovariotomie  doit  (tre  tentăe  toDtes  Ies  to  # 
Ies  aulres  moyens  thărapeuliques  «nt  ^choud. 

Depuis  1867,  dale  de  la  Ihfese  de  M.  Uskowski,  MM.  KceberW,  Boinet,  Wan,  Labb*  et  Pas* 
ont  inscrit  de  nouveaux  succfe»  h  Taplif  de  rovariotomie.  Aujourd'hui,  celle  op^tion  »  pn«  P 
rang  important  dans  la  chirurgie  franţ aise ;  elle  s'est  glorieusement  relevăe  de  la  proicripMI 
quj  pesail  si  gravemenl  sur  elle  depuis  loogues  annăes. 

La  dlssertation  inaugurale  de  M.  Laskowski  est  une  consciencieuse  monograpiiie  Jff  ţ 
kysl^s  fle  Tovaire.  Ce  n'est  pas  un  travail  original ;  mals  c'est  un  trte-bon  eiporfde  rfl»i * 
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t  qq«lti<«  et  nu  WYtnt  piflid»;er  «n  hwxr  de  i'ovariol^nie,  «mkz  lorto  AiaintwmU  da  wş 
Hvpm  toecdi  pour  poavoir  d^sermtis  se  pntger  d'avoeat 

J**!  rbotnaur^e  «ons  .propoier,  MeMi«un :  l'  d'aecueillir  {ivorabletneot  la  caodidalure  d« 
i,  le  d«claut  LttkoiiBki ;  •»  2*  de  dtţMet  hoporablaiiient  md  mâisoire  dam  lea  «robivea  dţ 
I  SooMM. 

ACPEMIES  ET  SOCIETES  SAYANTES 

SOaixt  ■tDICALE  DES  HOPITAUX 

ISiiapce  d«  2S  jsUlat  1S73,  ■>  Prăsidance  de  H.  HoissenET, 

OmiAnc.  >M  Getimunieatloa  «mt  la  tkoraetnthiă,  par  M.  MoaUrd-liartio.  —  PriMntatlon  d'nn  iw« 
kd«  «Uaiat  i'vieirati(M  du  pharyKt,  pir  M-  Ftrtol.  —  Correepondanee  imprirate.  —  Rapport  tv 
Ies  Makufiat  r^noMlM  des  mois  de  mai  et  juiq  1<73,  par  M.  Erocst  Besnier.  Ducutsion  :  MM.  Beur- 

joB,  Moiuenet»  lAraio,  Chauffard,  Besnier,  Guyot,  MouUirdMartin,  Gu^rard,  Isambert.  —  Observa- 
tiOQ  de  $yphiU$  torutUulionnell*  ayant  eu  pour  aţcidenl  iniţial  un  ehancre  mou,  par  )!■  Vidai.  -^ 
NomuiaUop  de  MM.  Fernet,  Danutscbioo  et  Lecorchi,  comine  roembres  titulaires  de  la  Sociitd. 

Le  proeds-v«rbal  de  la  demiţre  stonce  est  Iu  et  adoptd. 

A  propos  du  procfes-verbal,  M.  Modtard-Martir  cile  le  travail  de  M.  tUilia  mr  l'analyse 
limique  des  ăpanc-hemenls  plearâtfqnes.  Les  conclusions  de  ce  mâraoire  appuient  compiete- 
lent  ies  observations  prisenWes  par  M.  Moutard-Marlin  ă  la  Soci^W.  D'aprfes  M.  MShu,  toutes 
9  fols  qne  le  liquide  eontient  une  proportion  cousidârable  de  mati^re  coagulable,  le  Ihjulde 
i  devient  jamais  purulent;  landis  que,  lorsque  celle  proportion  est  peu  considărable,  II  y  a 
las  de  cliance  que  le  liquide  devienne  purulent.  Ces  conclusions  sont  absolumenl  en  faveur 
s  Topinion  de  M.  Moulard-Martin.  Un  dea  premlers,  II  a  pr^conltd  la  thoracentese  pr^eece, 
ite  dans  lâs  preoaicra  joun,  dans  lapdriode  inflammatoire.  Or,  Ies  âpanchenieots  conlieqneot 
batant  phM  de  iQati4r«'0Miulable  qu'on  lei  analyse  dis  les  pniaieis  jourat  ii  feut  doack 
nsi  que  M.  Moutard-Martin  l'a  d6j&  dit  sous  diverses  formes  k  la  Sopidl^  Jaire  la  tiMiracen- 
M  dans  Ies  luiit  eu  diz  fţeoniers  jturs  d«  la  plear^sie.  Plus  la  popciioa  est  ItâUvQ,  molas  le 
gnid»  t$  reproduit- 

Prisentation  de  malades. 

M.  MnioL  denoe,  ă  i'eeoasfon  du  proci^g-verbal,  quelques  renselgnements  sar  lemalade 
!teint  d'ulcere  de  Ia  langue,  qnMl  a  montr6  dans  la  demlire  s^ance.  Pluiieura  niembres  attii^ 
laieDl  od  ulcere  ă  noe  cause  nidoanlque,  au  Irotlement  contre  de  mauvalses  dents.  Cette 
noion  s'appuyait  surtout  sur  ram^Horatlon  rapide  de  l'ulcire;  mais  aprâs  <}uelques  jours, 
ilofire  reprit  sa  oarcha,  et  l'aggramioo  fut  telle  que  l'oQ  dat  recourir  k  Temploi  du  fer 
uge.  Aujovrd'hui  le  walade  cal  borş  d'6Ut  d'£lre  presanta,  nwia  ii  n'y  a  plus  de  doute  sur 

nature  de  la  lision.  La  marcbe  de  la  maladie  et  Texamen  microscopiquţ  fail  par  M.  QornU 
^melteni  d'afiiriner  que  Tulc^re  est  di)  ă  la  diath^e  luberculeusc 

M.  FiKâoL  presante  epsiite  nn  malade  altelnt  d'une  ulcâration  du  pharynz  et  de  perforalion 
!  la  cloison  des  os  do  net.  M.  F^rdol  pense  que  le  malade  a  eu  un  lupus  primilif  de  la  gorge. 
o'a  eu  ni  sipbiUs,  ni  sorofula.  II  faut  poter  que  ce  malade  Iravaille  dans  une  labrique,  une 
nnerie,  dans  laquelle  on  emploie  des  sels  de  marcare  pour  (aire  tomber  les  polis  des  peaux; 
ais  ii  n'y  a  d>  slomatite  qtercqrielle,  ni  Iremblement 

la  correepondanee  imprimde  comprend  t  les  fasoicales  A  et  6  du  lome  VI  des  BulUtint  al* 
icadimie  de  midecine  de  Belgique.  —  Le  num^ro  de  juillet  1872  du  l,y«A  midicaU 

M.  Ernest  Besnizr  Ut  te  rapport  sur  les  maladies  r^antes  des  mois  de  mai  et  Juin  1872. 
oir  rUNioif  Medicale  des  1"  et  3  aodt  1872.) 

DISCDSSIOIt. 

M,  BOOMDOK  s  Qttandfai  commvniqnd  ă  la  Sociale  la  relation  das  de«x  ipidămieş  de  fiivre 
lei^rale  4e  Ia  CbariMt  etqu'un  de  nos  collâgues  eut  signalâ  des  faita  analogues  ă  ThOpital 
QbiQ>  ¥t  HerWeux  noua  a  dU  qu'il  ii-iM  assez  heureux  pour  ne  pasavoiraotuellemeut  un  seul 
I  de  fi^vro  puerp^nM  I  ia  Maternitd,  et  que  depuis  sept  ans,  l'dtat  aaoiUiret  dans  c«Lte  mai-r 
o,  ^il  trâf^saUţfaisant.  i*  regrelte  que  nolre  coliegue  ne  soit  pas  pr^seot,  parce  quejal'aurai^ 
i6  de  Dous  donner  quelques  renselgnements  sur  ce  qui  s'est  pass6  ă  la  Maleroitâ  depuis  «a 
ausuaieation,  J'ai  appris,  ep  effet,  qu'il  y  avait  eu  une  s^ria  de  dic^s  assez  notubreux. 
ÎL  MoiBsmn  :  J'ignore  enliferaraent  ies  falts  auxquels  M.  Bourdon  fait  allusion.  Hier,  sD 
nseil  des  bâpitaux,  M.  Blondei  nous  a  dit  que  l'^tat  sanilaire  6tait  Ir^s-satislaisant. 
M.  LoiAiH  g  Je  prends  la  parole  sur  le  m«rae  sujet  pour  irignalar  ud  iait  assez  curieux. 
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Lonqne  fai  eacc6ă6  h  M.  Empis  dans  le  service  de  la  Piti4,  ce  ierrice  6Uit  ripati  pir  Mkii 
ttat  sanitaire.  Depuis  que  j'en  ai  pris  la  direction,  Ies  ctioses  ont  malheareaument  Au^ 
et  que  je  fasse  le  service,  on  que  je  bob  en  vacances.  Ies  mtoies  accidenta  ie  prodniHL 
Pourtant  la  religieuse  est  la  mtaie  qae  du  temps  de  H.  Empis ;  elle  a  one  oertaine  etiHrH 
pour  sa  diligence ;  elle  n'est  pas  gân6e  par  son  nonveau  midecin,  qoi  n'a  rien  chaag6  n 
errements  prudenta ;  Ies  bătiments  sont  Ies  mtoies;  pourquoi,  toates  dioses  ătaitntta 
en  mime  6tat,  Ies  râsultats  seuls  ont-ils  changâ? 

U  m'est  impossible  d'en  Ironver  rexplicatioo  dans  Ies  prteautions,  dans  des  conditioDsgoo- 
velles.  Quoi  qu'il  en  soit,  Tetat  de  choses  favorable  a  cess^,  et  nous  sommes  reotrâi  dusk 
rtgle. 

BL  Chadffard  :  Je  m'associe  compMtement  ă  ces  râflexions.  Jamafs  je  n'ai  va  fipiisk 
de  G6vre  puerp^r^le  comparable  ă  celle  qui  r^ne  ă  Necker  depuis  janvier.  En  janvier,  Mb 
Ies  femmes  qui  entraient  ^laient  frappto  plus  on  moins  gravemont,  maia  ancnne  n'tâuffi 
ă  ratteinle.  Je  fis  fermer  le  service  d'accouchemeDts.  La  salle  fut  nettoy^e,  d^sinfeetie,  Unt 
flit  changă.  Aprto  un  mois,  on  ouvre  le  service;  le  lendemain.  Ies  accidenta  se  dăclareDl.n 
femmes  ^talent  entr^es,  deux  succombenU  Ces  faits  sont  d'autant  plus  int^ressaaU  qn^ 
peut  ies  rapprocher  de  ce  que  nous  avons  observa  pendant  le  si^ţe.  Jamais  reDCombraml 
des  salles  d'accouchements  ne  fut  plus  grand,  jamais  l'annâe  ne  fut  meilleure  au  poiotderae 
des  accidents  puerp^raux.  II  y  a  donc  encore  bien  des  conditions  inconnues  de  l'^pidteiâi 
ă  chercber  en  debors  de  la  contagion  directe.  II  ne  faut  pas  măconnaltre  Tiofluence  descw- 
ditions  ăpidâmiques  sur  Ies  accidents  puerpărauz,  malbenreusement  une  pârtie  des  reoseigK- 
ments  nous  tobappe.  Je  deplore  que  M.  Henrieux  ne  nous  renseigoe  pas  plus  compUteăol 
sur  ce  qui  se  passe  h  la  Maternii^  Nous  sommes  en  prunce  d'une  question  de  sciei)ce,i»il)t 
consid^ration  extra-scienlifique  ne  peut  6tre  invoquâe  pour  ne  pas  tout  dire. 

M.  LoRAiH  :  Formulez  une  conclusion  que  Fon  soumettra  k  la  Sociâti. 

M.  Chadffard  :  II  n*y  a  pas  de  proposition  i  formnler;  nous  n'avons  ancone  injooetioDi 
faire  ă  nos  collâgues.  Je  dteire  seulement  que  la  SocMt6  soit  instniite  compKtemeot  de  tei 
sanitaire  de  la  Maternitâ. 

M.  MoissENET  :  Nous  n'avons  aucun  mystire  h  dâvoiler.  Je  m'engage,  pour  nu  put,! 
obtenir  tous  Ies  renseignements  de  TAdministration.  Je  demanderai  k  H.  Hervieax  de  tooIk 
bien  Ies  contrAler. 

li,  Emest  Bbsr IER  :  A  Foccasion  du  demier  rapport  sur  Ies  maladies  r^nantes,  li  Berrieii 
fl'est  avancă  beaucoup,  paisqu'il  a  Hi  jusqu'ă  dire  :  «  Que  Ton  me  donne  un  de  ces  seirioa 
infecta  de  fiâvre  puerp^rale,  et  je  prends  Tengagement  qu'il  n'y  aura  pas  d'^pidimie.  >  Ue^ 
donc  naturel  qu'il  nous  instruise  de  l'âtat  sanitaire  de  son  service. 

M.  LoRAiN  :  Je  propose  que  la  Sociala,  saisie  par  M.  Henrieux  d'une  question  qoi  Fiiit^ 
resse,  nomme  une  conunission  qui  se  mettra  en  rapport  avec  II.  Hervieoz  pour  eoostater  ki 
Insultata  qn'il  obtient. 

MM.  Besrier  et  Gdtot  rappellent  qu'nne  commission  nommăe  dans  des  conditions  ui- 
logoes  s'est  vu  fermer  Ies  portes  de  la  Maternii^.  H.  Besnier  ^oute  qu'il  est  d'aiitean  invni- 
semblable  que  M.  Hervieux  ne  se  rende  pas  &  la  pri^re  de  ses  coll^es. 

M.  Chadffard  propose  que  l'on  adresse  ă  M.  Hervieux  an  extralt  du  procto-verbal,  afin  ^ 
le  prier  de  r^pondre  auz  demandes  de  ses  coll^es. 

M.  Modtard-Martin  fait  remarquer  que  la  procbaine  s^ance  aura  lieu  le  9  aoât,  et  lenb 
demifere  avânt  Ies  vacances,  qn'il  y  a  donc  lieu  de  prier  M.  Hervieux  de  doonef  ses  chifte 
dans  la  procbaine  stence. 

La  proposition  de  M.  Cbauffard  est  adoptde.  En  consâquence,  coine  du  prooto-verUI  ^ 
celte  discussion  sera  envoyăe  k  M.  Hervieux. 

M.  Gderard  :  Ces  oscillations  dans  la  mortalii^  des  femmes  en  coucbes  ont  există  de  tn( 
temps  a  la  Maternit&  II  y  a  quarante  ans,  je  remplaţais  pendant  un  mois  M.  Cruveilliier  i  b 
Maternită.  M.  Cruveilhier  itait  au  dâsespoir  de  ne  pouvoir  par  aucun  moyen  empteher  w 
terribles  âpid^mies.  Un  hasard  ioexplicable  fit  que,  pendant  mon  s^jour,  pas  une  feniiit  K 
succomba.  Aprto  mon  dipart,  une  nouvelle  âpid^mie  survinL  SI  j'avais  pu  me  faire  iM* 
sur  la  valeur  du  traitement  que  j'avais  instituă,  j'aurais  616  bien  vite  d^tromp^  par  lei  risi'' 
tats  que  j'obtins  plus  tard.  J'avais  seulement  dirigâ  le  service  pendant  le  temps  qoi  t^ 
deux  ăpidâmies. 

M.  Bourdoh  :  Depuis  Ies  deux  «pid^mles  qni  se  sont  diveloppies  dans  mon  service,  tools 
Ies  femmes  ont  ătă  transportâes  cbez  Ies  sages-femmes.  II  n'y  a  pas  eu  un  seni  «aki 
(34  sans  dtefts). 

M.  isAMBiRT :  Je  dois  dire  comme  simple  constatation  de  fait,  et  sans  en  tirer  «c«* 
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indnetion,  qae  depuis  qne  fai  repris  Ie  service  d'accoachemenU  de  M.  Lorain,  ăSaint-Antotne» 
je  n'ai  pas  ea  un  seul  accident  An  moment  ou  j'ai  i\&  cliargâ  de  ce  service,  tont  âtait  vide ; 
on  a  lout  nettoyâ,  murs  et  literie. 

A  Foccasion  du  rapport  de  M.  Besnier,  je  signale  qu'un  cas  de  choiâra  ^radique  type, 
saivi  de  mort»  a  M  observa  dans  le  service  de  H.  Baynaad. 

H.  GcTOT  :  Depuis  que  je  me  sers,  pour  bire  la  Ihoracentfese,  des  appareils  aspirateurs  de 
H.  Potain,  ii  m'est  arrivâ  un  accident  dA  k  Taplatissement  du  tube;  puis  un  aulre  jour,  mo 
servant  de  l'appareil  de  M.  Regoard,  dans  un  cas  de  pleur^sie  survenue  dans  la  convalescence 
d'une  fifevre  typbolde,  je  tirai  d'abord  deux  ou  trois  cuiller^  de  liquide  purulent,  puis  vint 
do  sang  pnr.  Je  suspendis  l'opâralion,  mais  Tâpanchemenl  sanguin  continua  ă  se  faire  dans  la 
pltvre;  MD  niveau  s'fileva  beaucoup.  Je  fus  trte-inquiel,  mais  aujourd'bni  ii  n'y  a  plus  d'in- 
ţiittade;  et  le  malade  est  en  voie  de  guârison. 

U.  VioAL  Ut  nne  observation  de  sypbilis  constitntionnelle  ayant  ea  ponr  accident  iniţial  nn 
ebanore  mou.  (Sera  publiie.) 

M.  MoissEKET  propose  ă  la  Sociăt6  de  prendre  ses  vacances  aprfes  la  preraifere  s^anee  d'aottt 
josqu'â  Ia  premiere  s^ance  d'octobre. 

Cette  proposition  est  adoptâe. 

U.  MonsBHET  proclame  Ies  răsaltats  du  scrutin  ouvert  sar  la  nomination  de  MM.  Damas- 
ehlno,  Femet  et  Lecorchă,  comme  membres  titulaires  de  la  Soci^ă.  lls  sont  toas  trois  admis 
k  l'Dnanimit^. 

U  uerUaîrt,  D'  Brodardbu 

MEBIENTO  BIBUOGRAPHIQUE 


trvht  SDR  LA  HALiDie  DE  PoiN,  par  le  doctenr  HsaBSKT,  ancien  interne  des  bApitanx 
de  Paris.  L.  Leclerc,  1873.  Grand  in-S*  de  91  pages. 

Haliadie  mal  connue  en  France,  et  qnl  a  rcfu  dilKrcnls  noms  :  hay  asthma  ou  astbme  de 
fofo,  catarrhe  oestival,  hm/  fever  ou  fifevre  de  foin,  rhino-broncbite  spasmodique  (Gueneau  de 
Uussy).  Elle  a  pour  caractere,  comme  on  le  sait,  de  se  reprt>daire  tous  Ies  ans,  ă  la  mtaie 
âpoque,  obez  des  individus  soumis  ă  certaines  influences  par  suite  d'une  idiosyncrasie  parli- 
culi^re.  Cbaque  fois  que  Ies  mimes  canses  se  reproduisenl.  Ies  malades  s(ml  pris  de  larmoie- 
ment,  de  coryza,  d'accis  d'^iernuementii,  de  dygpnâe  et  d'un  peu  de  touz.  L'auteur,  ătudiant  la 
Datore  de  Tafliection,  s'eiTorce  de  la  s^parer  de  i'aslbme  essentiel.  Nonobstant  toutes  Ies  rai- 
SODS  que  le  docteur  Herbert  donne  pour  faire  pr^valoir  son  opinion,  nous  inclinons  ft  penser, 
avec  ijeaucoap  de  m^decins  autoris^,  que  Ia  maladie  de  foin,  causăe  surtout  par  Ies  âmana- 
tions  s'exhalant  des  prairies  i  l'gpoque  de  la  fenaison,  doit  6tre  rangă  dans  le  m6me  cadre  nosolo- 
gique  que  Tastbme  provoquâ  par  Tinspiration  de  poudres  irnlantes.  Du  reste,  dans  un  autre  pas- 
sage  de  sa  thtee,  Tauteur  se  rapproche  beaucoup  de  cette  opinion.  lorsqu'il  dit  :  «  Nous 
regardons  la  relation  enlre  la  goulte,  Pastbme  et  la  maladie  de  foin  comme  un  des  points  Ies 
mieux  ătablis  de  Tbistoire  de  la  maladie.  »  L'auteur  a  raison  de  dire  qu'il  faut  deux  facteurs 
pour  prodnire  cette  alTection  :  1*  une  susceptibilitâ  speciale  des  membranes  muqueuses  oculo- 
respiratoires;  3*  la  prâsence  des  excitants.  Ces  demiers  sont  presque  toujours  des  ^roanations 
d'origine  v6gătale  (foin,  berbe  en  floraison,  berbe  des  prairies,  poUen,  odeur  des  roses,  h\i, 
mab,  tilleuls,  lilas).  Panul  Ies  canses  mâttorologiques,  ii  faut  citer  Ies  premiâres  chaleurs  de 
l'ât& 

Cette  matedie  qne  Ton  croyait  particuUire  ă  PAngleterre,  s'observe  aussi  dans  d'antres 
pays,  et  notamment  en  France,  oâ  elle  a  dâ  souvent  6tre  mteonnue.  Aussi  engageons-nous 
tespraticiens  k  lire  ce  travail  el  ă  signaler  Ies  faits  nooveaux  qui  se  prodniraienl.  —  U.  II. 

FORMULAIRE 


PlLULES  EUU^NAGOGUES.  —  CHAUHET. 
Extrait  de  gentiane  .  .  .  .  i 

ffifsottt:"!:::::H'^ Ogr.76cenUgr. 

Calomel  ft  la  vapeor.  .  .  .   ) 
F.  8.  a.  15  pilules. 
Deox  on  trois  par  joor,  pour  rappeler  Ies  r^gles.  —  Bains  de  pieds  sinapis^s;  infasion  de 
iiAle>feDiile8  ponr  tisane.  -^  N.  G. 
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EpMuirlde*  H«4ieale«.  --  t2  IToVEialus  l6d& 


Un  apolhicaire  de  Paris,. nommâ  Gonnier,  passe  de  vie  ă-t^^pat.  te  prfitrt  qtsi  Mbit  hat- 
fesser,  reţut  dans  Ie  tuyaa'  de  rortllte  ce  singulier  ateu  :  n  Pour  sftr,  mon  pfert,  dfpob  fm 
de  huit  ans,  ii  n'est  point  entr6  de  bonne  rhubarbe  dtins  vii  tnaison.  »  (Pierre  de  Lettriit; 
Regittre-JoarnaL)  —  A.  (ffi. 

■■■■■    <  .«.«.t-t-t», I    M^.— ■.»..»..^-.~,.-^>~.<~.<aa--e-8-.»M! 

.  GOtJRRIER 


—  Pour  Tei^tion  de  la  dâcision  prâsidentielie,  eo  dale  du  6  octotM^  1873,  reittin  ■ 
recrulement  da  Corps  de  santd  militaire,  le  minislre  de  la  goerre  a  d6dgn^«  aibsi  qa'3  ni, 
Ies  douze  villes  entre  lesquelles  seront  rdpartis,  pendant  Ies  premiires  annâes  d'âtudes,  la 
^vna  ia  service  de  santd,  savoir  : 

Paris,  Montpellier,  Nancy,  Lyon,  Marseille,  Toulouse,  Bordeato,  Reonet,  lilie»  Betnfai. 
Qfenoble  et  Aliser, 

Le  LAIT  des  VACBES  ATTEINTES    de  la   COCOTTE  est  .KUnlBUt  kVX   ROOMISBOtlti  —  OB 

lit  dans  le  BuUetin  de  la  Sociiti  proUctrice  de  l'enfance : 

Dancnotred^arlemenl  elceax  liinitrophe8,re6p6ce  bovine  eitatteiDte,*iirTincgmide4ârtOi, 
de  la  niaJadie  appel^e  vulgairement  cocotU;  c'eet  la  fi^vre  apfatheuts  des  vM^iuirefc  Ui 
bfttes  frapp^es  ne  donnenl  que  pea  de  lait ;  niais  ce  lait  est  pernicieni,  m^me  en  ^iie  qa» 
titâ,  ă  la  santi  des  entants.  Ceus  ă  qui  on  donne  de  ce  lait,  m6me  mâiangâ  axec  9/iO  de  bw 
lait,  s'en  ressentenl  bienl6t;  d'abord,.8ans  raison  apprteiable,  ila  maigrissent,  pois  se  dMm 
la  diarrh^e,  et  alors  bien  sottvent  rinterventioD  du  mMecin  est  cooffiuoâment  ionlile,  ii  (^ 
presque  toujou»  Irop  tard. 
,       ,  D'  Lycias  PwScr,  l  Pourrain  (Xonoe). 


Oulletln  hebdom*dalr«  dea  Die^  d'apris  le«  d^eUratlMUl  A  V*UA  «itU 

du  2  au  9  novembre  1873. 
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CAUSES  DE  VitCiS. 


Variole 

Bougeole. 

Scarialine 

Fi^vre  (ypholde 

Typhus  % 

Erysipi'le. 

Broncbite  a%ue. 

Pneumonie 

Dysenterie. 

Diarrtiăe  cholâriformedesjeu- 

nes  enfants 

Chol6ra  nostras 

Choi^ra  asiatique 

Angine  couenueuse 

Croup. 

AiTecUons  puerp^rales 

Aulres  aiTections  aiguis. 

AlTeclions  chroniques. 

Affections  chirurgicales 

Causes  accidentelles. 

Totaux 

(1)  Sar  ce  ehifflre  de  394  dicis, 
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137  ont  «tâ  eauste  par  Ut  phthisie  ptdmonalre. 

!  U  Midecin  de  ta  Prifectmrt  de  Ut  Seine,  V  Jules  Woivs. 


U  Simt,  O.  Rionuoi. 


PAmu. 


■  Tnwfnpbk  Fiuf  MAiTisra  tt  C»,  ru«  dt«  tWi-PorUs-Salnt-Saureiir,  A 
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BULLETIN 

Sm  LA  S^AHOB  K  L'ACAOtelB  DB  lli&BGIMS 

tmprudent  exalate  de  fer,  qu'allais-tu  demander  â  rAcademie?  Le  benefice  du 
decret  du  3  mai  18501  Hăis,  tu  ignorais  que  ce  decret  n'a  jamais  excite  Ies  vives 
^pathies  de  I'Academie.  Et  cependant,  ce  decret  etait  sage,  raisonnable,  conci- 
liait  parfailement  la  dignit6  de  l'art  avee  Ies  progrte  ăventuels  de  la  thărapeutique 
•t  de  ia  pharmaeologie,  et  l'on  voit  bien  qu'il  avait  M  inspire  par  un  ministre  emi- 
nent et  competent,  heureuse  chance  qui  ne  se  renoontre  pas  toujours  dans  nos 
«ftirei,  par  M.  Dumas.  Voici,  en  effet,  quel  6tait  I'esprit  de  ce  dteret;  ii  ne  parait 
pas  inopportan  de  le  rappeler. 

Tont  rem^de  ancien  ou  nouveau,  non  inscrit  au  Codex,  est  un  remfede  secret, 
d*aprto  la  jurisprudence  souveraine  de  la  Cour  de  eassation.  Or,  tout  remede  secret 
est  Justtoiable  de  la  Io!  de  germinai  an  XI.  Mais,  eomme  Ie  Codex  ne  se  revise  et  ne 
se  reimprime  que  tous  ies  quarts  de  siecle,  environ ,  ii  s'ensuit  que  toules  Ies 
decouvertes  et  inventions  therapeuliques  et  pbarmacologiques  bites  pendant  eette 
longue  piriode,  ne  sont  pas  i^les  et  que  leur  vente  peut  itre  poursuivie.  Ainsi,  Ia 
quinine  et  ses  sels  enl  ele,  durant  de  longues  annees,  des  remedes  secrets,  et  leur 
debil  et  meme  leur  annonoe  pouvaient  fttre  poursuivis.  Le  chioroforme  s'est  trouvâ 
dans  ce  cas.  Nous  pourrions  ciler  des  centaines  d'autres  exemples.  M.  Dumas  fut 
ftappi  de  la  e6v6rit^  de  cette  l^islation,  et  sur  son  rapport  tr6s-sagement  motiva  ii 
fit  edicter  Ie  decret  du  3  mai  1850. 

Que  dit  ce  decret?  II  institue  1' Academie  de  mMecine  Juge  absolne  de  la  nott' 
veaute  et  de  l'utilite  d'un  remede  qui  se  dlt  nouveau  et  utile.  Si  I'Academie  lui 
donne  sa  sanclion,  sa  formule  et  son  mode  de  prâparation  sont  inseres  a  son  Bul- 
lelin,  et  cette  insertion  au  Butletin  equivaut  a  son  ijuertion  au  Codex  ^nsqa'k  nou- 
velle  edition  de  celui-ci. 

Cela  paratt  pratique,  c'est  cependant  dans  Tapplicatîon  que  se  montrent  Ies  dif- 
ficultes.  A  l'endroit  des  remMes  nouveaux,  I'Academie  est  conslamment  sur  ses 
gardes.  Elle  a  consUtue  une  commission  permanente  ad  hoc  qui,  deja,  est  tres- 
săvăre,  et  lorsque  cette  commission  par  hasard  se  monlre  favorable,  c'est  I'Aca- 
ddmJe  en  masse  qui  se  revolte  et  qui  fait  justice  du  medicament  nouveau.  C'est  ca 
qui  est  arrive  bier. 

La  commission  des  rembdes  nouveaux,  par  1' organe  de  M.  Gaventou  flls,  a  pro- 

FEUILLETON 

cOo»  ••OBU  ira  u»  imnTonoRB  mAbioaim  bn  ttknt 

Cn  1855,  annde  de  Texpoailion  universelle,  ayaot  l'honneur  de  conrallre  plusieurs  SaMoi*^ 
]e  priai  Tun  d'eux,  qui  occupait  une  băute  positioo,  de  me  donner  par  ârrit  quelques  reosei- 
eoements  touchant  Ies  Inslitutlons  mădicales  de  son  payg.  La  notice  qu'il  râdigea  alors  avee 
la  plus  grande  bienveillanr.e  Ait  gliss6e  par  moi  dans  un  carton,  d'oîi  j'esp^rais  bien  Ia  tirer 
un  Jour  pour  en  faire  profller  quelque  feuille  medicale.  Mais  ii  arriva  ceci  :  qu'au  bout  d'un 
certain  temps  ii  me  fut  impoâsible  de  la  retrouver,  taot  elle  âtait  soigneusenienl  cach^ 
Anjourd'hui,  elle  me  revlent  guidăe  par  le  basard,  et  je  roCTie  aux  lecteurs  de  TUnioh  Medi- 
cale, non  pas  dans  sa  virginitâ  primitive,  car  mon  excellent  Suâdois  faisait  plut  d'un  accroe 
aax  r^les  de  la  grammaire  franfaise,  mais  r4dig6e  de  maniere  k  6tre  compr^hensible  pour 
tout  le  monde.  II  me  semble  que  mes  confrferes  de  France  me  sauront  gr6  de  n'avoir  pai  garda 
pour  moi  ce  petit  morceau.  Qu'on  n'oublie  pas  que  mon  correspondanl  a  ecrit  ces  quelques 
pages  ii  y  a  dix-sept  ans,  et  que  si  Ies  detaila  quMI  donne  sont  eocore  bons  ă  cette  beure 
quant  ft  r^tat  des  Institutions  m^dicales  cbez  nos  «  Franţais  du  Nord,  ■  plusieurs  des  savanta 
mMecios  qu'il  cite  comme  ses  contemporains  ne  sont  plus,  saos  doate,  de  ce  monde. 

D*  A.  Chcuad. 

£n  SuMe,  Ies  itudes  m^icales  se  font  dans  deux  Cnlversitte,  Upsala  et  Lund,  dont  Ies 
PAeaMe  OBt  seulesle  dreit  4e  cr^r  des  doetetu^  De  plus,  ii  y  a  it  Stockhoim  une  Âcole  de 
Toffie  XIV.  —  Troitihiu  tirU.  64 
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pose  d'accorder  â  l'oxalate  de  fer  le  benefice  du  decret  de  1850,  et  cela  d'apns 
rexperimentalion  clinique  faite  par  le  regretle  M.  Vigla  et  conţinute  par  H.  Heiyd, 
qui  ont  reconnu  â  ce  sei  ferreux  la  propriete  de  ne  pas  detenniner  la  oonstipaUon. 
Malgre  Ies  declarations  reiterees  de  M.  Herard  et  Ies  proteslalions  de  M.  Bouchardat, 
le  rapport  a  ete  renvoyâ  ă  la  commission,  d'oîi  probablement  il  ne  sortiră  plus. 

Apres  cettc  mise  k  mort,  qui  n'a  pas  6te  sans  phrases,  M.  £d.  Fournie  a  Iu  une 
note  dont  on  trouvera  la  substance  au  compte  rendu. 

A  quatre  heures,  1' Academie  s'est  formee  en  comite  secret  pour  entendre  le  rap- 
port de  la  seclion  d'hygiene  sur  Ies  candidats  ă  la  place  vacante  dans  cette  secUon. 
II  est  vraiment  regrellable  que  des  rapports  semblables  â  celui  qu'a  fait  hier  M.  Fau- 
Tel  ne  soienl  pas  lus  en  seance  publique  et  reslent  ensevelis  dans  Ies  eartons  de 
l'Academie.  Ce  rapport  tros-etendu  et  dont  la  lecture  n'a  pas  dure  moins  d'one 
heure,  a  ete  teoute  sans  fatigue  et  a  obteuu  l'approbatlon  unanime.  Cest  un  modele 
d'exposition,  d'analyse,  d'appreciation  imparţiale,  revâtu  d'une  forme  litteraire  tres- 
distinguee. 

La  section  a  propose  le  classement  suivant : 

En  premiere  ligne,  par  lettre  alphabetique,  ex  xquo  :  BtM.  Hillairet  et  Theopiuks 
Roussel; 

En  deuxieme  ligne  ex  sequo^  et  par  lettre  alphabetique  :  MM.  Lagneau  et  Lanier. 

L'election  aura  lieu  mardi  prochain. 

L'Academie  a  declare  une  vacance  parmi  Ies  associes.libres  et.une  vaeance  dans 
la  section  d'anatomie  pathologique. 

CLINIQUE  MfDICALE 


OLGeUTIOH  TDBBKCDLBDSB  >B  LA  LANfiim; 

Deiuifeme  note  loe  k  la  Societ6  midieale  des  b6pftaox,  dans  la  siance  dn  veodredi  25  octobre  IM, 
Par  le  docteur  FiREOi.,  mddecin  de  Thâpital  Saint-Anloiae. 

Le  diagnostic,  il  faut  bien  l'avouer,  est  loin  d'âtre  toujours  facile,  quoi  qu'en  ait 
dit,  dans  une  th^se  recente  sur  le  cancer  de  la  langue,  H.  le  docteur  Th.  Ai^. 
Cest  un  point  sur  lequel  M.  Trelat,  M.  Julliard  ont  insiste  avec  grande  raison,  el 
cela  tient  a  une  circonstance  que  M.  Juillard,  en  particulier,  releve  ă  tres-juste 

m^decine,  laquelle,  bien  que  similaire  aux  deux  Universit^  du  royaume  sous  le  point  de  toc 
scientifique,  n'a  pas  le  droit  de  confârer  le  dipUme  du  doctorat. 

Le  temps  des  6tudes  n'est  pas  fixe;  11  est  subordonai  au  degr6  d'intelligence  des  dUms,  ^ 
leur  assiduilâ ;  ntonmoins,  il  comprcnd  liabituellement  six,  huit  ou  dix  ans.  Parfois,  on  nit 
des  âl^ves  rester  sur  Ies  bancs  de  PUniversită  jasqu'ă  quinze  et  mfime  vingt  ans ;  mais  ce  Mst 
des  cas  exceplionoels,  aussi  rares  que  ceux  s'appiiquant  &  des  jeunes  gens  qui  parcourent  Itor 
stage  mddical  en  quatre  ou  cinq  ans. 

Aprte  avoir  i\t  admis  dans  TUniversilă,  l'^tudiant  qui  se  consacre  k  la  mâlecine  doit  tdot 
d'abord  se  pr^parer  ă  snbir  un  examen  sur  Ies  leltres  et  sur  Ies  sciences,  savoir  :  le  latia,  k 
grec,  la  philosophie,  l'bistoire  ancienne  et  moderne,  la  statislique.  Ies  lois  fondamentalei  du 
pays,  Ies  math^matiques,  la  pbysique,  Phisloire  nalurelle,  ete. 

Une  fois  cet  examen  sabi,  —  et  il  faut  au  moins  deux  ans  d'ătudes  pour  y  parvemr,  — 
r^teve,  qni  jusqu'alors  avait  appartenu  k  la  Facult6  de  philosopbie,  est  inscrit  dans  celle  de  b 
mâdecine  pour  y  aborder  Ies  itudes  sp^iales. 

11  commence  par  la  pârtie  thiorique  de  la  science,  et  emploie  habituellement  quatre  aanis 
dans  ce  stage  avânt  de  pouvoir  subir  un  examen. 

Aprfes  cet  examen  thioriqtu.  il  est  tenu  de  frâquenler  pendant  un  an  Ies  clioiqiies  des 
b6pitaux,  snivre  et  observer  un  certain  nombre  de  maladies,  en  r^diger  un  jooniak  ^ 
renoettre,  en  sorlant,  ce  joumal  ii  qui  de  droit,  enrichi  de  ses  observations  persoanellefc  Ce 
sont  toujours  Ies  hdpitaux  de  la  capitale  qui  sont  choisis  pour  cela,  parce  que  Ies  DohwWs 
situăes  dans  Ies  peUtes  villes  de  province  n'oOrent  pas  d'ătablissements  nosocomiauz  uiill— " 
pour  que  l'enseignement  clinique  soit  complet. 

Mnni  de  certificats  qui  attestent  qu'il  a  bien  suivi  son  cwi-t  de  pratiqut,  l'6te*e».^pi»«e 
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titre :  c'est  que  Ia  lesion  presente  une  grande  variete  de  formes,  de  couleur,  d'as- 
pect,  suivant  qu'on  I'examine  â  une  6poque  plusoumoins  rapprochâe  de  son  debut, 
et  suivant  qu'elle  siege  â  la  face  dorsale  ou  ă  la  face  inferieure  de  la  langue.  C'est 
ce  dont  11  est  facile  de  se  convaincre,  en  relisant  la  description  de  l'ulcere  â  ses 
dlverses  periodes  dans  nolre  observation. 

Dans  Ies  commeacements,  on  a  pu  remarquer  ă  la  face  dorsale  de  la  langue  une 
veritable  hypertrophie  des  papilles,  formant  de  petites  vegetallons,  et  ce  caractere, 
joint  â  la  tumefaction  dure  de  toule  la  moitie  de  la  langue,  ă  l'ulceration  superflcielle 
siigeant  au-dessous  dans  la  region  inferieure  de  l'organe,  et  ă  la  tumefaction  des 
ganglions  sous-maxillaires,  pouvait,  au  premier  abord,  en  imposer  pour  un  can- 
eroîde.  Toutefois,  Ies  v^tations  etaient  moins  saillantes,  moins  dures,  moins 
irregulieres  que  dans  Ie  cancroîde ;  c'etait  moins  des  vegetations  que  des  papilles 
hyperlrophiăes,  formant  comme  de  petites  perles  arrondies,  brillantes ;  elles  etaient 
disposees  reguli^rement  deux  ă  deux,  de  cbaque  cdte  d'une  fissure  iinâaire,  dessi- 
oant  exactement  la  direction  normale  des  papilles  linguales.  Ces  caract^res  ont 
quelque  chose  de  râgulier  qui  ne  se  retrouve  pas  dans  le  cancroîde. 

Plus  tard,  ces  saillies  papllllformes  ont  dispăru,  et  alors  ii  est  reste  une  depres- 
sion  avec  perle  de  substance  notable;  l'ulcere  avalt  gagn6  en  profondeur;  mais  ii 
fiillaît,  pour  bien  juger  de  ses  dimensions,  exercer  une  certaine  pression  sur  ses 
bords,  en  Ies  ^cartant  par  une  sorte  de  mouvement  de  bascule  :  on  constatait  alors 
que  ces  bords,  dechlquetes,  irr6gulierement  franges  et  d^olles,  cachaient  une 
anfractuosite,  dont  le  fond  etait  forme  par  Ies  flbres  musculaires  qu'on  voyait  mises 
ânu  etdissequees;  ă  cette  periode,  d^jă,  la  lâsion  ă  quelque  chose  de  typique  et 
de  special. 

Cependant,  Wunderlich  a  donne  la  description  d'une  glosslte  chronique  disse- 
quante,  maladie  assez  rebelle,  mais  susceptible  de  guerison,  qui  presente  une 
grande  analogie  avec  la  phase  de  l'ulcere  tuberculeox  dont  nous  parlons ;  et  n'6tait 
cette  circonstance  que  Ia  cicatrisation  est  mentionn^e  comme  la  terminaison  habi- 
tuelle  de  Ia  maladie,  qui  laisse  queiquefois  la  langue  divisee  en  lobules  par  des 
sillons,  j'aurais  ete  porte  â  croire  que  la  glossite  dissequante  de  Wunderlich  est 
peut-âtre  une  tufaerculose  linguale. 

A  une  periode  un  peu  plus  avancee,  l'ulcere  tuberculeux  prend  un  aspect  encore 
plus  special,  et  qui,  alors,  devient  tout  ă  fait  pathognomonique.  La  lesion  gagne 
non-seulement  en  profondeur,  mais  en  superflcie;  Ia  perte  de  substance  s'6tale 

pr^poration  d'un  an  eaviron,  se  rend  dans  TUniversit^  oii  ii  doit  subir  une  troisi^me  âprenve, 
dite  examen  pratique. 

Pois,  aprta  avoir  sontenu  nne  th^,  ii  reţoit  le  diplAme  de  doctenr,  qni  lui  oooftre  le  droit 
d^xercer  la  m^decine. 

NtaDmoins,  pour  6tre  admis  dans  la  carrifere  ofBcielle,  ii  devient  năcessaire  qne  le  nonvean 
doctenr  subisse,  devant  la  Cmr  suptrieure  de  l'administratim  midicaU  siâgeant  \  Stockholm, 
uo  aulre  examen  sur  la  m^ecine  op^ratoire  et  sur  Tart  des  accouchements,  examen  qui  est 
lui-mftme  prec^â  d'un  Douveau  cours  de  cliniqne  dans  ies  lidpitaux. 

Le  docleur  re^it  alors  un  diplAme  de  mattre  en  chirurgie,  qui  le  declare  midecin  Ugitimi, 
ayant  droit  d'aspirer  aux  fonclioDs  de  r£tat. 

Tel  est  Ie  programme  des  6tudes  m^dicales  en  SuMe,  programme  dont  tout  aspirant  ă 
rexercice  de  la  mădecine  ne  peut  s'âcarler.  Les  mâdecios  ^Iraogers  qui  veulent  s'ilablir  dans 
le  pays  sont  tenus  de  subir  les  mâmes  âpreuves  que  les  răgoicoles  (indig^nes). 

Les  frais  des  âludes  sont  minimes ;  ils  s'ilfevent  tout  au  plus  ă  300  francs,  y  compris  le 
droit  do  sceau  du  diplAme  de  docleur  et  du  diplAme  de  mailre  en  cliirurgie. 

En  SuMe,  ii  n'existe  pas  deux  grades  de  m^ecine;  vos  offkiers  de  tanti  y  sont  inconnus; 
tous  les  mtdecins  doivent  eire  docteurs. 

Le  nombre  des  m^decins,  dans  tout  Ie  royanme,  est  d'environ  &30,  parmi  lesqaels  plus  de 
100  râsident  dans  la  capilale,  les  330  autres  se  trouvant  dissâmin^s,  ou  plutAt  clair-semâs  sur 
le  vaste  terriloire  du  pays.  Une  morlalitâ  relativement  consid6rable  frappe  ces  dispensateure 
de  la  sanlâ,  surlout  ceux  qui  habitent  la  province :  elle  est  ordinairement  de  20  ă  30  par  an. 
Les  salaires  des  m^ecins,  aussi  bien  pour  ceux  qui  remplissent  des  fonctions  publiqnes 
quepoor  ceoz  qui  se  cootentent  de  la  pratique  privte,  sont  Ir^s-modiqnes.  Pourlant,  gr*^  '' 
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plus  ou  nioin8;ce  n'est  plus  une  rainure,  c'est  un  ulcere  plat,  piu»  ou  mwp» 
etendu,  Ires-irregolier  de  forme,  tantotgrand,  tanl6l  petit,  mais  â  bords  dechiquetcs, 
denleles;  le  fond  estgrisâtre,  quelquefols  sanieui,  melange  de  detritus  superflciels, 
sphaceles,  gris  ou  bruns;  parfois  on  y  voit  des  bourgeons  cbarnus  qui,  tom  l'in- 
iluence  du  Iraitemenl,  semblent  un  effort  cicatriciel  toujours  mensonger;  maisaveo 
un  peu  d'aUenllon  on  rcconnait  toujours  au  fond  de  cet  ulcere  Ies  Qbres  moscu- 
laires  mises  a  nu;  celle  forme  d'uleere  dissequant  ne  se  retrouve  pas  dans  la  des- 
cription  de  Wunderlich,  et  me  paralt  exclusivement  i4>partenir  â  la  tuberculose. 

Je  n'ai  pas  encore  insiste  sur  un  caract^  qui  a  4te  particulierement  signale  pat 
M.  Trelat,  sous  la  denomination  de  taehet  jautus,  petils  poind  jaufui.  Cest,  ea 
effet,  un  symptome  important  qui  merite  une  mention  sp^iale,  et  auquel  U.  Tr6Ut 
attacbe  une  valeur  patbognomonique.  Toutcfois,  c'eat  surtout  â  la  face  inferieure  d» 
la  langue,  et  dans  la  rainure  linguo-gingivale,  que  j'ai  vu  ces  petils  points  jaunet; 
j*en  ai  constate  aussi  quelques-uns  sur  la  face  dorsale  de  la  langiw,  mais  en  Iris- 
petitequantite.  Au  contraire,  ils  formaient  dans  la  rainure  un  petit  semis  confluent, 
une  sorte  de  voie  lactee  jaunâtre,  consUluee  par  des  points  mieroscopiques,  gn» 
comme  Ia  pointe  d'un  6pingle;  on  en  voyait  ţa  et  lâ  quelques-uns  isoles;  oo  en 
distinguait  meme  sur  le  fond  de  la  large  ulceration  superBclelle  qui  oceupait  Ia  boe 
inferieure  de  la  langue.  Les  uns  paraissaient  ourerts  en  forme  de  petils  cratim; 
Ies  aulres,  au  contraire,  etaient  aperţus  par  transptj«nce  au-dessous  d'une  sorte  de 
vemis  qui  les  recouvrait.  En  les  suivant  au  jour  le  jour,  on  voyait  ces  petits  poioţi 
s'ulcerer,  se  rejoindre  par  les  progres  de  cbaque  petit  cratere;  evidemmenl  e'ctiit 
ainsi  que  s'^tait  formee  la  large  ulceration  superOcielle  dont  je  parl^  tont  i 
rheure.  Le  meme  processus  put  6tre  observe  par  nous  pour  la  naissance  et  les  pro- 
gres de  l'ulceralion  de  la  levre,  qui,  de  jouf  ea  jour,  sous  aos  jeux,  se  fiinna 
de  toutes  pieces  de  la  faţon  que  j'indique. 

Or,  comment  convienl-il  d'interpreler  ce  travail  morbide? 

L'explication  que  j'en  ai  donnee  dans  ma  premiere  note  est  âvidemment  nnmte. 
Frapp^  de  l'analogie  que  presenlalent  ces  points  jaunes  avec  des  goulots  remplii 
de  pus,  j'en  ai  fait  des  foUicules;  et  dans  le  corps  de  l'observation  aussi  bisa  qns 
dans  la  discussion,  j'ai  raisonne  dans  l'hypolhese  d'une  folliculite.  Je  eonstate,  da 
reste,  que  M.  Treiat  a  commis  la  meme  erreur  que  moi;  car,  dans  sa  deseripUoo,  ii 
&it  de  cea  points  jaunes  des  orifiees  follieulairet  (page  45,  Arch.  1870,  L  I);  elU 
appuie  son  opinion  d'une  interpretation  identique  de  M.  GuUer.  II  est  impoesiUe, 

la  facilita  de  vivre  ă  peu  de  frais,  grftce  aussi  ft  leur  Dombre  restrant.  Ies  mMecin  joataMl 
gân^raleinent  d'une  posiliOD  salisraisante,  et  bien  peu  se  voient  obligâs,  comme  oda  a  Hm 
daos  d'autres  pays  od  Ia  professioo  est  eDCombrte,  de  tratoer  hors  clienţi  en  jnstioe. 

Bieo  que  la  Sociili  midicaU  suidoise  ait  un  caractere  lout  ă  fait  prive,  elle  reţolt  da  gdO» 
Ternemeol,  vu  son  ulilitâ  publiqun,  une  subvenlloa  aanuelle  de  3,000  fraocs.  Oriee  k  eet 
appoint,  griee  aux  versemeots  anouels  des  membres,  auz  btus  d'enlree  des  eolnitta  (eavtna 
12  fr.),  aux  donations  geaereuses  de  mâdecins  decMte,  la  compagnie  possMe  one  mateo, 
une  bibliothfeque,  des  arciiives,  des  collections  de  dilTerenta  genres,  une  rteerve  deitioto  I 
venir  au  secours  des  veuves  et  des  orpheliDS  des  mMedns. 

Cilons  quelques-uns  des  mădecins  su^dois  qui  font  aujourd'hui  (1855)  putie  de  cetii 
Sociâtă,  et  qui  hoaorent  la  profession  par  leais  ăcrits  on  leur  pratique  : 

MiOECiicE  :  fftu«,cbef  de  clinique  interne  ă  rb6pital  de  rordredesSăraphinsdeStockhofaB, 
professeur  ă  r£co!e  de  mâdecine  de  celte  viile,  auleur  d'un  ezceilent  ouvrage,  YAIcooUam 
ehrmiqut.  —  Bwasser,  professeur  ă  l'Universit^  d'Upsala,  ăcrivain  făcond  et  spirilod.  -• 
Matmsten,  professeur  agr^â  pour  les  maladies  de  la  peau,  pralicien  trto^ecberchi  daat  li 
capitale,  auteur  d'un  livre  sur  la  maladie  de  Bright  —  GetltrsUdt,  professeur  k  TUi^TuaM 
de  Lund.  —  Glas,  professeur  ă  l'Universitâ  d'Upsala.  —  Uahni  praticiea  distiiea^  de  SiMfc* 
holm. 

Cbikokgu  :  Ekstrâmer,  prâsident  de  la  Cour  sup^rieure  de  radminislration  mUieila><* 
Sontesson,  professeur  de  diuique  cbiruinicale.  —  Vmemt  Lund^erf,  SmuUn,  AowomtovjMl 
dururgien  pleln  d'aveoir. 

Abatohu  :  Andri  RttOn,  directeor  de  fficole  de  m^decine,  oâMire  par  se» . 
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&)mme  oil  voit,  s'il  y  a  erreur,  d'errer  en  meillcup  compagnic.  Mals  ^Tîdemment 
lly  aerreur,  par  I'excellente  raison  que  Ies  folliculea  de  la  langue  n'exlstent  qu'en 
arri^  du  V  lingual,  et  un  peu  dans  la  parlle  la  plus  post6rieure  de  la  rainure 
linguo-gingivale;  ce  sont  des  cryptes  volumineux,  dont  rinllammalion  ne  peut 
ăvoir  nulle  analogie  avec  ces  points  miliaires  jaunâtres  dont  le  nombre  est  impos- 
sible  k  compler,  Ies  dimensions  presque  mlcroscoplques,  et  qui  se  trouvaient  dissâ' 
mln^s  presque  partont  sur  la  surface  de  la  langue,  quoiqu'ils  fussent  plus  abondants 
ă  la  fece  inKrieure  et  dans  la  rainure.  L'important  est  que,  lâ  oii  on  Ies  a  constatăs, 
ii  n'exisle  anatomiquement  ni  glandules,  ni  foUicules;  Ies  glandes  de  Biandin, 
diles  glandes  de  Niilin,  siluees  ă  la  pointe  de  la  langue  de  chaque  cote  du  frein,  ne 
peuvent  6lre  mises  en  causeevidemment;  on  ne  peut  pas  darantage  songer  au  petit 
groupe  de  glandes  intra-musculaires  siluees  dans  l'epaisseur  de  la  langue  vers  la 
racine  (Mayer,  Henie).  II  demeure  donc  bien  evident  que  l'anatomie  est  ici  en 
Bdnlradictîon  formelle  avec  l'interpr^lation  que  j'avais  adopţie  d'abord,  et  que  je 
tombăts  maintenant. 

Voicl,  du  reste,  comme  developpement  oral  de  la  note  de  M.  Tbaon,  ce  que  Ie 
nicroscope  a  constate  ă  ce  sujet  :  Ces  points  Jaunes  sont  des  abces  miliaires  sous- 
fpithâliaux,  au-dessus  desquels  l'epithelium  subit  ies  modiflcalions  inflammatoires 
labituelles;  ă  la  suite  de  ces  modiflcalions,  cet  6pith61ium  tombe  el  laisse  â  dicou- 
irert  le  petit  foyer  purulent;  celuj-ci  forme  un  petit  cralfere,  qui  va  s'agrandissant, 
teconfondant  avec  un  ou  plusieurs  foyers  purulents  voisins;  et  c'est  ainsi  que 
)rennent  naissance  ces  uîc6res  superficiels  qui  vont  loujours  s'elargissant,  et  dont 
es  bords  sont  IrreguUers  et  decbiquetes. 

Or,  dans  ces  points,  le  microscope,  du  moins  chez  notre  malade,  n'a  pas  trouv6 
âgranulation  tuberculeuse;  c'est  seulement  entre  Ies  fibres  musculaires,  dans  le 
issu  conjonctif  et  autour  des  capillaires,  que  la  granulation  a  et6  vue  avec  ses 
laracteres-lypes. 

Tel  est  le  fait  qui  râsulte  clairement  de  la  note  ci-dessus  redlgee  par  M.  Tbaon, 
'l  des  explications  orales  que  M.  Ranvier  et  lui  ont  bien  voulu  me  donner  pour  la 
ompldler  (I). 

(1)  Je  feraî  remarqner,  ă  ce  propos,  qu'il  n'y  a  pas  de  contradiction  rdelle  entre  Texamea 
ticrograpliiqoe  de  M.  Thaon  et  ta  note  ajoiilâe  par  M.  Cornii  ă  ina  premiere  communicalion. 
'p^rant  sur  la  vivant,  M.  Cornii  a  dd  n^cessairement  borner  son  invesligalion  ii  la  pârtie 
uperficielle  de  Tuicâre  lingual;  et,  dans  celte  parlie,  Ies  deux  observateurs  s'accordent  ă  ne 

natomfe  bumaine  et  compar^e.  —  Nauman,  professeur  ă  l'UniversUâ  de  Lund.  — •  Sundewatt, 
rofesseur  ă  l'tJniversilâ  d'Upsala. 

Anatomie  paibologiqde  :  U  baron  de  Dăben,  professeur  k  Tâcole  de  mMecine  de 
tockholm. 

Obstxtbiqdb  :  Magnut  Rttuut,  associâ  ^tranger  de  rAcad^mie  de  mMecine  de  Paris,  — 
JJorth,  CtderschjoU, 

Malaoies  dks  shfarts  :  Btrg,  membre  de  Ia  Coar  supdrieare  de  radministration  so^dicale. 
Camn-PtrAiiNAciE  ;  Brrtin,  professeur  ă  l'Universitâ  de  Lnnd.  —  Hambtrg. 
Maladies  des  teox  <  Minton,  EkiirCm. 

En  Su6de,  Ies  pharmaciens  sont  tous  fonuâs  k  r£coIe  de  mâdecine  de  Stockboim ;  apris 
iielques  ann^es  de  cours  praliques,  ils  peuveDt  s'âlablir  soit  dans  la  r^pilale,  soit  en  pro- 
nce.  Le  nombre  des  ofDcines  est  Ri6  pour  chaque  localitâ;  ii  ne  peut  s'en  ouvrir  de  nouvelles 
Ds  que  ie  besoin  en  soit  bien  prouv6;  et,  dans  ce  cas,  c'est  &  la  Cour  supârieure  qu'il  appar- 
sot  de  dâlivrer  des  privil^^es  ă  des  personnes  notoires.  Les  oiBcines  sont  assujetties  k  une 
irveiilance  rigoureuse,  exercâe  par  des  mâdecins  chargâs  spâcialement  de  cette  mission ;  on 
fait  une  fois  Tan  une  r^vision  cumpl&le.  Toul  ce  qui  se  vend  dans  une  pliarmacie  est  tnxi; 
nfraclion  contre  le  taux  Gxâ  est  punie  la  premiere  fois  d'une  amende,  Ia  seconde  fois  de  Ia 
!rte  du  privil^ge. 

Les  itudes  concernant  Tart  v^tirinaire  se  font,  k  Stockholm,  dans  une  6cole  speciale. 
Hăis  ii  est  boo,  peul-itre,  d'ajouler  quelques  mols  sur  YicoU  de  midtcin*  de  Stockholnu 
le  fut  fondâe,  ii  y  a  une  cinquantaine  d'annâes,  en  temps  de  guerre,  pour  former  k  la  b&ie 
s  diirurgiens  militaires,  qui  faisaient  absolument  dâfauU  La  paix  râtai)lie,  cette  £cole  pro- 
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Or,  Ies  choses  ^tant  ainsi,  et  non  autrement,  que  faut-il  en  conclure  au  ţfArA  de 
vue  de  Tevolulion  de  la  maladie  et  de  l'explication  theorique  des  ph^nomenesT 

D'apres  Ies  idees  de  Virchow  et  de  Reinhardt,  ii  n'y  a  de  tuberculose  que  lâ  oâ 
l'on  Irouve  la  granulation.  Donc,  la  pârtie  profonde  de  l'nlcere  lingual  oii  ae 
trouvent  Ies  granulations  serait  tuberculeuse ;  la  pârtie  superflcielle  da  m£me 
ulcere,  el  rulceration  tout  entiere  de  la  levre  o^  on  ne  trouve  pas  de  granulations, 
ne  seraient  pas  tuberculeuses.  En  outre,  si  je  ne  me  trompe,  Vircbow,  et  Niemeyer 
aprte  lui,  ajouteraient  que  la  tuberculisation  de  l'ulcere  est  secondaire;  et,  suivant 
l'expression  paradoxale  bien  connue,  le  phthisique  serait  en  train  de  devenit  tuba<- 
culeux. 

Telle  n'est  pas  la  facon  de  voir  de  M.  Ranvier.  Pour  Iui,  Ia  dialh^  tubercaleim 
a  deux  faţons  de  s'exprimer  :  la  granulation,  et  Ies  inflammations  d^neratives. 
Ces  deux  modes  pathologiques  peuvent  se  developper  simultan6ment,  ou  dans  des 
points  difTerents;  ii  est  bien  vrai  que  Ies  iaflammations  degeneratives  ne  sont  pas 
exclusives  â  la  tuberculose,  et  qu'elles  peuvent  se  developper  cbez  un  siyet  vieife 
de  toute  granulation  tuberculeuse ;  rien  n'autorise  alors  ă  Ies  rattacher  ă  la  diatliese 
tuberculeuse,  la  granulation  restant  jusqu'ă  present  la  caracteristique  de  la  tuber- 
culose. Mais,  d'un  autre  c&te,  la  granulation  grise  se  developpant  souventen  dehors 
de  toute  complication  d'inflammation  degenerative,  subordonner,  comme  l'a  Gut 
r£cole  allemande.  Tune  ă  l'autre,  c'est  sortir  de  la  logique  et  vioienter  Ies  foits. 

II  ne  m'appartient  pas  de  trancher  ce  debat;  mais  je  ne  puls  m'empâcber  de  tain 
remarquer  combien  la  theorie  de  M.  Ranvier  est  en  conformite  avec  ce  que  nora 
voyons  tous  Ies  jours,  et  avec  Ies  vieux  enseignemeDts  de  la  clinique  Franţaise, 
noiamment  en  ce  qui  concerne  Ies  ulcerations  de  la  pbthisie  laryngee.  Les  ulce- 
rations  de  la  pbthisie  buccale  se  comporteraient  de  m6me;  le  tubercule  s'y  trouve 
quelque  fois;  quelquefois  ii  y  manque;  mais  mâmecelles  qui  ne  le  renferment  pmnt 
sont  directement  sous  l'influence  de  la  dialbese,  lorsque  d'ailleurs  la  granulation 
se  rencontre  cbez  le  sujet,  tdl-ce  mSme  dans  un  organe  eloigne,  et  lorsqu'il  n'y  a 
non  plus  nulle  bonne  raison  d'attribuer  ă  quelque  autre  cause  l'inflammation  dege- 
nerative. Le  mame  raisonnement  peut  s'appliquer  aux  16sions  du  rein,  de  i'int«stui. 

Je  ne  puis  qu'indiquer  en  passant  ces  points  de  vue  theoriques,  trop  importanta 

pas  troaver  de  granulations  tuberculeuses.  C'est  sealement  dans  Ia  năcropsie  que  la  pr^sence 
de  ces  granulationi  a  pu  itre  constalâe  tr6s-6videnunent  dans  les  couclies  les  pios  proroodea 
de  Tulc^re,  et  au  milieu  des  fibrilles  musculaires. 

visoire  ne  tat  pas,  poor  cela,  fermte;  mais  comme  on  ne  voulut  plus  de  ehimrgtens  fabriqolt 
ă  la  liAte,  r£cole,  s'totrtant  de  sa  destinalion  primitive,  se  transforma  peu  k  peu  en  nne  esp^o» 
de  cours  pratique,  de  succwiaU,  pour  renseignement,  des  Universit^  Sa  posilion  dans  b 
capitale,  Ia  mise  ă  sa  disposition  d'hdpilanx  consid^rables,  concoururent  parfaitement  k  cette 
fin.  Aujourd'hui,  grâce  ă  Thabile  direction  de  A.  Relzius  et  ă  la  g6n4rositâ  de  la  Difete,  c^ta 
£cole  coostitue  toute  une  Facultâ,  dont  les  chaires  sont  occup^es  par  des  bommes  capaUei: 
mais  elle  n'ea  est  pas  moins  toujours  dâpourvue  du  droit  de  cr6er  des  docteurs,  d'oâ  ii  rtaAe 
que  les  âtudiants,  aprte  avoir  bien  profila  des  cours  pratiques  de  cette  £cole,  cours  beanomp 
plus  complets  que  ceux  des  Universitâs,  retournent  ordioairement  â  celles^i  pour  y  aabir  tai 
examens,  qui  seuls  leur  confârent  les  titres  exigâs  par  les  riglemenU.  Depais  quelque  terapi, 
U  a  ^16  fortement  question  de  transporter  tout  renseignement  medical  dans  la  capitale;  maii 
jDsqa'ici  Ies  puissanis  conservateurs  des  Universitâs  oot  ea  le  dessus.  Et  pourtant,  cImn 
bizarre,  un  cours  de  clinique.  pendant  un  an,  dans  les  bdpitaux  de  la  capitale  est  tenn  coama 
indispensable  pour  tout  âludiant  en  mâdecine. 

La  litt^rature  medicale,  en  langne  suidoise,  n'est  pas  fort  riche.  Cela  tient,  non  pas  i  h 
disette  de  capacit^s  littăraires,  mais  au  nombre  restreint  de  lecteurs.  Par  suite  du  nombrs  pM 
consid^rable  de  m^decins  dans  le  pays,  par  suite  aussi  du  peu  de  vulgarisatlon,  au  dehora,  da 
la  laogue  su6doise,  tout  onvrage  de  mădecine  devient  pour  son  auleur  ud  sacrifice  ptoutaifa^ 
Aussi  a-t-on  recours  ă  la  litt^rature  eirang^re,  et  si  autrefois  les  livres  allemands  Maieat  l(s 
plus  r^pandus  en  Sufede,  ce  sont  aujourd'bui,  sous  ce  rapport,  ceox  de  la  France  et  4e  ri*> 
glelerre  qui  i'emporlent. 
Le  recrutement  pour  le  service  medical  de  Tarmie  te  fait  parmi  les  m^deeins  i  „ 
'^  plusieurs  canses,  parmi  lesquelles  ii  faut  placer  en  premiere  ligne  Ie  manqiw  dki 
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poor  fitre  traitâs  sous  forme  incidente,  et  je  reviens  au  diagnostic  de  l'ulc^re  tuber- 
culeux  de  la  langue,  pour  dire  quelques  mots  de  la  syphills.  La  question  est  con- 
sidereeparM.  Trelat  comme  etant  d'une  solution  generaletnent  facile,  etje  suiş 
bien  tenie  d'âtre  de  son  avis.  Cependant,  ea  parcourant  attentivement  le  musee  de 
rhdpital  Saint-Louis,  j'ai  vu  des  moulages  qui  m'ont  păru  fort  embarrassants ; 
deux  de  ces  pi^s,  fort  belles  du  resle,  portent  des  diagnostics  poses  par  des 
hommes  dont  le  nom  fait  autorite.  Quel  que  soit  le  respect  que  ces  noms  m'inspirent, 
je  dois  avouer  que  l'etiquetle  de  genune  ulceree,  appliquee  â  ces  moulages,  n'a  point 
entraine  ma  conviction ;  et  je  crois  bumblement  mais  sinc^rement  qu'il  s'agil  lă 
d'ulceres  tuberculeux.  J'ajoute  que  pour  le  malade  qui  fait  l'otyet  du  present  tra- 
vail,  un  de  mes  collăgues  de  rb5pital  Saint-Antoine,  dans  Ies  lumi^res  duquel  j'ai 
certainement  grande  conGance,  au  double  point  de  vue  de  l'anatomie  pathologique 
et  de  Ia  sypbilis,  a  ete  d'avis,  du  premier  jour  jusqu'au  dernier,  que  la  lesion  de  la 
langue  etait  d'origine  sypbilitique. 

Tout  cela  suOIt  amplement  a  demontrer  la  necessite  d'un  chapitre  special  de  dia- 
gnostic diGTerentîel.  fiiais  comme  ce  cbapitre  est  fort  consciencieusement  etudi6, 
quelques  râserves  faites,  dans  la  these  de  H.  luUiard,  je  me  bomerai  ă  y  renvoyer 
le  lecteur. 

Enfin,  au  point  de  vue  du  traitement,  une  question  capital  se  pose  :  L'ulc^re 
tuberculeux  de  la  langue  a,  jusqu'â  present,  rasiste  â  toute  esp6ce  de  medication. 
Or,  ii  ne  s'agit  pas  lâ  d'une  complication  mediocre;  cet  ulcere  est  horriblement 
douloureux ;  ii  g£ne  consid^rablement  la  mastication,  entrave  la  nutrition,  deter- 
mine une  incessante  salivation  qui  epuise  le  malade;  ii  bâte  singulierement  la 
cachexic,  en  aggrave  ies  tortures  et  jette  ies  caracteres  Ies  mieux  trempes  dans  une 
desesperance  qui  Ies  pousse  au  suicide.  N'y  aurait-il  pas  lieu,  dăs  lors,  â  tenter  une 
extirpalion  radicale,  soit  ă  l'aide  de  l'ecraseur  lineaire  ou  du  cautere  electrique?La 
question  se  poserait  d'autant  plus  que  la  tuberculose  pulmonaire  serait  moins 
erideate  ou  moins  prononcee  (cas  de  M.  Trelat),  et  plus  encore  si  on  pouvait 
sonpţonner  l'ulcfere  tuberculeux  de  la  langue  d'âtre  le  resultat  d'une  inocuiation. 
Les  travaux  de  M.  Willemin  donnent  â  cette  hypothese  quelque  vraisemblance. 
Elle  devait  6tre  discuţie  chez  mon  malade.  On  se  rappelle,  en  efTet,  la  circon- 
stance  des  rapports  feminins  ab  ore  qui  a  6\&  signalee  dans  l'observation.  Or,  je 
dois  dire  que  j'ignore  si  la  femme  dont  ii  s'agit  ici  n'avait  acun  signe  de  tubercu- 
l|isation.  Mais  d'un  autre  c5te,  lorsqueX...  se  pr^senta  ă  nous  pour  Ia  premiere  fois, 

sup^rieors,  et  rimpossibilită  d'un  avaDcement  capable  de  satisfaire  une  juste  ambition,  font 
que  Ia  carriire  militaire  est  peu  recherchăe,  et  qu'un  tiers  de  loutes  les  places  de  medecins 
dans  l'annte  est  vacant  ou  occupe  provisoirement  par  de  simples  etudiaots.  Depnis  plasieurs 
annâes,  le  gonvernement  s'est  occupe  d'amâliorer  Ia  position  des  medecios  militaires,  mais  U 
paralt  qu'on  o'a  pas  encore  alteint  le  point  dâsire,  car  les  places  sont  toujoors  vacantes. 

VmiotiMk  oiBcielle  medicale  est  entre  les  mains  de  ce  que  nons  avons  appeie  ci-dessas  la 
Cour  tupiriewe  pour  l'adminislration  midicaU  (sundhtis  collegium},  ressortissant  du  minis- 
tfere  du  culle  et  de  l'instruction  publique.  Celle  Conr,  composee  d'un  president  et  de  quaUv 
membres,  tous  m^ecins,  ainsi  que  de  plusieurs  employ^s  subalternes,  examine  el  decide  ea 
premiere,  souvent  en  deraiere  inslance,  loutes  les  queslions  mMicales  de  nature  oiBcielle. 
Elle  pr^sente  el  propose  aa  conseil  du  roi  les  candidata  aux  fonctiuns  publiqaes;  elle  sur- 
veille  la  conduite  des  medecios;  elle  resout  les  queslions  medico-iegales  que  lui  soumeltent 
les  iribunaux,  et  ses  dâcisions  sur  ce  point  sont  considăr^  comme  inaiuiquables.  En  temps 
d'epid^mie,  c'est  ă  cette  Cour  qu'appartienl  la  mission  de  fiaire  exteuter  Ies  mesures  jugAes 
oecessaires.  Les  pharmaciens  et  leurs  oflBcines  tombent  sous  sa  snrveiUance,  et  m6me,  ă  cer- 
tains  ^rds.  Ie  soin  de  Ia  sânte  de  l'armâe  lui  incombe. 

Quanl  aux  Facultes  des  Cniversitâs  et  &  Tficole  de  m^decine  de  Stockbolm,  comme  ce  sont 
des  institulions  purement  scienliflques,  leur  autorilâ  ne  s'eiend  pas  au  delă  de  leur  territoire. 

II  en  est  de  m6me  de  la  Sociiti  midicale  suidoin,  qui  a  son  siâge  dans  la  capitale.  En 
d^pil  de  son  litre,  quiferait  croire  que  son  aclion  s'ipradie  dans  tout  le  pays,  elle  ne  nomprend 
que  les  pratidens  et  ies  pharmaciens  de  celle  viile.  Dans  cette  Sociăie,  qui  remonte  ă  I'annfie 
1803,  tout  docteur  en  mâdecine,  tout  pbarmacien  de  Slockbolm,  peuvenl  6tre  reţus  sur  la 
simple  priseatation  de  deux  membres,  et  au  scrutin.  Pour  Ies  medecins  de  la  province  et  de 
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el  la  tuberculos^  puImoAaira  n'^lail  pas  absoluoisnt  certaibe,  etle  4tait  d<|jă  prcibable, 
et  Ies  lâsions  du  larjfnx  etalent  deja  tr6»-avanc6es.  En  adoietUinl  dooe  qu'il  ;  aileo 
inoculation  par  la  langue,  I^  tmvaii  d'absorption  avait  eu  lieu  deja,  et  rinib^og 
g6n6rale  etait  consommee.  Dans  ce  cas,  â  quoi  bon  op6rer?  Une  ehoae  digne  ie 
remarque  c'est  la  facilile  avec  laquelle  Ies  plaies  se  tuberculisent  chez  Ies  tuberet- 
leut;  la  cbose  a  6t6  constatee  pour  Ies  eschares  du  sacrum,  des  ouisaes  (Raorîer). 
M.  Charcot  l'a  vue  plusieurs  fois  â  la  Salp6tri6re.  II  est  donc  infinfment  probaUeque 
la  plaie  succâdant  â  l'operation,  tCA  derenue  chez  nolre  malade  le  ei^  d'un  tn- 
vail  tuberculeux. 

A  plus  forte  raison,  si,  comme  je  le  pense  au  fond,  l'ulcfere  ^{t  primitlTetnent 
S0U8  l'influence  directe  de  la  diath^se,  rop^ration  n'eftt  pas  empdcM  Ie  proeeasiB 
morbide  de  se  reproduire  dans  la  plaie. 

Ici  donc,  encore,  comme  cela  est  maiheureusement  trop  fTequent  dans  rbistoire 
de  la  luberculose,  le  medecin  a  ete  reduit  ă  deplorer  son  impuissance,  et  â  opter 
entre  une  inaolion  dâsesperante  pour  Ie  malade,  ou  une  iniervention  inefficace,  et 
qu'il  fallait  par  consâquent  rendre  Ia  plus  inofTensive  possible. 

.1  »■   »*  I  *■  I    ■    ţ.  1^-  ■■■■  ,..  t  ■-■II  1^^^^^^^ 

ACADiMIES  EŢ  SOCIETES  SAVMTES 

ACAOflIE  OE  liDECIIIE 
Siance  da  12  novembra  1872.  —  Prăsidenee  de  M.  Bun. 

OaRRBSPOHDABCI  OPPICIELL*. 

M.  Ie  ministre  de  I'agrieulture  et  da  commerce  transmet  let  oomptei  rendos  des  mtltte 
^Id^ffliquet  qui  ont  râgne  en  1871  dans  los  dâparlements  du  Pw-de-Ctlois,  de  la  Visniie,  da 
OiDlal  el  do  Oers. 

Ia  corretpoDdance  non  oIBcielle  comprend  i 

i*  Dei  lettret  de  oandidature  d«  M.  Ie  docleor  Hirlz,  pour  Ia  aection  de  pathologic  srtti- 
cale;  — '  de  M.  le  docleur  Matlei,  pour  la  seclion  d'acGOUchetnenIs;  —  de  MM.  Ies  doctenn 
Coastanlin  Paul  et  Boioet,  pour  la  section  de  tb^rapeulique  et  d'histoire  nalurelle  m^licale. 

3*  Uo  inârooire  anonyme,  accompagnâ  d'un  pli  cachel6  sur  la  variole,  la  vaccine  el  l'iaooo- 
latioo.  (Gom.  da  vaccine.) 

3*  Un  pli  caobete,  adressâ  par  M.  Ferray,  pharmacien  h  £vreoz. 

4*  La  iopographie  medicale  du  faubourg  Saint-Ghrisloplte  de  CMteaorous ,  par  M.  Robert, 
mădecin  eo  ctaef  de  l'hdpital. 

Ntranger,  ilasont  admis  de  la  mame  maniere  ea  qual'tâ  de  membrig  lilulaires;  nfooinoiDtil 
est  d'uaage  d'eziger  que  Ies  pctulaots  soieat  rdpulâs  s'âtre  distingu^s  dans  la  soieace  ou  dam 
resensice  de  la  profession.  Le  but  de  la  Sociala  est  de  disruter,  daps  des  sâaaces  bebdoma- 
daires,  des  queslioos  de  science,  de  communiquer  des  faits  pratiques,  en  un  mot,  de  tun 
converger  des  eflbrls  commuos  au  profil  de  la  cbose  publique. 

La  fiociilâ  a  pour  organes  troia  pnblicatioDS  qu'eile  fait  imprimer  i  ses  frais  :  1*  nn  jonmal 
pModiqoe,  VHygita,  qui  paratt  tuus  Ies  mois;  3*  ua  Cahitr  procit-verbal  tous  Ies  ans:  3*  ua 
Tolama  i'AtmaUs  de  temps  6  aulre.  On  pr^sideot,  eiu  par  le  scrulia,  mais  noa  reeligible, 
dirige  lesatances;  ii  est  assisli  d'un  secreiaire,  d'un  bibliolhâcaire  et  d'ua  trâsorier,  loot 
Mus  ponr  Irois  ans,  mais  răeiigibles.  La  Soci^ie  est  diris^e  en  quatre  sections  i  medeciae, 
cliirargie,  anatomie,  pbarmacie.  Chaque  membre  s'assooie  ă  la  aectioD  qui  convient  i  sts 
goOts  ou  ii  sea  aplitudea.  Une  stonce  par  laois  appartieat  ă  cbaque  section,  pour  diâoater  sat 
^aatiooB  dasB  l'assembMe  generale. 


GaRGARISME  R^SOLUTIF.  -^  GUERSANT. 

Salfote  acide  d'aiumine A  grammea. 

IMcoction  de  guimauve iBo     — 

Sirop  de  mâres 30      -> 

P.  B.  a.  un  gargarisme  conseiild  dans  Tangine  couenneuse,  quand  elle  ne  s'accompagoe  qne 
de  faibies  douleurs.  —  R6vulfiilsr6p6t&aux  membres  infirieurs  et  sopârieurs.  —  Poiion  vomi- 
tive. —  N.  G. 
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ÎL  BtfeuRD  offiv  en  faommaf e :  I*  De  Ia  part  de  M.  Ie  doc(cur  Duchenna  (de  Boalogae),  «n 
Albnm  oa  Iconagraphu  ţ>alhoiogiquc  di  la  ttructure  intimt  du  aystem»  iitrveua)  d»  l'h*mm* 
k  Cătat  normal  et  ă  l'Hat  paihologi^iu }  —  9°  au  Dotn  de  M.  le  docleur  Brochin,  UD  artiole  du 
Dictianhuiire  tncydopidiqut  du  teiences  uUdicala,  iolituiâ  :  Dii  malerniUt. 

M.  Lakbbt  prMente  le  deuxl6me  lucicule  do  Traili  Mmmttin  ifAiaotofi*,  par  H.  le  doo<^ 
tear  Fort. 

U.  BooDltT  dăpose  snr  le  bareau  nne  brodinre  intitulto  :  Ăhnanaek  dtsjtuna  fniret  pow 
Carmie  1873,  par  M.  le  docteur  Rodet 

M.  LB  SacRiTAiRE  AifRCEL  met  sous  Ies  yeux  de  rAcadinde  Tappareil  perTectionnâ  de 
M.  de  Belioa  pour  la  traosfusion  du  sang. 

Al  LB.PBisiDBtiT  declare  deux  vacances,  Tuoa  dans  Ia  section  des  associSs  llbres,  Pautre 
dam  la  secUon  d'analomie  patbologique. 

H.  Eugene  Catehtoc,  aa  nom  de  Ia  commission  des  remfedes  secreta  et  ^ouveaux,  lit  un 
rapport  sur  Temploi  de  Foxalale  de  fer  en  thârapeuiique.  M.  Io  Rapporleur  propose  ă  TAca- 
dăinie  d'accorder  4  Tauleur  Ies  biaifices  de  rappiicatiun  du  dâcret  de  1850. 

M.  BocDET  est  d'avis  qa'il  n'y  a  pas  lieu  d'arcorder  Ies  bânâQces  des  d^crels,  vu  U  minioM 
importance  de  l'applicalion  tb^rapeulique  dout  il  s'agiU 

M.  MiALBB  declare  qne,  ponr  lui,  Toxalate  de  fer  «st  «oe  des  plus  aMuwiiM  priparallons 
fernigineuses  qui  existent. 

M.  HiRARD  dit  qu'ayant  6t6  chargâ  d«  remplaoer  M.  Vigla  comme  membre  de  la  commission, 
il  a  employâ  Toxalale  de  fer  dans  son  service.  Il  ■  observi  t  1*  que  reialate  de  fer  guârit  la 
chlorose  et  Ia  chloro-an^roie  aussi  bien  qiia  Ies  aotres  prăparations  ferragineuset;  que  ce  sel  a 
sar  Ies  antres  prâparations  Tavanlnge  de  ne  pas  produire  la  constipAtion.  Donn4  ă  It  dose  de 
90,  &0  ă  60  centignimnms,  il  Joult  de  propHMte  laxatives  et  provoque  plusienrs  sellea  Ilqaldeh 

M.  GOBLER  a  Mt  quelques  essais  thtfrapeulfques  avec  l'oxalale  de  fer,  mais  II  n'a  pas  6l4 
encooragâ  ă  Ies  conlinuer,  ă  cause  des  crampes,  des  douleurs,  en  un  mol,  de  la  gaslralglA 
provoquâe  ehez  Ies  malades  par  ce  mMicament,  qui  lui  parall  doud  de  propriitâs  un  peu  irri- 
tanles. 

M.  HiRARD  n'a  rien  constată  de  semblable  anx  elTels  signalăs  par  M.  Gobler. 

M.  BoDCBARDAT  est  d'avis  que,  dans  Ia  queslion  dont  il  s'agit,  c'esl  i  rexpărimentalion  cli- 
nlqiie  qu'appartiwt  la  dMsioA  souvertine ;  il  y  a  donc  lien  de  e'inollner  derant  Ies  rtealtets 
ooDstaMs  par  des  cltniciem  «nssi  eomp^teots  que  HM.  Vigla  et  Herard. 

M.  Dbvbroib  demande  si  Ies  mMecins  qui  Ont  experimenta  Toxalate  de  fer  se  soot  pr6- 
occnpăs  de  savoir  si  ce  se!  est  ou  non  absorbi ;  il  î  a  irols  ans,  un  jeune  mtdecin  de  Porge* 
a  fait  connaltre  un  caractere  fc  l'aide  duquel  il  est  facile  de  savoir  si  nne  prăparation  iterTugi>« 
glneuse  agit  oo  n'agit  pas.  Dans  Ie  premier  cas,  ies  selles  ne  sont  pas  colora  en  noir;  elM 
te  8001,  au  contraire,  lorsque  le  fer,  non  absorbi,  est  mâlangtf  avtc  Ies  mati^res  fâcales. 

M.  BoDDET  fait  observer  que  Tapplication  des  dăcrets,  demandte  par  M.  le  rapporteur, 
entralne  des  cons^quences  graves,  telies  que  Tinsertion  des  formules  au  BuUetin  de  TAca- 
dâmie,  ce  qui  âquivant  &  l'insertion  au  Codex,  etc.  L'Acadâmie  doit  d'ailleurs  se  prâoccuper, 
au  point  de  sa  dignitâ,  de  TexploUalion  Tâcbeuse  k  laquelle  donneot  lieu  trop  souvent  des 
approbalions  trop  facilement  accord^es  ă  des  m^dicaments  d'une  valeur  lliârapeuilque  dou- 
teuse.  En  coasăqnence,  M.  Boudel  demande  le  renvoi  de  la  cooclusioa  da  rapport  k  la  com-* 
missioo. 

HM.  GoBLET  el  Briqdet  appuient  la  propositlon  de  M.  Boudet« 

M.  u  Presiobnt  propose  rajournemenl  du  vota  de  rAcadtoiie  jusqu'i  plus  ample  informi* 

Ce4te  propoiitioa  est  mise  aux  voix  et  adopţie. 

M.  le  dooteor  £douard  FommiE  donne  lecture  de  la  note  sulvante  : 

«  Dans  le  bat  d'itablir  expirimentalement  Ies  condiţiona  fondamentales  de  la  physiologte 
c^ribrale,  nous  avons  iostilui  quelques  expiriences  sur  Ies  chiens. 

A  cet  efTet,  nous  avons  imagina  d'abord  un  procidi  qui  nous  permit  de  ditraire  k  volonM 
tin  point  Umili  de  la  sobstance  ciribrale  sans  compromeltre  la  vie  de  Tanimal.  Ce  proeidi 
consiste  k  pratiquer  un  petit  Irou  sur  le  crftne  au  moyen  d'un  perforateur,  et  k  injecter,  aveo 
la  seringue  Pravaz  armie  d'une  aiguille  creuse,  quelques  goutles  d'un  liquide  causliqui 
capoble  de  ditruire  la  substance  nerveuse.  Nous  avons  emploji  de  prifirence  uae  solution  di 
ehlorure  de  zinc  colorie  en  bleu  avec  de  Taniiine. 

IMais,  avânt  d'aborder  bos  expirienees,  nous  avons  voulu  diterminer,  par  Tanalfte  phftliw 
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logique,  Ies  divers  âl^menU  ie  nos  recherches,  et  cette  ^tnde  prtelable  noas  a  hnpme  fobn- 
gation  d'âtablir  :  1*  Ie  siâge  aDatomiqae  de  la  matih"*  fonctimnelU  cirfbraU  oompoate  de 
perceptions  actuelles  et  de  souvenir;  3*  le  siăge  anatomiqae,  od  Ies  perceptions  dUoin,  Ut- 
tinctes,  acquises,  ea  un  mot,  se  classent  soos  forme  de  modalitâs  dynamiqaescapaUeife 
râveillei'  daos  Toccasion  le  centre  de  perception,  et  de  dâterminer,  par  ce  bJt,  nne  ftretplm 
de  sowmir;  3*  la  r^gion  qni  reţoit  Teicitation  da  centre  de  perception  ponr  proroqoer,  ses 
cette  influence,  des  moavements  dâterminte  qae  nous  dâdgnons  soos  le  nom  de  meumm^t 
fonctionneU. 

Guidâ  par  ces  notions  pr^Iiminaires  et  indispensables,  je  d^tmisais  sar  on  cbien  Ies  dren- 
Tolutioos;  sur  un  autre  Ies  couches  optiques ;  sur  un  autre  Ies  corps  strito;  sar  nn  lotRles 
centres  blancs ;  sur  un  autre  enfin  le  cervelet.  Aprta  avoir  observa,  la  plume  ă  Ia  maio,  la 
ţroubifs  da  mouvement  ou  du  sentiment  que  moa  op^ration  avait  provoqu^  je  sacnSis 
f  animal  et  je  constatais  alors  le  si^e  precis  de  la  lâsion.  II  est  Evident  qu'en  mettant  oi  rcgiri 
d'un  et>\&  Ies  troables  produits  et  de  Tautre  Ies  parties  Ms^es,  je  devais  etre  coodnit.aprtsai 
certain  nombre  d'ezp^riences,  ă  âtabiir  le  rOle  fonctionnel  de  cesdemiferes.  Xe  doisajoitct 
que,  pour  me  mettre  en  garde  contre  Ies  infid^Iităs  de  ma  mtooire,  j'avais  eu  le  sdn  de  Inr 
immMiatement  sur  le  papier  l'image  des  parties  d^traites. 

Plus  de  &0  cbiens  ont  M  soumis  ă  mon  exp^rience;  mais,  sar  ce  nombre,  je  n'd  reeodE 
que  36  observations  utiles  et  que  j'ai  divisăes  par  groupes  selon  Ie  si^e  de  la  î^sion : 

Sept  observations  concemant  Ies  couches  optiques; 

Trois  observations  concemant  Ies  corps  strite; 

Neuf  observations  concemant  la  p^riph^rie  des  circonvolutions ; 

Trois  observations  concemant  Ies  centres  blancs ; 

Skx  observations  concemant  le  cervelet; 

Huit  observations  concemant  simultan^ment  diverses  parties. 
L'analyse  de  ces  observations  fournil  de  nombreux  et  utiles  enseignements ;  eUe  condii, 
en  particulier,  &  une  interpr^tation  plus  satisfaisaote  des  Itoions  pathologiques  do  oeneaa  ie 
rhomme,  et  elle  nous  permet  de  signaler  Ies  points  anatomiques  prindpaox  qai  ^«prteotat 
Ies  rouages  essentiels  de  la  fonction  cârâbrale. 

Ne  poQvant  pas  entrer  ici  dans  plus  de  d^tails  sans  nous  exposer  ă  dipasaer  Ies  limila 
d'une  simple  communication,  nons  nous  bomerons  &  lire  Ies  conclusions  gtoârales  de  notre 
travaiL 

CONCLUSIONS  6EN£rALES. 

Les  expâriences  que  nous  avons  institui  dans  le  but  de  dâterminer  Ies  conditions  ibnit- 
mentales  de  la  physiologie  cerebrale  nous  permeltent  de  formuler  les  conclusions  suivaide : 

1*  Toules  les  fibres  impressionneuses  viennenl  aboulir  dans  les  couches  optiques  et  dttet- 
minent  dans  cet  organe,  quand  leur  activitâ  est  mise  en  jeu  par  un  objet  impressionnant,  ni 
phânomine  vilal  âltoientaire,  que  nous  ddsignons  sous  le  nom  de  perception  simpU.  Ce  pb^ 
nomfene  a  son  analogue  dans  toas  les  organes ;  ii  est  constitui  par  l'acle  vital  qui  trauftinDi 
Faliment  en  produit  special,  Tanalogue  de  la  transformation  du  sang  en  bile,  en  salive,  a 
fibre  contractile;  en  un  mot,  c'est  le  phânom^ne  de  la  vie  agissante;  phânomtoe  mfstârieai, 
imp^nătrable  i  tous  nos  moyens  d'investigation ; 

2°  Les  cellules  qui  sont  diss^minâes  ă  la  p^riphârie  corticale  du  cerveao  consenent  a 
puissance  une  modalii^  dynamique  capable  de  transmettre  ses  efTets  jusqu'aox  coDckei 
optiques  ă  travers  les  fibres  du  noyau  blanc  de  l'encâphale,  et  de  r^veiller  ainsi  le  centre  de 
perception.  Ce  râveil  donne  naissance  auz  perceptions  de  souvenir.  Les  modalitâs  dynamiqiut. 
dont  les  cellules  de  la  p^ripbârie  corticale  sont  capables,  reprâsentent  sous  une  forme  sen- 
sible  les  perceptions  distinctes  et  distingu^es,  en  d'autres  termes,  les  notions  acquises;  etiet 
reprteentenl  donc  quelque  chose  de  plus  qu'noe  perception  simple :  elles  repr6senten(  ceiie-d, 
plus  un  travail  de  l'esprit.  Les  notions  acquises  sont  organiquement  assocides,  classto  i  b 
p^ripMrie  corticale  du  cerveau ;  et  elles  peuvent,  par  le  r^veii  de  Tactivitâ  des  cellules, » 
montrer  snccessivement  dans  le  centre  de  perception.  Cest  pourquoi,  lorsqu'une  Usioei 
int6ress6  un  point  de  la  p^ripbârie  corticale  du  cerveau,  rassociation  des  Mtes  peat  tte 
troubl^  et  selon  la  nalure  de  la  l&ion  (congestion,  inflammation  ou  nâcrobioae),  11  peot  te 
manifester  des  phânomânes  d'ezcitation,  des  manies,  des  hallucinations,  du  delire,  de  raaa^ 
sie  ou  de  la  slupidit& 

D'apr6s  ce  que  nons  venons  de  dire,  le  centre  de  perception,  organiquement  reprtenti 
par  les  couches  optiques,  se  trouve  placă  entre  deuz  sources  d'excitaiion  qui  mettent  toates 
deux  ses  propriliis  percevantes  en  ăvidence ;  d'un  cdtă,  les  causes  impressionnanles  qui  In 
viennentft  Iravers  les  nerfs;  de  Tautre,  les  causes  impressionnaotes  qui  lui  vieaaeot  &  tnftn 
les  fibres  blanches  du  noyau  de  l'encăphale  :  par  les  premiâres,  ii  sent  sa  maniere  de  liiR 
acttulU;  par  les  secondes,  ii  sent  ce  qu'il  sentit  et  commeot  ii  vteut  jadis; 
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3*  Les  corps  stri^  anak^aes  aux  amas  de  substance  grise  que  l'oa  trouve  dans  le  segment 
anterieur  de  la  moelle,  soot  constitui  par  des  cellules  motrices.  Ici,  comme  dans  la  moelle, 
ces  cellules  re^ivenl  rincitation  des  cellules  impressiouneuses,  et  k  leur  tourelles  provoqnent 
dans  les  fibres  molrices  un  mouvement  corrâlatif  aox  iudlations  que  leur  traosmellent  les 
cellules  impressiouneuses. 

Nos  ezpiriences  nons  permettent  d'afSrmer  que  ces  centres  tiennent  sous  leur  dăpendance 
toQs  les  mouvements  voulus,  et  les  observations  pathologiques  confirment  les  râsultats  de 
rezpârimentation; 

4'  Les  âldmenls  dont  nous  veoons  de  dâterminer  te  rAle  fonctionnel  repr^sentent  les  416- 
menls  coostitutifs  de  toute  fonctlon;  et  ils  peuvenl  6tre  consldârte,  par  cons^uent,  comme 
^tant  les  conditions  foodamentales  de  Ia  pbysiologie  c^r^brale.  L'excitanl  fonctionnel  est 
repr^ntâ  par  les  impressions  de  toute  nature  qui  răveilient  Tactivitâ  des  couches  optiques 
ă  travers  les  nerfs  sensilifs;  la  matiâre  fonctionnelle  est  repr^senlâe  par  les  perceptions  acluelles 
et  de  souvenir  transforma  en  iocilations  motrices  sous  Taction  de  l'excilant  fonctionnel ;  les 
moDTemeDts  fooctionneb  sont  constituia  par  Tactivitâ  des  cellules  des  corps  striga  et  des 
fibres  motrices. 

Les  notioDs  que  nons  venons  de  formuler  dans  ces  conclusions  sont  Ies  fondements  de  la 
physiologie  c^râbrale ;  mais  elles  ne  sont  pas  toute  cette  pbysiologie.  Ponr  que  la  pbysiologie 
căr^brale  soit,  ii  faut  dtgager  encore  quelqne  inconnue :  ii  ^ut  monlrer  les  liens  qui  anissent 
les  trois  angles  du  triangle  qu'occupent  les  couches  optiques,  la  p^phârie  corticale.  Ies 
corps  striis;  ii  fout  remplir  par  des  notions  prteises  le  vide  que  laissent  entre  elles  les  trois 
l^nes  de  ce  triabgle;  ii  faut  enfin  dâcouvrir  autant  que  possible  le  mâcanisme  intime  des 
actions  nervenses  entre  ces  trois  points.  La  dâcouverte  expârimeotale  de  ce  mtoanisme  est 
possible,  noDS  n'en  doutoos  pas;  mais  nous  exprimons  la  conviction  bien  sincere  qu'on  n'y 
airivera  qu'en  slospirant,  dans  cette  recherche,  de  Vmaiyse  physiologigue  telle  que  nous 
Favons  difinie  dans  ce  trayail,  et  telle  que  nous  Tavons  dâveloppâe  dans  notre  PhytiologU  du 
tytteme  narveuat  ciribro-apinaL  » 

—  A  quatre  heures,  TAcadâmie  se  reunit  en  comite  secret  pour  entendre  Ia  leeture  du 
rappwt  de  H.  Fauvel  sur  les  titres  des  candidata  k  Ia  place  vacante  dans  Ia  section  d'hjgifene. 


JOURNAL  DES  JOURNAUX 


Note  sur  U  traitenunt  des  taies  de  la  ccmie  par  U  sulfate  de  cadmium,  par  le  docteor 
N.  ARsunx,  professeur  de  clinique  chirurgicale  k  runiversilâ  de  Li6ge.  —  Depuis  1835,  le 
docteur  Ansiaux  fait  usage,  contre  les  taies  de  la  cornte,  d'un  mâdicament,  le  sulfiite  de  cad- 
mium, qni,  entre  ses  mains,  a  parfois  produil  Ies  meilleurs  rtoultats.  II  emploie  un  coUyre 
ainsi  compost : 

Sulfate  de  cadmiam 0,06  centigr. 

Si^iCrdf gai^oi : :  I  ''^ « 6^~ 

si  Ie  medicament  est  facilement  tolera,  on  peut  augmenter  la  dose  et  la  porter  m6me,  ezcep- 
iionnellement,  jusqu'ă  0,60  centigrammes. 

a  U  faut,  dil-il,  tremper  un  petit  pinceau  de  blaireau  dans  le  colljrre,  le  faire  passer  sur  la 
plaie,  puis  ordonner  au  malade  de  tenir  les  paupiâres  closes  pendant  dix  minutes  environ, 
pour  que  le  medicament  ne  soit  pas  entrain6  de  suite  par  les  larmes;  cette  appiication  doit 
£tre  repetăe  trois  foia  par  jour.  »  (In  Journal  de  nUdecine  et  de  chirurgie  pratiques,  sep- 
tenobre  1873.)  —  H.  H. 

Petite  ewostose  du  rochtr  dissociant  ţes  fibres  du  ganglion  de  Gasser  et  accompagnie  dt 
nivralgie  faciale.  —  Exemple  d'une  nevralgie  trifaciale  excessivement  douloureuse,  provoqude 
par  Texistence  d'une  exoslose  nou  syphilitique  perforant  Ie  nerf  Irijmneau  au  niveau  du  rocber. 
Les  accte,  douloureux,  âtaient  tres-frăqaents  et  revenaient  jusqn'A  130  fois  dans  nne  seule 
nait.  Les  points  doulonreux  etaient  le  sillon  naso-labial  droil,  Talie  du  nez,  les  rebords  alvâo- 
laires  supârienr  et  inKrienr,  la  voâle  palatine,  en  avânt  de  l'antitragus.  La  pression  ne  râveil- 
lait  aucune  souCTrance  aux  trous  sus-orbitaire,  sous-orbitaire  et  mentonnier.  (Observatioo 
de  M.  H.  Chouppe,  interne  des  hOpitaux.  In  Archives  de  physiologie  normat*  et  paihol,ogique, 
septembre  1873.)  —  H.  H. 

De  la  cmUrisation  de  la  caviU  uUrine  dans  les  mitrorrhagies ;  nmwel  instrument  pour  la 
pratigutr.  —  M.  le  docteur  Sirsdet,  mădecin  ă  Thâpital  Lariboistere,  se  sert,  pour  cautâriser 
Ia  surface  interne  de  l'utârus,  d'un  instrument  trfes-simple  construit,  suivant  ses  indicatioos, 
par  M.  CaproB.  Cest  une  sonde  ut^rioe  qui  preaente  ii  sa  courbore  deuz  escavations  siluies 

Digitized  by  VjUUy  IL' 


MO  LIINION  MEDICALE. 


Bdr  l«8  feces  omvexe  et  Mncavt.  II  (^«ne  rtnstrameat  ea  plongMDt  im  ettrtaitt  Iau  4a 
nHrete  d'argenl  qii'on  a  prâalablament  Ut  entrer  en  fusion  en  le  ohaufltat  dana  ane  eapaali 
le  poroelalne  au-deuus  «Tune'  lampe  k  akooL  Leaoavetteadnportfr^auttiqaeâtantaiuirN»' 
pHes  de  oanstiqile,  de  inAme  qne  son  extr^niM,  ii  IMotrodult  dans  la  eavlid  attrioe,  ea  ajaat 
eu  soin  auparavant  de  faire  p^nâtrer  un  bystâromitre  ordioaire,  afla  da  aavoir  la  direetkM  I 
donner  i  riDstninieDt  Cette  «autdriaatloo  iotra-al^rlne,  moim  doalooreaae  et  ploa  btaipe 
que  eelle  qai  consiste  k  laisser  qn  orayon  ft  draienre  dana  Ia  oavltd  de  la  matrtec,  a  rtani  k 
gu6rir  des  mâtrorrbagies  post-paerp^rales  qui  sont  provoquăes,  suivant  Tauteor,  par  an  booN 
geonoemeot  vasenlaire  de  la  snrftice  nUriae  servant  de  paint  dtnserttoti  ao  placeata.  (In  Jmr- 
iul  4»  mUeoim  it  d»  ohirurgU  frtUiqtus,  aeptembrc  1873.)  —  H.  B. 

l^ph^mirldei  HMIeales.  —  ik  Novembrb  1722. 

UufdA  Auenbragger  meurt  ft  Tlige  de  66  aqs.  Sa  o6l6bre  brocbure  :  UeitMi  Avmtniş 
ger,  nudicium  doctorit...,  Invenlum  novun  ett  percussione  ikoracis  humani.$tt  tifDO  *tt 
trusos  inttrni  pecUrris  morboâ  dtUgendi  (31  dio.  1760;  io- 8°;  96  pa^ea},  donne  DM  ^oiit 
Meraella  k  oe  digoe  el  modeste  medecin  allemand.  Le  titre  de  liooum  invmtum  qn'il  appttqae 
k  BOB  livre  est  trto-exact,  aucuo  auteur  n'ayant  avani  lui  signale  ce  prteieox  mojrcn  dedW- 
gooalie.  Aaenbrugger  n'employait  la  percussion  qn'aux  organes  oontenws  dana  Ie  tharai.  Sa 
B^lhode  consislail  en  une  percussion  lenle  el  l^^e,  extoiMe  direelameot  sar  le  thoru  tme 
k»  eitrtaallâs  des  doigts  rapprochto  Ies  uns  dea  autres,  el  allong^  Pendaifl  dis  ana,  eaHe 
cit^bn  brocbure  reala  k  peu  prte  ignorte.  II  a  fallo  qu'un  in^dcrio  de  Paria,  ftonritre  de  la 
Qbasaagne,  la  traduisit:  maia  ii  eut  le  nalheur  de  faire  imprimar  eella  tradaotion  daaaoa 
mauvaia  iivre  intitula  :  Umwl  det  pulmaniiutt  (Paris,  1770;  iB-13),  et  sot»  «tt  patreaag» 
inaulBsant,  la  percussion  ne  Gt  pas  son  chemin.  Trenla-huit  aos  aprte*  Qorviaart  albit  ( 
cber  &  Toubli  le  pelil  livre  d'Auenbrugger,  le  traduisail,  l'onriehiaaait  da  mtea,  «t 
•inşi  la  voie  I  Utonec  —  A.  Cb. 


CODRRIER 


AssocunoN  GENERALI.  —  La  Soci£t6  centrale,  dans  sa  demise  stonce,  a  procid^  am 
admiasioDt  snivantes : 

MM.  Damaaobino,  Haltopean,  Ledentu,  Pârier,  Potri,  Quarante,  de  Saint'^aaa,  S«kii, 
navia. 

Caissb  des  Persioks  vuGiHEs.  —  Voici  la  liste  des  dons  faits  r^cemment  ft  Ia  Caiase  des 
pensioos  viag^res : 

La  Sociala  centrale 10,060  fr. 

La  Soci6W  de  Plsfere 80 

La  Sociala  de  Ia  Dordogne 500 

La  Socială  de  Provins  (Seine-et-Marne) 363 

La  Soci^M  de  ChâtilIon-sur-Seine 1,000 

La  Soci6t6  de  la  Haute-Savoie. 500 

M.  le  docleur  Rieord 500 

—  Guelliot,  de  Vouziers 100 

—  Gros  (I.âon),  de  Paris 300 

—  Dufay,  de  Gisors 100 

~         A.  Ferrand,  de  Paris. 100 

—  R  Horteloup. 1,000 


—  La  Soci6ti  de  mMecine  de  Rouen  vient  de  constHoer  aon  bttreau,  pour  1873-187S»  i 
qu'il  suit :  Prteidenl,  M.  le  docleur  Bouteiller ;  vice-pr6aidenl,  M.  le  dodeur  Bedouia,  m*^ 
cin  au  3*  bussards ;  sţcrâlaire  de  bureau,  M.  le  docteur  Borel ;  aecrâtairB  de  correapoodaoBaii 
ÎL  le  doctear  Ballay;  tr^rier,  M.  le  docteur  Domn. 

->  M.  le  doclenr  Mallez  oommencera  son  conrs  de  pathologie  et  de  chirurgie  de  i'appareS 
ttrinair*  le  jeudi  14  novembre,  7  heures  1/2  du  soir,  dans  raraphilbdâtre  n*  2  de  râaiti 
pratigue,  pour  le  cootinuer  Ies  samedis,  mardis  et  jeudis  suivanls,  k  la  mtme  b«tre. 


Le  atrant,  G.  RicaiLOC 

'       '    '      '.       '"     ti     II        II     II      I  II  I    I        II  I  I    .    ,,^mm^mmtm^m 

Pitu.  —  TrpoRrapbk  Htn  MAhtKnjH  O't  riia  dei  D«x-P*r^8tlB!-S««Ttur,  «. 
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EPIDEMIOLOGIE 


utoonu  *  mn  inBWEU&TiOH  goncuraiit  l'Mtat  s&hitaue  bb  la  hitsuhtAj 

GMnnoiqnte  k  la  SoeiiU  uMicale  des  h6pitaax,  dau  la  ««ance  ta  9  aotit  18T3, 
Par  le  doctenr  E.  Hnvmx,  mâdedn  de  la  llBternitt. 

fetais  malade  depuia  six  samaines  et  en  conge»  lorsque  j'aî  reţu,  le  î"  aout  1872 
par  Ies  soim  de  H.  Bronardel,  coaununication  d'ua  extrait  du  procîs-verbal  de  Ia 
deroiires6ance.  /e  ne  diasimuleraî  pas  k  Ia  Sociâte  Ie  sentiment  de  surpriseque  j'ai 
eprouve  en  lîsant  cet  extrait  du  proces-verbal.  M.  Bourdon  ayant  appris  qu'une 
serie  de  deces  assez  nombreuse  avait  eu  lieu  k  la  Maternii^,  regrette  que  je  ne  sois  pas 
present  pour  Iui  donner  quelques  explications  ă  cet  egard.  Aussitbt  se  produit  un 
eertain  emoi  parml  Ies  membres  de  la  Societă.  Cest  en  vain  que  M.  le  Pre- 
sident  afiirme  qu'il  n'y  a  pas  de  mysterea  ă  d6voiIer,  qu*â  la  dei'niire  seance  du 
conseil  H.  Blondei  a  declare  l'etat  sanitaire  de  Ia  Maternită  trâs-satisfaisant,  et 
qu'il  s'engage  pour  sa  part,  Iui,  M.  Moissenet,  ă  obtenir  tous  Ies  renseignements 
possibles  de  radminîstrâtîon,  l'on  n'en  propose  pas  moins  la  nomination  d'une 
conunission  d'enquete,  et  l'on  decide  que  M.  Hervieux  sera  invite  â  venir  r^pondre 
aux  questions  de  sescoUegues. 

Je  pourrais,  Messieurs,  echapper  â  Tobligation  morale  qui  m'est  imposee,  en 
arguant  de  la  maladie  qui  me  tient  eloigne  de  mon  service  depuis  plus  de  sept 
semaines,  en  alI6guant,  ce  qui  est  vrai,  que  j'etaîs  dans  I'ignorance  absolue  de  la 
serie  de  cas  malbeureux  dont  Ia  Societ^  s'est  4mue,  en  declinant  eniln  toute  res- 
ponsabilitâ  pour  Ies  faits  qui  se  sont  accomplis  en  mon  absence,  Mais,  rassurez- 
rous,  Messieurs,  je  ne  suiş  pas  de  ces  honunes  qui  fuient  la  discussion,  qui 
redoutent  Ia  lumîfere.  La  discussion,  je  Ia  veux;  Ia  lumiere,  je  I'appelle;  la  respon- 
sabilite,  Je  l'accepte  tout  entiere. 

Dans  I'une  de  nos  dernieres  seances,  â  propos  de  Ia  mortalite  signalee  par 
M.  Bourdon  dans  son  service,  j'ai  fait  connaltre  a  Ia  Societe  l'etat  sanitaire  de  Ia 
Maternite  depuis  tantfit  douze  ans  que  j'y  suiş  charg6  du  service  medical.  Je  rappel- 
lerai  ici  sommairement  Ies  chifTres  y  relatifil.  Pendant  Ies  cinq  premi^res  ann6es, 
Ia  mortalitâ  mo^enne-de  I'âtabliSfiement  a  ete  de  12,89  pour  100,  presque  13- 
L'annee  1864  fiit  dâsastreuse  enlre  toutes  puisque  Ia  mortalitâ  de  cette  seule  annee 

FEUILLETON 

La  ■âDCfilNC  ti  LCS  itoECiNS  AU  TH^ATRC. 

ftstmettet,  mes  ehers  lecteors,  qu'aprta  Ies  Irois  salut»  d'tisage ,  pnisqn'it  s'agit'de  thââtre, 
je  Tom  pr^Dte  un  nouvean  collaborateur,  qai  consent  ă  me  remplacer  de  temps  ă  autre. 
Toua  verrez  bieotM  qne  ce  n'eat  pas  nne  douHurt,  mais  bien  nn  sujet  de  primo  cartello. 
Seulement  fl  a  voulu  choisir  son  terraio  et  ne  veut  marcher  snr  Ies  brisies  de  personne.  Je 
trfflnre  qne  son  terrain  est  Uen  choisi,  et  11  pourrait  m6me  se  faire  qae  j'eusse  dăjă  souOli 
son  id6e  h  l'oreille  d^in  de  mes  anciens  coUaboratenrs,  qui  Tarait  tronvâe  ezcellente,  mais  qui 
ne  Pa  pas  ezteotte.  Tant  pis  poor  luil  voilă  maintenant  la  place  occspâe. 

Oomment  le  debutant  tlendn*t-II  son  emplol?  Voos  senls  serez  joges,  chers  lecteurs;  mais 
avânt  de  vons  prononeer,  je  demande  pour  hf  Ies  trois  debuta  d'osage,  et  ]e  vous  prie  de 
tenfr  etnspte  de  r^motion  natureUe  qtrâ  dott  6pnmvCT  en  pandseant  ponr  la  {H^mifere  fois 
devaot  un  A  reOcntable  auffitoireb  V  Simpuce. 


*«  «Mtoav  Moqiltoe* 

Mod  cber  ami, 
Qa'en  peniez-vous}  Si  MmsalUonadetempsen  tempsantpeetacle?  Q  font  bien  ae  distraire 
quelquefoM,  ptna  le  mâdecin  apprend  parlout,  s'il  veut  obsenrer,  soit  en  pethologie,  soit  en 
ittţignitie  chii&Q  monatrueux  de  19,88  pour  100.  ie  riwnandqi  etj'cMn»  ălora  ane 
Tome  XIY.  -  Trmiinu  tirU.  „^ ^^^,  ,^  ^^O^lt: 
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reduction  considerable  dans  le  chiSn  des  accouchemeats.  Ce  chiffre  qai  depassait 
2,000  cbaque  annee  oscilla  desormais  entre  1,000  et  1,200.  Plus  lard,  on  etablit 
une  separation  serieuse  entre  le  service  des  malades  et  le  service  des  valides.  On 
interditaux  eleves  sages-femmes  l'eatree  des  infirmeries;  on  fit  cesser  ainsi  l'in- 
convenient  grave  des  soins  donnes  par  la  mame  fraction  du  personnel  et  aux  niar 
lades  et  aux  valides.  L'inteme  affecte  au  service  des  infirmeries  n'eut  plus  le  dnnt 
de  penetrer  ni  dans  la  salle  d'accouchement,  ni  dans  Ies  salles  autresque  cellesdes 
malades.  La  pratique  des  autopsies  fut  soumise  â  des  regles  non  moins  severes. 
Defense  expresse,  apres  avoir  fait  une  autopsie,  de  rentrer  dans  Ies  salles  jusqu'ao 
lendemain.  Toutes  ces  mesures  ont  ete  observees  avec  la  plus  grande  rigueur,  et  si 
dur  que  ffit  ce  reglement,  j'en  ai  ete  esclave  tout  le  premier. 

Les  răsultats  de  l'application  consciencieuse  de  ces  mesures  furent  d6cisifs.  Les 
cinq  premieres  anuees  de  mon  exercice  avaient  donne  une  mortalite  moyenne  de 
12,89.  Les  sept  annees  suivantes,  de  1865  â  1871  inclusivement,  ont  foumi  une 
mortalite  moyenne  de  5,34  seulement.  L'annee  1871  qui  a  e!e  malheureuse  pour  nn 
certain  nombre  de  services  d'accoucbements  dans  les  h&pitaux,  a  ete  remarqoa- 
blement  bonne  â  la  Maternite.  Le  chlifre  moyen  de  nos  d^es  n'a  pas  depasse  (xOn 

annee  la  2,85  pour  100.  L'annăe  1872  promet  d'etre  encore  plus  satisfaisante, 
puisque  la  mortalite  moyenne  des  sept  premiers  mois,  du  î"  janvier  au  31  juillet,  n'a 

ete  que  1,70  pour  100.  En  d'autres  termes,  nous  avons  eu  pour  cette  premiere periode 
de  l'annee  1872,  14  d6ces  seulement  sur  778  accouchements. 
Entrons  dans  quelques  detaiis.  Les  cinq  premiers  mois  presentent  ceei  de  bien 

remarquable,  que  Ies  cinq  deces  qu'ils  comprennent,  ne  relevent  aucunement  de 

l'empoisonnement  puerperal.  Un  premier  cas  est  relatif  â  une  meningite  aigue  sur- 

venue  obez  une  femme  accoucbee  par  le  forceps,  meningite  constatee  ă  Tautopsie. 

Le  deuxieme  cas  se  rapporte  â  un  ictere  grave  ayant  debuta  avânt  l'accouchement. 

Une  troisiăme  femme  est  morte  d'une  hlmorrbagie  d^terminâe  par  une  insertion 

vicieuse  du  placenta.  La  quatrieme  a  peri  de  la  mSme  maniere  que  la  prcecedente. 

EnQn,  notre  cinquieme  malade,  tres-anciennement  tuberculeuse,  est  morte  de  sa 

phthisie  pulmonaire  un  mois  et  demi  apres  son  accouchement. 
Cest  en  juin  que  commence  ce  qu'on  pourrait  appeler  notre  petite  Epidemie 

locale.  Cest  en  juillet  qu'elle  se  termine.  Elle  a  donne  lieu,  dans  le  cours  de  ces 

deux  demiers  mois,  â.  neuf  dec^.  Voici  sans  delQur,  sans  dissimulation  aucune,  Ia 

cause  de  la  mort  dans  chacun  de  ces  cas. 


pbysiologie,  dans  Ie  monde  organique  ou  dans  le  monde  moral  Asseyez-vous  donc  lă,  k  cM 
de  moi,  dans  ce  fanteuil,  qui  n'est  pas  acadămique,  et  «coutons  ce  vaudeville  ou  celle  comMlie, 
cel  op^ra  ou  celle  opirelte;  ăcoulons  ces  d^tails  parfois  lellement  «Iranges  ţue  toutes  ms 
connaissances  se  Irouvent  boulevers6es,  el  que  l'on  regretle  vivement  de  voir  le  talent  de 
l'auleur  6lever  les  riches  crSalions  de  son  imagination  tecondţ  sur  des  donn^es  fausses,  impos- 
sibles.  Alloos  un  jour  dans  la  maison  chărie  de  Moliere,  cette  grande  to)le  des  m^decins,  et 
saluons  Diaphoirus  et  Purgon;  un  autre  jour,  prenons  une  leton  de  toxicologie  sur  les  poi- 
sons  et  les  contre-poisons  dans  un  drame  du  grand  poete;  ^udions  les  modulations  et  les 
modiQcations  de  la  voix  chant6e  ou  parWe  chez  ce  lidros  transpercă  par  lMp6e  de  son  rival,  oo 
voyons  la  folie  ou  la  phthisie  parcourir  des  phases  fantastiques.  Voire  pudeur  s'effarouc^rait- 
elJe  de  m'accompagner  parfois  dans  Ies  coulisses?  Si  oui,  venez  du  moins  pendant  l'entr'acte, 
dans  celle  avant-sc6ne  oii,  derrifere  l'^ventail,  se  cache  quelque  aimabie  enfant;  elle  aons 
expliquera  les  impressions  que  notre  coeur  endurci  n'est  phis  capable  de  ressenlir. 

Ne  vous  eflrayez  pas,  mon  cher  ami,  de  ce  programme  ministâriel;  vous  le  savcz»  an  gOB- 
vemement  qui  se  respecte  ne  tient  jamais  ce  qu'il  a  promis.  Je  vous  en  donnerai  immMiai*- 
ment  la  preuve;  car  ce  n'est  pas  au  IhSâtre,  mais  bien  ă  l'amphithdătre  que  je  vous  mtoe 
pour  «couter  une  lejon  de  chirurgie,  faile  dans  la  salle  des  Folies-Dramatifius.  Les  baaa 
sont  remplis  de  jeunes  gens  âWganls,  altentils;  en  jetant  un  coup  d'ceU  aulonr  de  moi,  jt 
vois  jusqu'k  quel  point  les  journaux  en  gândral,  el  particuliferement  ceux  de  midecine,  " 
mal  renseignfe  sur  ce  qui  se  passe  chez  nous.  A  les  entendre,  c'esl  aux  fitats-Dnfs,  en 
et  MI  Suisse  seulement,  qu'anx  jeunes  fliles.  ii  est  permis  de  8ttiv»e  let  cours  de  i 
^'^iT*"'*'"'  *"  "^^  ^^  ^**'  J'«P«^i8  «n  balcon,  aux  galeries  el  dans  les  logfls 
tt  eieves  Kmmuis,  bien  paris,  et  suivre  avec  onclion,  soos  la  {«otection  d'un  gabiil 
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La  scene  s'otrvre  par  un  de  ces  efFroyables  traumatismes  cooune  on  n'en  voit 
gu^  qu'ă  la  Maternitâ  ou  ă  la  Clinique. 

Um  femine  pi  avait  616  soumise  en  viile  &  des  manoenvres  obstătricales  r^ităr^es  oous  est 
apportâe  avee  ane  nipture  tellement  âtendue  du  vagin  que  Ie  bras  de  H.  Tarnier,  qui  la 
tonclie,  s'engage  au  milieu  de  la  masse  intestinale  jusqu'ft  la  rencontre  de  la  paroi  antărieore 
de  l'abdomen.  La  malade  a  succotnbd  le  lendemain  de  son  eotr^e  et  de  son  accouchement 
Autopsie  faite. 

.  Le  DEDxiiifB  CAS  est  nn  exemple  de  pâritonite  contracţie  en  viile  pendant  ia  grossesse.  La 
malade  acconche  le  jour  de  son  entr^,  et  meurt  le  lendemain. 

Dans  le  TROtsitwE  cas,  !I  s'agit  d*ane  femme  rachitique,  atteinte  d'nn  r6tr6cissement  con- 
sid^rable  du  bassin.  L'extraction  de  renfant  a  6t6  tellement  laborieuse,  que  M.  Tarnier  et 
H.  Anger  oot  dA  se  succMer  plusieurs  fois  dans  Ies  efforts  tentâs  ponr  terminer  racconche- 
ment.  De  plus,  rutâms  contenant  des  corps  fibreuz  dans  ses  parois,  on  dut  praliquer  des 
indsiooB  sar  le  col.  La  malade  succomba,  cinq  jours  aprâs  la  d^llvrance,  &  ane  pliI6bite 
utărine. 

QoATiuiMB  CAS.  —  RacUtisme.  bassin  vicii.  Accouchement  provoqnâ  par  le  dilatatenr. 
Pâritonite  gân^ralis^e.  Je  tiens  de  M.  Tarnier  que  Ies  moyens  employâ  par  lui  obez  cette 
femme,  pour  provoquer  Taccouchement,  n'ont  pas  donnâ  le  r^ultat  qu'il  espărait.  II  a  ren- 
contr6  des  difBcult^s  sârienses.  H  s'est  produit  des  rrissons  pendant  Ies  tentatives  de  dilatation. 
Et  il  est  permis  de  penser  que  ces  frissons  ătaient  Tindice  d'un  travail  inOammatoire  auquel 
Ies  manoeuvres  mises  en  usage  n'ont  peot-fttre  pas  H6  ^trang^res. 

CiHQuiiME  et  sixiiiHE  CAS.  —  H6tro-p^itonites  dăveloppies  manifestement  sous  Tinfluence 
des  conditions  fâcheuses  cr^ăes  par  Ies  cas  prte^dents. 

SEPTiiME  CAS.  —  RachiUsme.  R6tr6cissement  du  bassin.  Accouchement  provoqui  au  hui- 
ti^me  mois  par  Ie  dilatateur  Tarnier.  Pâritonite  aiguS  consecutive.  Mort  quatre  jours  aprfts 
raccoochement.  , 

Homiu  CAS.  —  Accouchement  normal.  Accidents  peu  g^aves  attribads  &  un  commence- 
ment  de  pblăbite  ut^rine.  Mort  subite  au  quatorzi^me  jour  de  couches  pendant  la  convales- 
cence  de  cette  maladie.  Opposition  a  m  faite  k  Fautopsie. 

NEimiMK  CAS.  —  Accouchement  natureL  Piritonite  suraiguâ.  Hort  deox  jonrs  aprâs  la 

d^livrance. 

Cette  petite  epidemie  toute  locale,  tout  accidentelle,  et  complâtement  ind6pen- 
dante  des  accidents  obserres  dans  d'autres  services  d'accouchements,  a  commencâ 

toutes  Ies  p^ripâties  de  l'opăration  sanglante  qui  doit  £tre  exteut4e  par  le  bărbier,  sous  leurs 
yeux,  sur  le  nommâ  Abâiard,  d'aprte  Ies  ordres  du  professeur  Pulberi. 

Surpris,  je  Tavoue,  par  cet  Auditoire  ravissant,  bien  capable  de  d^toumer  Ies  esprits  de 
votre  reporter,  j'ai  tâchâ  cependant  de  concentrer  suffisanmient  mon  attention  pour  com- 
prendre  la  marche  de  la  maladie.  Tai  vu  tout  d'abord  Hâlolse  faisant  la  barbe  ă  Ab^lard, 
toute  tremblante  d'6tre  snrprise,  mais  chantant  avec  une  voix  qui  prouve  que  nous  avons 
afTaire  iqui  a  dâjă  caressăplns  d'un  menton.  Empruntons  un  mot  ă  la  langueverte  qui  est  ici 
de  nise,  c'est  une  raseuse  expdrimentâe.  Par  contre,  la  voix  du  tânor  paralt  appartenir  &  un 
ancien  pensionnaire  de  la  chapelle  Sixtine.  Tel  n'est  cependant  pas  l'avis  du  docteur  Fulbert 
Aprto  avoir  entendu  des  m^lodies  brâkntes  sur  Ies  paroles  u  amo,  pr^occupâ  des  consâ- 
qnences  que  pourralt  amener  ce  chant  sur  la  sântă  de  sa  ch6re  6i6ve,  M"*  Hălolse,  il  fait 
appel  ă  toutes  ses  connaissances,  ă  toute  son  expărience,  et  il  va  nons  exposer  dans  une 
savante  leton  le  dâbut  et  la  marche  de  la  maladie.  Ies  moyens  pr^rvatiDsi  et  ceuz  de  la  guâ- 
rison  radicale,  mais  tout  ă  fait  radicale. 

Or,  c'est  ici  que  j'ai  vu  combien  notre  6cole  ătait  arriirie.  Demandez  ă  nos  cliniciens  Ies 
plus  ezpărimentâs,  ă  nos  professenrs  Ies  plus  âloquents  une  confărence  sur  l'extirpation  de  je  ne 
sais  qnoi,  et  ils  feront  une  leton  d'au  moins  une  heure  qui  remplirait  Ies  pages  de  denx  ou 
trois  numâros  de  IIJnioii.  De  combien  est-il  plus  fort  Fulbert  I  Pas  un  mot  n'est  dit.  Les  gestes 
snffisent;  ils  indiqaent  d'abord  sa  perplexită,  et  les  violoncelles  gemissent  &  fendrel'Ame; 
pnis  Ies  fiâtes  rappellent  mălodieosement  l'axiome  iternel  :  sublata  cama,  toUitur  effechts, 
qu'aas8it6t  vous  voyez  6crit  sur  le  front  radieux  du  professeur;  puis,  enfln,  les  bonds  joyeux 
et  fantastiques  des  violons,  les  cris  perţants  des  fifres.  Ia  figure  rayonnante  de  Fulbert,  la 
satisfaction  exprima  par  te  frottement  des  mains,  tout  nous  apprend  que  le  remide  est 
tronv*. 
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le  12  Juin  et  s'est  terminee  ie  SI  Jnillet.  Depuis  eette  ăpoqns,  l'ittat  mmtain  dfih 
Maternite  est  redevenu  ce  qu'il  etait  aupararant,  c'eBtri-dire  exeellfflit. 

J'appelle  rattention  de  mes  ipnorables  coUigues  sur  la  succession  ct  sor  l'»- 
cbatoemeat  des  faUs,  sur  1»  cause  pieau^re  de  repidemie,  surle  groupementliK- 
tuit  de  quelques  cas  daos  lesquels  la  mort  s'explique  par  la  n6ces8it6  d'une  iotcr- 
veotiOD  ebirurgicale  exe^ptiounellement  laborieusa  et  eur  ie  develf^pemeot 
ulterieur  par  voie  de  propagation  de  trois  ou  quatre  cas  de  phlâbite  ou  de  oitil* 
peritooite. 

Cette  pctite  epid6mie  nous  lÎTW  le  secpet  de  la  geotee  d'uB  graod  amobre  d'ep- 
d^miea  puerperâles  daos  Ies  services  hospUaliers.  Un  grand  traumatisme  ohrte- 
trical  a  lieu  qui  eagendrc  des  accidenta  puerp^raux  graves.  Que  queloues  operatioat 
ialwrieuses  soient  pratjqu^  Ies  jours  suiTants,  ii  a'en  Caut  pas  (urantage  pom 
«râer  uo  petit  tbyter  qui  Mrvka  de  poiot  de  depart  â  une  epidimie  looale.  U  a'j  i 
li  rien  de  niyBterienz,  rien  d'ocţuKe,  et  ii  n'est  pas  besoin  potv  erpliqner  de  tab 
feits  d'invoquer  une  influence  sidărale.  Tout  est  simple,  clair,  facile  â  comprendn, 
iB6me  pour  Ies  intelligeneas  ies  pios  humbles. 

On  a  parl6  d*un«  commlsâon  d'enquite.  Qui  poumdt-elle  donc  incrindoert 
Serait-ce  TâtabUssement?  llais  le  premier  cas  de  mort,  dans  cette  s6rie,  est  on  eas 
importa.  Cest  cette  vaste  rupture  du  vagin  qui  permit  l'introductlon  d'un  Ire 
dans  la  cavite  du  ventre.  Le  second  cas  nous  est  venu  auasi  du  debors.  :  c'est  eeisi 
de  la  ferame  grosse  entree  avec  une  peritonile.  Vous  ne  mettrez  pas  davantageâla 
charge  de  la  maison  Ies  trois  d6c6s  consâcutifs  k  des  manoeuvres  obst^trlcales  bto- 
laborieuses.  Restent  donc  quatre  de^fes  par  affection  puerpărale  spontanee.  Taunis 
le  drolt  d'^liminer  la  mort  subite,  pulsque  l'autopsie  n'a  pas  6i6  fiute.  Mais  poaroe 
pas  introduire  iei  de  cbicane  mesquine,  Je  consens  k  prendre  ces  quatre  d6cis  poor 
le  compte  de  la  maison.  Or,  n'est-ii  pas  evident  qu'ils  resultent  d'une  transmissioD 
du  principe  toxique  des  op6r^s  prMdentes  k  quatre  de  nos  malddes?  Et  Ia  prenre, 
c'est  que  tout  s'arrSte  lă,  et  qu'ă  dater  du  21  JuUIct,  jour  dU  demief  dec^  notre 
6labllssement  rentre  dans  son  calme  ordinaire. 

La  commiBslon  pr6tendr«it-elle  incriminer  le  m6decih?  MaiS  ]e  n'sd  pas  pris 
l'engagement  de  n'avoir  plus  ni  malades  ni  dec^  dans  mon  service,  l'ai  dlt,  et  Je  le 
repete,  que  jootre  nx^eone  de  nortatite  s'4tdiţ  abai»^  w><de880U8  de  U  nQjone 
d^  auU«e  seryie«a  d'jKseouoheiQeot»,  ^  eette  oaojwiuie,  j'ailacooilBaoequeieli 

jPas  un  mot  n'«  ^  prenetwă,  «t  eep«QA«»t  i»  pobUo  a  comprii.  Mu  v^iiise  se  i£y«  et  wi 
pariir,  parce  que,  apri$,  AJMard  O*  rint^reawit  plus;  eap«iidaat  eUe  dit  I  r^Iftra  «oi  Fte- 
«ompegoe,  qu^eUe  vMtf  m  proenrer  4tt  mtremu  dttacti4$  i'AbUar^,  Cat  6Mvs  r«  i^ 
raooflU  w  QttiMt, 

Moi  eepeadaat.  qui  tesait  4  eonnatir»  Ies  nites  4e  rop6i«tion.  je  wis  restA  fidile  k  na 
pMte.  Par  un  Quiproqvo,  qull  est  imitSe  de  raconter,  ie  baiMer  s'expoK  h.  bire  l'op^nsioi 
«vr  un  iDdividu  ^i  n'sn  s  pas  bevoio,  de  mtaae  que  lee  denttetes  «Kirpeot  parfoit  ane  dani 
•eioe  «u  U«a  de  U  tiwlad&  En  fio  de  eompte,  penonae  n'est  oipM,  «e  qtd  eanve  la  vie  t  toal 
le  oNode.  I<es  auteun  ont  peni<  sans  doute  ^le  la  Ftaoee  a  besoin  d*6tre  rtgtetrte. 

Puiecpie  Qons  eomoies  deng  la  qnartier,  ailons  h  l'Anbi(U  viMd,  pour  TOir  le  CtttUntin, 
C'e4  ma  foi  un  rebutte  vieillard,  qui  pcnla  «aiatoent  le  poide  de  sen  â|a.  Ia  t6te,  ssh  Mn 
«beuve.  est  reeewverle  de  cbeveux  gris,  oxds  rares ;  nn  l^ger  d^ptotement  de«  jvu  «dAhm^i 
indique  |a  bl^phirite  itabUneHe  t  me  tchx  grtie,  preeque  vcix  de  lAte ,  tnhit  roenSeeliM  te 
cartilages  arytinoldes.  Mais  I'esprit  est  6veiI16  et  Ia  santâ  pufatto  I  ovlie  maladie  n'a  eeeeit 
I«vag4  «ette  eisaqiaatttH).  et  aueoD  «alaise  p*«  droit  de  ciM  cfaM  le  caBteaeiie.  Et  seve^ms 
pourqooi  cet  «seetleot  UfoQt  se  perte  si  bi«i?  c'est  que  jaaali  ii  n'a  «b  stWfa  vtx  nttt- 
«insi  ieur  pFâsesae  le  rendrait  nwledeţ  leur  Toiunete  î'indispeeerait  li  4eoDte  c4>endapt  Io 
eooseila  hipgiânique*  d'un  ami  de  ia  auiseo.  un  avocat,  et  suit  nli^eusemsot  sos  priceptc 
^Nu*  Ttrt  de  oooserver  Ia  eent^ 

Ne  vou  tourmentei;  pas,  woq  anii,  eeite  boutade  n'est  pes  siriene.  Oo  dteoarre  bitsUt 
que  ce  prătendu  avocat  n'est  qu'un  m^dn  qui,  ptr  d^oDement,  s'est  «acriW  so  poiot  4^ 
jover  le  r6le  bunăliefit  d'un  «vecat.  «  J'auraii  dd  m'en  douter,  irâaiB  le  centeoaire,  peiiqs^ 
s'est  Di  d^potâ,  si  prâfet,  pas  ntaie  miniitre  l  »  ttSntaronsHioQs  eneore  ioogtenpi  oet  tfltfi' 

jy  Drahaticcs. 
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ttOiMiiaâni  telle,  tant  (jne,  aree  Ia  direction  m6dieal«  du  service,  je  conserverai 
toute  la  latitude  dont  j'ai  besoia  pourcombattre  Ies  causes  gen^ratrices  ou  propa> 
gatrlees  ţie  rempoisonnement  puerpâral. 

•  Se  m'etai»  proppse  d'aborder  h  ţuestîon  theorique  et  de  soutenir  parliculiere- 
inent  eette  ibese,  qu'il  est  au  ponvoir  de  rhomme,  sinon  de  detruire  d'une  maniere 
absolue,  du  moins  d'attenuer  considerablement  Ies  effets  du  fleau  puerp6ral.  Mais 
M.  le  Pr^sident  m'ayant  engagâ  â  ne  traiter  aujourd'hui  que  la  question  de  fait, 
l'ordre  du  jour  de  cetta  deraiere  seance  de  notre  sessioa  1871-1872  etant  tres- 
«baiige,  ja  na  completerai  qu'apris  Ies  vacauces  cette  coaununicatioQ. 


TH^RAPEUTiaUE 


Mt  KauMK  nui  maBRinom  MownMs  ir  M  lbiis  •nimmwin 

PU  US  SDI.FITB»  AlOALOIS 

(JTDDE  CUItlQin) 

I 

En  presentant  ă  I'Institut  lombard  son  premier  mămoire  stm  lbs  mauldies  par 
KlHMCNT  KmBmQOE,  te  docteur  Polii  ftdsait  un  ţnttssant  appel  k  t'expMmentation 
•t  k  r<ri)8ervaUoB  clinique.  II  conjurait  ses  conflrk«s  de  contr6Ier  ses  thtories  et  de 
pabU«r  Ies  Mts  dans  toute  lenr  int^It6,  en  indiqu&nt  tous  Ies  rfeultats  (Ies  positife 
eMsme  Ies  nâgatlfe).  Kvx  debut»  do  rintrodnctlon  d'un  nonvel  agent  dans  le 
domaine  de  la  th^rapeutique ,  Ies  iosueeto  ouvrent  paribls  de  nouveaux  horizons; 
tcn^oors  ils  siurvent  k  mieux  d^terminer  Ies  applications  du  rem^e,  k  circonscrire 
avae  {du»  de  prteiclon  son  moitu  agendi. 

n 

IjO  probliwiA  k  elueider  4tait  nettement  famiulâ  par  Texposition .  des  id^es  de 
Fauteur,  dans  leur  flliation  primitive  et  dana  leurs  coosequeoces  immediates  : 

PlMMeon  nala^^  (dites  cata^Uques)  reeonnaissent  pour  cause  premiere  une 
fermentation  des  principes  du  sang,  determin6e  tanl5t  par  des  agents  yenus  du 
d«|^(m,  tastat  p«r  des  altarations  spontanees  des  materiaux  du  sang  lui>meme. 

X'wide  solfbreux  a  la  propriâli  de  prevenir  et  d'arrăter  toutea  Ies  fiarmentations 
des  mati^res  animales  et  vegetales. 

Son  aUQcIatton  avee  des  bases  alealines  (magnfisle,  soude,  ehaux,  ete.),  loin  de 
dâtrţilre  son  action  antlfenaentative  et  de  modiSer  sa  maniere  d'dtre,  rend,  au  con- 
trăire,  cette  action  plus  onergiqne,  plus  r^U^,  pins  durable  et  permet  de  l'in-» 
trodiflre  dans  l'orgaalsme,  k  doses  connues  et  ponderables,  sans  alterer  le  principe 
«âme  de  la  vie. 

La  parftdte  innoeuitâ  des  suifltes  et  leur  compiMe  tolemnee  en  rendent  possible 
FadnunlstratioQ  (prophylaetique  ou  curative)  dans  toutes  Ies  alTectlons  determin6es 
par  un  ferment  patbologique  (virus,  contage  ou  miasme),  oomme  Ies  flftvres  inter- 
Bitttentes,  Ies  exaath&mes  algns  et  ebroniques ,  Ies  flivres  typlioTdes,  Ies  maladies 
par  alkmrptlon  purulente; 

m 

Avec  Ie  plus  louable  empressement,  M.  Poggiale,  en  France,  le  docteur  de  Ricci, 
en  Irlande,  Ies  docteurs  Janssens  et  Scohy,  en  Belgique,  preşenterenţ  au  public  me- 
dteal°'T«xp<iBd  fldile  des  travaux  du  profbsseur  milanai^. 

BUr  tous  Ies  polnts  de  la  peninsule  itali(ii]e  ses  compatrlotea  se  ralrent  k  I'oeuTre 
potir  entreprendre  une  ySritable  crolsade  en  fereur  des  suifltes,  au  point  de  provo- 
«jaer  cette  exclamatlon  d'nn  jnWşcin  belge :  «  La  reijaissance  de  la  liberte  en  Italie 
s^U-elI^  ţw)ur  la  quatrieme  fbjs  le  pr^lude  d'une  quatriemş  renaissance  des  sclences 
eţ  des  lettres  dans  ce  beau  pajs  l  ? 

'^Vt.  Poggiale  tâhoine  son  analyse  par  ces  râflexions  :  «  Si  ces  faits  sont  cQnfinoes 
par  d'autres  observateurs,  le  docteur  Polii  aura  rendu  un  immense  service  k  Ia  tix6~ 
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rapeutique,  et  aura  jete  un  peu  de  lumiere  sur  la  cause  eacore  obseure  d'im-graod 
nombre  de  maladies.  »  (In  Gazeite  mid.  de  Paris.) 

Le  docteur  de  Ricci  felicite  le  doctear  Polii  de  sa  byaute  et  de  sa  modestie.  II  n'a 
fait  aucun  secret  de  sa  decouverte ;  ii  attehd  le  verdict  des  cliniciens  de  TEurope, 
«  He  bas  made  no  secret  of  bis  discovery ;  be  wait  for  tbe  verdict  of  tbe  clinical 
studenta  of  Europa.  »  {Dublin  quat.  jmrnal  of  med.  se.) 

IV 

Le  docteur  Scohy  s'empare  de  la  traduction  du  docteur  Janssens  (in  Presse  miă. 
belge)  pour  en  fiiire  l'objet  d'un  examen  s^rieux.  L'importance  de  ce  travail,  poblie 
dans  Ies  Archives  midicales  betges,  m'engage  â  citer  textuellement  quelques  pas- 
sages,  en  faisant  connaltre  prealablement  la  profession  de  foi  de  l'auteur  resumee 
dans  ces  deux  axiomes : 

<  Le  corps  humain  n'est  pas  un  creuset  ott  s'exercent  seules,  librmnent,  et  avec 
un  empire  absolu,  Ies  forces  et  Ies  afflnit^s  chimiques. 

c  A  tort  ou  â  raison,  nous  croyons  encore  au  mystere ;  que  le  vitalisme  Iui-m£me 
soit  une  cbimere  ou  un  faux  dieu,  nous  en  faisons  encore  un  des  articles  de  notre 
foi  mădicale.  > 

Puis  ii  ajoute  : 

«  Dans  une  brochure  de  60  pages,  le  docteur  Polii  a  pu  presenter  certains  ph6- 
nomenes  de  pbysiologie  patbologique  d'une  faţon  si  ingenieuse  et  si  inattendue,  si 
lumineuse  et  si  seduisante  an  premier  abord,  que  l'adoption  des  idees  de  rauteur 
devrait  conduire  â  un  bouleversement  total  des  idees  qui  ont  cours  sur  la  phjsio- 
logie  patbologique,  la  tberapeutipue  et  toute  Ia  philosopbie  medicale. 

c  .  .  .  .  Eb  bien,  pOur  nous,  notre  conviction  est  toute  Otitei  Si  ingenieuses  ^e 
soient  ces  idees,  si  imposants  que  soient  Ies  sui&ages  qu'elles  ont  d^ă  rallies, 
nous  leur  declarons  franchement  et  ouvertement  la  guerre.  » 

Le  docteur  Scoby  rappelle  que  l'idee  de  fermentation  morbide  n'est  pas  noavelle, 
et  que  deja,  au  moyen  âge,  Ies  medecins  admettaient  Ia  fermentation  des  humears 
comme  causes  premieres  de  plusieurs  maladies. 

II  s'efforce  ensuite  de  dâmontrer  que  la  doctrine  des  fermentations  professâe  par 
Liebig  est  en  opposition  avec  celle  de  Berzelius. 

Et  cependant  notre  critique  adopte  en  pbysiologie  la  conception  d'une  force  eata- 
lytiqne  :  ii  chercbe  mdme  â  en  preciser  Ia  nature  et  la  puissance,  en  s'appuyant  sur 
Ies  travaux  de  Virchow  et  de  Grabam. 

La  cellule  vivante  n'est,  pour  lui,  la  base  de  toute  organisation,  que  par  Ie  Mt 
d'une  propriete  speciale,  catalytique,  qu'elle  possede.  Cette  prc^riete  n'est  pas  plus 
une  force  cbimique  qu'une  fwce  immaterielle,  «  c'est  un  souCOe  :  c'est  le  soufBe 
que  toute  cellule  a  reţu  avânt  d'etre  lancee  dans  la  carriere ;  soufSe  mysterieoi, 
mais  puissant;  perissable,  mais  sublimei  »  Ce  n'est  pas  enoncer  une  olyecUon 
serieuse  que  de  demander  :  «  Qu'est-ce  donc  que  cette  suIOtation  qui  donnerait  k 
l'economie  animale,  en  somme,  un  pouvoir  riductif,  anticatalytique,  c'est-ă-dire 
qui  vegetaliserait  un  animal?  » 

Le  docteur  Scohy  se  montre  beaucoup  plus  raisonnable  dans  ses  demiires 
paroles  :  «  Quoi  qu'il  en  soit,  nous  faisons  des  vobux  pour  que  rexp6rimentation 
clinique  se  charge  deprononcer  elle-meme,  en  cassation,  sur  la  valeur  de  la  noavelle 
pbilosopbie.  » 

V 

Les  voeux  et  Ies  desiderata  du  redacteur  des  Archives  ont  ete  amplement  exauee», 
et  l'experimentation  clinique  qu'il  r^clamait  s'est  effectuee  de  la  maniere  la  plus 
variee  dans  la  serie  des  travaux  de  confr^res  appartenant  â  toutes  les  provinces  da 
Royaume,  et  publies  dans  les  journaux  scientiflqucs  et  dans  les  recueils  Ies  plus  en 
renom  :  Annales  universelles  de  mâdecine  d'Omedei  (Milan) ;  Annales  de  chimie  d 
de  chimie  appliquie  (Milan);  Gazette  midicale  de  Lombardie;  Gazette  taSdicaU 
italienne  (provinces  venitiennes ) ;  VJmparziale  (Florence);  Io  SperimetUcie 
(Florence). 
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Yoiei  rindication  sommaire  des  principales  observationscliniques,  avec  Ie  nom 
Ies  auteurs : 

A.  Fiivres  intermittentes  {par  miasme  palustre). 

Docteur  Parigini.  —  Fievre  quotidienne,  qui  avait  resiste  aux  preparations  de 
uinqtaina. 

Docteors  Saltini  et  Sestini.  —  Fievres  intennittentes  ă  types  varies,  dans  la  Ma-> 
emme  toscane. 

Docteur  Ottoni.  —  Fievres  intermittentes  de  la  province  de  Mantoue. 

Docteur  Galligo  (Florence).  —  Fievre  quarte  rebelle  au  sulfate  de  quinine. 

Docteur  Mazzolini.  —  Fievres  de  types  varies,  traitees  dans  la  condotta  de  Locate- 
riulzi. 

Docteurs  Scottini  et  Cantani.  —  Observations  recueillies  dans  Ies  bdpitaux  de 
'avie  et  de  Prague. 

Docteurs  Viglezzi,  Ambrosoli,  Lossetti  et  Fomara.  —  Fiivres  intermittentes  ob- 
ervees  dans  le  Grand-H&pital  de  Milan. 

B.  Fievres  typhcndes. 

Docteur  Capparelli  (de  Naples). — Trois  cas  de  fievre  typhoîde  grave  avec  petechies. 

Professeurs  Bufalini  et  Ghinozzi.  —  Resultats  trte-nombreux  et  tres-fevorables, 
ecueillis  dans  la  Clinique  medicale  de  Florence. 

Docteur  Ferrini.  —  Sept  cas  observes  ă  Tunis. 

Docteur  Finamore.  — Fievre  petechiale  epidemique,  qui  a  regne  pendant  plusieurs 
lois  dans  Ia  commune  de  Gessopalena  (province  de  Chieti). 

Docteur  Colaprete.  —  Typhus  confirme,  ă  Canzana  (Abruces). 

c.  Fiivre  miliaire. 

Depuis  quelques  annâes  cette  fievre  a  pris  en  Italie  un  caractere  tris-grave;  ^mi- 
emment  contagieuse,  elle  se  presente  â  l'etat  endemique  et  6pidemique.  Pour  la 
mbaltie  et  I'amender,  Ies  sulfites  alcalina  ont  ete  administrea  avec  succes  par 
»  docteurs  Ferrini,  Frassi,  Sestini  et  Guangiroll. 

D.  Fiivres  puerpirales. 
En  raison  de  la  symptomatologie  variee  de  ces  fievres,  et  de  la  coexistence  d'616- 
lents  morbides  se  rapportant  ă  l'etat  general,  et  aux  conditions  particuliires  de 
Btfrus,  Ies  docteurs  Vignale,  Ferrini,  Bozany  el  Lumbroso,  ont  employ6  le  sulQte 
5  magnesie  ă  I'intârieur,  et  la  solution  de  sulfite  de  soude  (une  pârtie  de  sel  sur 
ii  parties  d'eau)  en  lavages  et  en  injections. 

E.  Eczimas  aigus  et  chroniques. 

Les  docteurs  Falchi,  Guangiroli  et  Pasta  ont  reconnu  que  TeiUcacitâ  du  remede 
alt  plus  grande  lorsqu'il  existait  ă  la  surface  de  la  peau  une  secr^tion  puriforme. 

F.  Variole. 
Le  docteur  Gandini  a  vu  que,  dans  Ies  cas  d'eruption  simple,  la  duree  de  la  ma- 
die  ^tait  de  beaucoup  abregee. 

Les  docteurs  Cantani  (hopital  de  Prajgue)  et  Magistrelli  (hopital  de  Milan),  ont 
ujours  conptate  l'amendement  des  phenomenes  morbides  dans  les  cas  de  variole 
nfluenle,  ^ve,  compliquee  d'hemorrbagie. 

G.  Maladies  par  absorption  purulente. 

Cest  dans  cette  classe  d'affections  que  devaient  se  pr6senter  les  resultats  thera- 

utiques  ies  mieux  accentu^s;  on  y  retrouvait  des  conditions  de  genese  analogues 

îelles  dicrites  dans  les  exp^riences  faites  sur  les  animaux. 

Docteur  Ademolo  (Grosseto).  —  Gas  grave  d'absorption  purulente  cons6cutiveâ 

ux  ptalegmons  du  bras  et  de  la  cuisse. 

Docteur  Tangiursi  (Tunis).  —  Blessure  par  arme  ă  feu;  amputation  du  membre ; 

nigrene  diifuse  du  moignon;  absorption  purulente;  usage  des  sulfites  ă  l'interieur 

â  I'exterieur. 
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Docteur  Granam  (Gtoes).  —  Cas  avec  complication  pyoymlque  et  accident» 
typhiques. 

Professeur  Bărbieri  (Milan).  —  Infectlon  purulente  par  blessure  anatomique  eher 
on  garcon  d'ampliilheâtre. 

a  Cest  le  sulfite  de  magn^siequi  a  sauve  le  malade.  6crit  reminentelinioien; 
en  tout  cas,  l'amendement  amenâ  par  Ie  medicament  a  iiâ  des  ph»  proiapts  et  des 
plus  remarquables.  » 

H.  Affeptions  sţfphiUtiquet. 

Encourages  par  Ies  heureux  r^sultats  de  cette  nouTelle  therap«Qtiquet  et  conduU 
par  l'analogie,  plusieurs  medecins  ont  administra  Ies  sulfltes  dans  des  maladiea 
produitespar  des  fennents  qui  n'etaient  pas  exclusivement  septiques  commelâ 
syphilis. 

Les  essais  du  docteur  Galligo  ont  porte  sur  des  ulcerations  ^biliUques  et  sur 
des  cfaancres ;  —  ceux  du  professeur  Sperino  (de  Turio)  sur  ta  SjfpMia  «OQştita- 
tionnelle. 

I.  Plaies  de  ioute  nature. 

Le  professeur  Burggraeve  a  experimenta  Ia  solution  dQ  sulfite  de  sonde,  dsns  sa 
clinique  chirurgicale  de  Gând,  pom-  deterger  les  plaies,  modlQer  Ia  natore  de  la  sap- 
puration,  prevenir  l'infection  du  malade,  assainir  I'atmosph^re  ambiante.  Void  h 
d6claratioa,  faite  par  lui,  â  l'Academie  de  medecine  de  Bel^que  :  «  Depmsque 
nous  avons  introduit  le  sulfite  de  soude  dans  notre  service,  c'eât  une  vâritable  rwo- 
lution  dont  les  malades,  autant  que  les  41âves,  sentent  tout  le  prlx.  » 
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TR&lTi  hiitlITAIRe  DE  eHlRUR&IE,  par  M.  le  doctenr  Pano,  protlasenr  agr6g6  ă  hFKriW 
de  mădecine  de  Paris.  —  Paris,  1860-1873.  D«nx  forte  volunMt  ]d<^*,  Pan  ie  1M7  ţaş/m, 
rautre  de  1196  pages,  avec  307  figures  dans  le  texte.  Adfien  Delahaye,  libraire. 

L*aateuT  s'eitpropoBâ  de  pr^ienter,  dans  cetlonnenBe  travail*  un  lableau  soeeinet  4lk 
otairurgie,  e'e8M>dire  de  la  patbologie  externe  et  da  la  mâdecine  opiratoire.  O  «  «t  le  b« 
•sprit,  —  on  pounrait  preşque  dire  le  courage  -^  de  bapnir  tootes  les  qaesUoos  qoi  n'vA 
qu'uD  intâr^t  secondaire  pour  la  pratique,  et  de  s'en  teoir  Ia  plus  souveBl  ă  Texpo^oa  im 
faits  d^Gnilivement  acqnis  ă  Ia  sdence  et  ă  Tart.  Sous  ce  rapport,  II  a  suivi,  aiosi  qa^  vom 
Tapprend  dans  la  preface,  Ie  plan  des  leţons  qu'Il  a  bltes,  avec  nn  soccte  qul  n'est  pas  ooMi, 
de  185A  ă  1860,  &  l'^cole  pratique  de  la  Facult^  de  Paria. 

L'intarveDtion  du  microscope  dans  Ies  reciţarches  d'watomie  p^tbolo^qne  a  raodiSâ  Ma 
des  opinions  gân^ralement  accept^es;  elle  a  fait  remettre  h.  Tâlude  bien  de»  poinia  ţpiIpH- 
saient  pour  dâilDilivement  acquis ;  elle  a  mame  păru  dans  certalns  cas,  depnb  qtMl^Ri 
ann^es,  devoir  changer  de  fond  en  comble,  phuieurs  parlies  du  domaine  chirargicaL  M.  k 
docteur  Faoo  n'accspte  pas  comme  des  progrâa  toutea  les  nouveautâs.  Tout  ea  tenanteoDyk 
de  la  valeur  des  investigattons  microscopiques,  il  ne  ieur  accorde  droit  de  cit6  dans  1%  edatn 
pratique,  qu'autant  qu'elles  ont  subi  T^preuve  da  contrâle  de  la  cUnlque.  TI  en  afli  ie 
in€me  t  l'âgard  des  moyens  thârapeutlques  apptieables  aux  alTeetions  ettemes  qai  ont  M  ■ 
prodigieusement  innllipii(§s  de  nos  jours.  L*ouvrage  Se  divise  en  troto  pârtiei  i  La  pnadtoe 
comprend  les  maladies  dont  tous  les  tissus,  tont  les  organes,  peurest  6tr»aflkQl4et  (^MVi 
trăită  de  pathologie  ginircUt  chirurgicale,  dana  lequel  rauteur  expose  successivemeot  VUt- 
toire  des  anomades,  des  plaies,  des  corps  ttrangers,  de  Vinflammtdion,  des  tumeurt,  tic^  «k: 
La  leconde  pârtie  de  rouvrage  est  consaer^e  aux  maladies  d«s  dHm  ttsMtf  U  dea< 
organes  t  afTeetlons  de  la  peau,  du  tisnt  o*Unlairt,  dea  bounit  tirmae* 
muscles,  des  artires,  des  ot,  des  artieulatim*,  eta  DUlS  la  tnriaitaie  părtie,  !!•  91a»  < 
Its  maladie*  des  rigiont ;  cr&ae,  racbis,  oreiila,  yeux,  m&choirasi  cou,  poiti^  i 
htmiet  occupent  une  large  place  dans  cette  deraia  section;  vieuoent  (nssite  Iw  < 
des  orames  giniio-winairts  et  des  ttiţmbrts,  , 

Tout  ce  qui  concerne  les  maladies  des  jeux  ţ^  Hi  trţitâ  avec  Un  soln  pttWl^tf  KIm 
dâveloppements  un  peu  plus  complets  que  Ie  reste.  aSO  pages  du  premier  ^mom^Wttl 
seoond  ont  H&  consacrâes  ă  ce  sujet;  ă  pen  prâs  le  quart  de  Tcuvrage  entMf.  lA^Wi'tm- 
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ţăi,  paisqne  c*est  h  cette  J[>ranchc  de  Tart  chirurgical  que  s'est  sp^cialement  adonnâ  l'auteur. 
Eocore  a-t-il  fait  Ies  pios  constants  efforU  pour  abr^er  antant  qu'il  le  pouvait  cette  pârtie  de 
KHi  CBOvre,  car,  ă  chaque  instant,  11  reDvoie  an  TraiU  des  tnaladies  des  yeux  qu'il  a  autâ- 
ieurement  publi^  et  que  tout  le  mande  eonaatU 

Qaand  ou  lit  Ies  chapitres  dans  lesquels  ii  est  question  des  alTections  ocnlaires,  —  et  je  Ies 
il  ă  peu  prfes  tous  lus  —  on  est  frappă  de  Ia  clartă  des  descriptioDs,  de  la  sftretA  de  la  cri- 
jgne  et  de  la  jnstesse  des  indicatioos  qui  caract^risent  la  mantere  de  Vanteur.  Je  ine  permet- 
nl  de  lui  soumettre  une  conrte  obsenratlon,  ă  propos  d'ane  des  affections  Ies  phn  rebelles  et 
es  plus  difflciles  peut-«tre  qu'ont  ă  traiter  Ies  chirurgiens.  Je  veux  parler  de  ia  fistule  lacry- 
ntle.  M.  Fano  asslgne  ponr  canses  k  cette  maladie,  contre  laqnelle  un  si  grand  nombre  de 
0076111  cnratlTs  ont  H6  successivemejtt  ranUt :  1*  le  catarrhe  du  sac  et  dn  canal  nasal;  2*  la 
irteenees  des  Talvnles  du  canal  lacrfmo-nasal,  sar  laqaelle  Bâraud  a  appel6  l'attentkm; 
f  rexistence  des  tumeora  ătrangăres  aux  voies  laerymalM  qui,  en  comprimant  te  canid 
icr;rao-nasal  mettenl  obstaele  k  l'^couiement  des  larmes  :  Ies  polypei  des  fosses  nasales,  cer» 
tines  affections  du  sinus  maxillaire,  Ies  tumenrs  et  exostoset  de  la  ttet  et  mtaM  de  Torbite» 
lini  k  granda  maJoril4  dn  cas,  11  n'est  pas  question  de  cette  troisitmeoausa,  et  bdenxitaie, 
^est-44fre  la  valvule  de  Biraud,  n'aglt  que  parce  que  la  premiere  existe.  La  MoIe  caoN 
<tlle  de  la  fistule  laorymale  serait  done  le  catarrhe  du  canal  lacr^mo-naML  Cest  âvidemment 
"Aplnion  d«  M.  Fano  qui  conseille,  avânt  l'emploi  de  tout  autre  moyen.  Ies  injectiont  tao^ 
lătrioes  dans  le  sac  par  Ies  poiats  lacrymaux,  et  qui  insiste  sur  ce  mode  de  traitonent 
»nme  denot  donner,  et  oomme  lui  ayant  donn6  le  plus  grand  nombre  de  bwxM.  Mob 
ibservation  porte  d'abord  sur  ce  point  que,  parnii  Ies  mâthodes  de  traitement  employto, 
1  n«  tese  qu'une  menUoo  douteusa  d'on  proc^d  qui  a  pour  lui  la  grande  autorii^  de  Dupuy- 
rto.  II  s'agit  de  la  cămile  k  demeure.  Voicl  ce  qu'en  dit  M.  Fano  (page  833.  voi.  1}  :  «  DUa- 
tticn  ptrmantntt,  Elle  S'op^re  aveo  des  instriiments  particuliers,  sortes  de  lubes  en  mătal 
[OS  l'on  appelle  oanules,  L'invention  en  est  gân^ralement  altribuâe  h  Fouberl ;  cette  assertion 
st  loio  d'itre  pronvâe  (Yoy.  Trtdti  du  maladitş  da  ytu»,  t.  I,  p.  305).  La  mâlbode  a  M 
epris»  par  Oupnytren  et  adoptte  par  ses  ^lâves,  qui  Ti^ndoDnâreat  peu  i  peu;  sibien 
in*elle  ne  eompte  plna  aojourd'hui  que  quelques  rares  reprisentants.  »  C'est  uo  peu  som- 
nslra.  La  oatarrfae  lacrymo-nasal  est  done  d'une  sature  toute  spteiale,  qu'il  r^iste  pendant 
la  si  lopgnes  anntes  aux  mojens  variâi  dirigâs  contre  lui  3  que,  dans  Ia  grande  majoritâ  det 
as,  11  rasiste  ă  tout  et  dure  toujours?  La  canule  permanente  n'est  pas  tellement  abaodonn^, 
loeje  n'aie  pu  connaltre  des  Individus  qui,  s'âtant  fait  enlever  au  bout  de  dix  aus  une  canule, 
)vce  qu'iit  şe  croyaient  solidement  gu^rig  et  k  Tabri  des  rteidives  ultdrieures,  ont  vn  imn)6- 
UMemept  4prta  oette  eslraotion,  reparaltre  tous  Ies  accidenta  qui  avaient  năcessitâ  la  pose  de 
I  oanuk.  La  possage  d'nn  <ige  h  un  autre,  le  changemeot  de  climat,  d'babiludes,  ete.,  n'y 
DM  rien.  U  y  •  iJk,  eooore  pqefois,  quelque  chose  de  special  qui  serait  digne  de  fiser  l'aUea" 
m  des  praUeiens,  et  qui  mioriţe  4«  particuli^res  âtudes. 

Le  Tntiu  iUnunUdre  â*  ehinirgie  *e  termioe  par  deox  tableaux  ocoupaot  ensemble 
note-sept  pages  et  qui  valent,  «eujs,  un  gros  volume  de  mădedne  opâratoira.  Le 
iremier  de  ces  tableaux  offre  au  lecteur  toutes  Ies  notions  nteessaires  pour  pratiquer  l« 
Igature  des  arţ^resi  ii  se  dâveloppe  sur  buit  colonnes  occupaot  deux  pages  en  regard 
'op«  de  i'autre.  Ces  huit  colonnes  meotionnent,  en  allant  de  gaucbe  &  droite,  le  nom  de 
'«Hte-e,  la  r^on  o^  l'on  en  pratique  la  ligature.  Ies  rapports  princjpaux  de  Tarlire,  la 
iirtctioB  de  r»rl6re,  le  trajet  de  TincUion  pour  la  dâcouvrir.  Ies  coucbes  <t  traVerser,  la  ma- 
Hn  de  passer  ia  sonde  cannelâe;  enGu  Ia  dernidre  colonne  ciontient  des  observaiions  s'ii  j 
,  iieu.  Le  second  de  oea  tableaux,  dispos^  comme  le  prâoâdent,  est  relaţii  i,  Tamputation  des 
iBmbres.  II  oontient :  la  d^signation  des  membrea  h  amputer,  celle  du  Iieu  de  ramputatiop, 
N  Dotiont  anatomiqu^i  indispeosables,  Ies  mâthodes  et  procâdâs,  Tiadicaliou  du  i"  temp». 
Io  2',  du  3*,  du  W  et  Ies  observations.  Ces  tableaux,  trfes-concis,  tr^s-prâcis  et  (rfes>coaiplet9 
indront  le«  plus  grands  services,  en  rappelant  d'ua  seul  coup  et  en  un  instant»  au  praticien, 
•  qu'il  lai  iqtporte  d'avoir  pr^nt  4  l'esprit  avânt  de  prQc6der  ă  l'une  des  graves  opâralioqs 
loQt  ii  s'agitt  V*  ont  di^  codter  un  travail  coosidârable  i  l'auteur,  C'est,  du  reste,  uqe  chose 
aerveilleuse  que  M.  le  docteur  Fano,  dont  toutes  Ies  journ^es  sont  sbsorbâes  en  pârtie  par  sa 
liDiqoe  de  la  rue  S^ier,  si  largement  et  si  lib^ralemept  ouverte  aux  âl^ves  eo  mâdecioe  et 
«a  JtMfxiat,  en  pârtie  par  son  cabinet  de  consultalion  et  par  Ies  soins  de  Ia  clienlfele  ext^ 
i«ure,  ait  trouvă  le  temps  de  cooceqtrer  en  d«ux  V9lumes  tovtes  Ies  coqpaiştiaaces  relaUves 
1  la  paihologie  externe, 

On  me  dit  que  ces  deux  volomes  reprâsentent  quinze  annâes  de  labeur;  c'est  court  dans 
es  conditions  oii  se  trouve  M.  Fano.  U  faut  qu'il  n'ait  donn6  au  repos  que  des  beures  bien 
ares,  qu'il  soit  doua  d'une  activit6  singuliâre  et  d'une  aptitude  au  travail  peu  commune. 

D*  Maximin  Legr&icd.         . 
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ACADilMIES  ET  SOCI^TSS  SAYANTES 

ACADEMIC  DES  SCICNCCS 

M.  Berthelot  prie,  par  lettre,  l'Acadimie,  de  l'inscrire  au  nombre  des  candidats  i  la 
I^ace  vacante  dans  la  section  de  physique. 

H.  B^cbamp  adresse  une  note,  dans  laquelle  ii  coosidfere  Ies  moisissures  comme  poarut 
jouer  le  rdle  de  fermenta. 

M.  Baudin  croit  avoir  tronr6  un  argument  contre  Ies  gânârationg  spontana  dans  cttte 
considăralion,  que  si  Ia  gănăration  se  faisait,  en  effet,  spontanâment,  le  nombre  de  tjpei 
ainsi  formăs  serait  indâfîni  et  bien  plus  considârable  que  celui  des  esptoes  aduelkmait 
classâes.  Pourquoi  cela?  M.  Baudin  n'en  sait  absolument  rien.  Spontanee  ou  nom.  Ia  gte4- 
ration  peut  6tre  renfermto  dans  un  cercle  ferm&  De  ce  point  de  me  on  peut  dire  tont  oe 
qu'on  veuL  II  vaut  mieux  s'abstenir. 

.  M.  Dumas  met  sons  Ies  yeux  des  membres  de  TAcad^mie  des  eartes  gfodăsiqnes  de  FAI- 
g6rie,  dues,  en  grande  pârtie,  ă  M.  le  capitaine  Perrier..  EUes  embrassent  un  esptce  ta 
950  kilom^tres,  allant  du  Maroc  ă  la  Tunisie,  et  sont  construites  i  l'teheUe  de  1/80,090. 
M.  Faye,  ă  ce  propos,  se  livre  ă  des  dăveloppements  historiques  et  techniques  assez  ^tndos 
et  fait,  en  somme,  un  long  discours.  Tout  ce  que  dit  M.  Faye  est,  k  coup  sflr,  fort  iaUtei- 
sant.  Mais,  enfin,  M.  Faye  est  pr^sident,  et  s'il  lui  arrivait  de  dâpasser  Ies  limites  aocordte  i 
chaque  lecteur,  qui  est-ce  qui  le  pourndt  prier  de  passer  aux  conclusions? 

M.  Becquerel  p^re  prend  Ia  parole.  A  une  certaine  âpoque  qui  remonte  k  pinsienrs  annta, 
ii  avait  iii  qnestion,  —  nos  lecteurs  se  le  rappelleront  peut-*tre,  —  de  cr^erune  section  dei 
Sciences  mililaires,  qui  aurait  permis  de  faire  passer  M.  le  martohal  Vaillant  du  titre  d'aa- 
dtoicien  libre  au  titre  d'acadâmicien  complet  Ce  projet  rencontra,  au  sein  de  rAcadinie, 
une  opposition  fort  vive  :  d'abord,  parce  que  c'ălalt  une  innovatioo,  chose  odiense  aux  Act- 
dâmies,  et,  ensuite,  parce  que  cela  mettait  en  jeu  des  passions  qui  n'^taient  pas  exdmAe- 
ment  de  l'ordre  scientifique.  On  y  renonţa.  Mais  H.  Becquerel  qui  avait  6t6,  k  oette  ^poqae 
recuMe,  chargi  du  rapport,  n'y  renonce  pas  pour  autant  On  met  vingt  ans,  sMI  le  but,  4 
faire  un  rapport,  mais  on  le  fait  Le  mar6chal  est  mort  Eh  bien,  on  d^posera  le  raj^nit  ani 
archives,  h  cdtâ  de  lui,  el  tout  sera  en  rfegle. 

Une  note  de  M.  Doran  signale  Ies  propri6t£s  fâbrifuges  et  antip6r!odiques  des  feuIDes  di 
laurier  d'ApoUon  (Laurus  nobilis).  L'auteur  desstehe  Ies  feuilles  vertes  sur  le  feu,  ă  une  drace 
chaleur,  dans  un  brfiloir  ă  caf£  clos,  pour  âviter  la  dâperdition  des  matieres  volatiles,  jusqel 
ce  qn'elles  soient  devenues  cassantes,  mais  sans  lenr  faire  subir  d'altâvtion.  On  Ies  pile  et  « 
Ies  r^duit  en  poudre  assez  Une.  On  fait  ensuite  mac^r  dans  un  verre  d'eau  froide,  durant 
dix  ou  douze  heures,  un  gramme  de  cette  poudre.  Deux  heures  avânt  l'acccte,  on  fkit  preadie 
au  malade  le  liquide  et  la  poudre.  Aucun  efTet  anormal  ne  se  prodnit,  I'aooto  ne  paratt  te  pios 
souvent  pas  d^s  I'absorption  du  premier  paquet  On  ne  fait  suivre  aucun  traitement,  nian 
râgime  durant  Ies  bons  jours.  Cette  m^dication  est  r<p4t6e  trois  fois  de  suite. 

On  sait  que  le  ddveloppement  des  iîfevres  intermittentes  a  iii  attriboâ  k  la  pr^senee  de 
plantes  cryptogamiques.  Ies  Palmellte.  M.  Salisbury,  professeur  ă  r£coIe  de  m^dedne  de  Cie- 
veland  (Ohio),  a  fait  la  curieuse  exp^rience  que  voici :  Apr^s  avoir  rempli  quelques  beBa 
d'une  terre  recouverte  de  Palmellse,  ii  Ies  a  emportfes  dans  un  district  61ev6,  montagneox  tk 
jamais  on  n'avait  observă  un  seul  accte  de  fifevre  intermittente.  IA,  ii  lui  a  suffl  d'oavrir  eec 
betles  dans  une  chambre  siluăe  au  deuxifeme  dtage,  pour  que  deux  jeunes  geus  qui  y  eso- 
chaient  fussent  atteints  d'une  flevre  au  type  tierce,  au  bout  de  douze  k  quatorze  joura.  QaMR 
membres  de  Ia  mfime  familie,  qui  coucbaient  ă  Ntage  infiirienr  de  la  maison,  n'6proaT(niI 
pas  le  moindre  accident. 

Cest  fort  bien.  Mais  nous  autres  dâicats  de  la  vieille  Europe,  nous  voudrioiu  savoir  ii, 
d'une  part,  M.  le  professeur  Salisbury  a  iii  atteint  anssi  de  la  fifevre  quand  ii  a  oaverl  tM 
boltes,  et,  d'autre  part,  s'il  Ies  a  onvertes  avec  la  permission  des  jeunes  gens  mis  ea  tgfk^ 
rience,  ou  quelle  compensation  ii  leur  a  offerte  en  ăchange  de  leor  fifevre  tierce. 

Quoi  qa'il  en  soit,  l'opinion  de  M.  Salisbury  est  conforme  &  celle  de  M.  CaWert  :  tonCM  fel 
substances  qui  arritent  le  dăveloppement  cryptogamique,  sont  des  remfedes  Mniqaes  ai^ 
seulement  contre  Ies  flăvres  intermittentes,  mais  aussi  contre  Ies  fifevres  typh(Aln  t  «Hi 
pbânique,  crăosote,  etc  Selon  ces  messieurs,  la  quinine  n'agirait  pas  autrement 

D*  Mar.  LE^KUBk 


Digitized  by ' 


/Google 


f.  UMION  M£D1CALE.  771 


SOCliTi  OE  MiDECINE  UfiALE. 
Stanet  dn  11  novembre  1873.  —  Prâsldence  de  H.  Ie  professeur  BiatEt. 

Luadi  dernier  la  Sociâtâ  de  mMecioe  lâgale  reprenait  ses  travaux.  Le  principal  mtirtl  de 
celte  s^ce  de  rentr^e  a  consistă  dans  la  lecture  d'an  rapport  de  MM.  Liouville,  chef  de  cli- 
Dique,  et  Feroheron,  interne  des  hdpilaux,  rapport  concernant  l'avocat  Sandon,  mort  le  26 
octobre,  ă  THâtel-Dieu,  dans  le  service  de  M.  Hărard,  des  suites  d'une  hămorrhagie  cârăbrale 
qui  Tavait  lrapp6  dans  la  joarn6e  mferne. 

L'autopsie,  pratiquâe  avec  le  plus  grand  soin,  a  foumi  Ies  râsullats  suivants: 

1°  CATITE  THORACIQDE. 

Cflwr.  —  Le  coeur  6tait  volumineax.  II  existait  une  hyperlrophie  caraclăriste  par  l'ăpaissis- 
Kment  des  parois,  en  miine  temps  que  par  Taugmentation  de  la  cavitd  du  ventricule  gauche. 
A  l'iDtărieur  du  cmur  gaucbe  existaient  des  signes  d'endocardite  ancienne,  surtout  prononc^ 
BD  niveau  de  la  vaivule  mitrale  et  des  valvules  de  Tacrte.  Gette  artere  prăsentait  ă  sa  surface 
interne  et  k  son  origine  des  plaques  idiro-athiromatnuts. 

Pwmons.  —  Les  poumons  ătaient  le  siâge  d'une  congestion  apoplectique  tr^s-intense  et  un 
iang  tris-noir  s'teoalait  en  abondance  ă  la  coupe. 

2'  CAVIT^  ABDOMIITALE. 

Le  foie  offi-ait  les  caracl6res  d'une  cirrhose  dâjă  assez  avancâe,  et  les  reins  prâsentaient  un 
certain  degrâ  de  scUrose. 

3°  CAVITi  CRANIENNE. 

Les  l^ons  epcâphaliques  pouvaient  £tre  tr&s-facilement  divlsâes  en  dsux  groupes,  les  Itoions 
anciennes  et  ies  Iteions  răcentes. 
Litiotu  ancieima.  —  EUes  portaient  sur: 

A.  Les  ariires,  qui,  volumineuses,  prăsentaient  des  parois  trfes-ăpaisses.  La  basilaire  âlait 
remarquable  sous  ce  rapport. 

B.  Les  mininpes.  Celles-ci,  partout  tris-ăpaissies,  de  couleur  blanc  grisâtre,  avaient  perdu 
leor  transparence.  Elles  s'enlevaient  tout  d'une  pifece ;  ces  caractferes  6taient  surtout  pronon- 
c&  autour  des  vaisseaux,  le  long  des  scissures. 

L'ablation  des  măninges  s'eiTectuait  sur  la  plus  grande  ălendue  du  cerveau  sans  entralner 
de  substance  c6r6brale ;  mais  ă  la  pârtie  moyenne  du  lobe  c6r6bral  gauche,  prte  de  la  grande 
scissure,  Tenlâvement  des  membranes  produisait  des  excoriatioas  superncielles  reposant  sur 
UD  fond  un  peu  plus  tos6  et  grenu  que  les  autres  circonvolutions.  Cette  m&me  disposition  se 
reprodnisait  ă  droite,  mais  beaucoup  moins  prononcâe.  Cet  ăpaississement  des  măninges  se 
relronvait  irfes-accusă  au  niveau  de  l'espace  interpddonculaire. 

Ces  altârations  ddmontraient  nettement  Texistence  d'une  miningite  chronigue  dans  plu- 
sieurs  points. 

c.  Substance  ciribralt.  —  Les  lăsions  du  cerveau  m6me  âtaient  constitui  par  des  fogers 
himorrhagigues  andens,  reconnaissables  dăjă  ă  la  surface  externe  du  cerveau  par  des  in4ga- 
lit^  dans  le  volume  et  la  configuration  des  circonvolutions.  En  faisant  des  coupes,  on  tombait 
dans  des  foyers  d'apoplexies  anciennes,  caractărisâs  par  des  dăbris  c6r6braux  de  teinte  jaune 
ocrâe,  et  des  parcelles  de  sang  ayant  subi  avec  le  temps  les  mâtamorphoses  habituelles  {cris- 
iaux  et  btocs  hitnatoxdiens).  Dans  quelques-uns ,  on  dislioguait  des  brides  int^eures,  et  ii 
y  avait  4e  văritables  cicatrices. 

Ces  apoplexies,  de  dale  diffârente,  ă  en  juger  par  le  travail  cons6cutif  qui  s'ătait  effeclu^ 
d'une  faţson  speciale  ă  chacune,  ătaient  de  graudeur  variable :  les  plus  grosses  avaient  2  cen- 
timfetres  sur  3 ;  les  plus  pelites,  iklx  millimitres. 

Elles  existaient  dans  les  deux  substances  du  cerveau ;  les  plus  considărables  atleigaaieni  les 
circonvolutions,  et,  ă  ce  niveau,  la  substance  grise  ătait  ridte,  s'exulcărait  facilement,  et  ser- 
vait  d'enveloppe  au  foyer. 

Un  de  ces  foyers,  qui  avait  dâ  £tre  autrefois  volumineux,  existait  dans  le  corps  stri^  gauche, 
dans  sa  pârtie  antărieure,  od  l'on  distinguail  une  perte  de  substance  tr^s-nolable.  A  ce  niveau, 
une  bride  cloisonnait  la  pârtie  antărieure  du  ventricule  lateral. 

En  faisant  difTirentes  coupes,  on  a  pu  compter  sept  de  ces  foyers,  quatre  ă  gauche  et  trois 
ă  droite.  Tout  autour  d'eux  existait  une  zone  ă'enciphalite  scUrtuse. 

Telles  âtaicnt  les  principales  lăsions  anciennes,  Usions  qui  âtablissent  l'existence  d6  mala- 
dies  cărăbrales  anciennes  et  de  dates  variâes. 

Quant  aux  disordres  ricenis,  ils  ătaient  caractărisâs  surtout  par  l'existence  d'un  vaste  foyer 
hămorrbagique  dans  l'intărieur  de  la  protubărance  annulaire,  avec  prolongejaents  dans  les 
p^doncules  cărâbelleux  moy ens.  On  pouvait  noler,  de  plus,  l'esisteuce  de  s^rosită  sanguino- 
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lente  dans  Ies  ventricules,  des  tnfTnsionB  saiigniiie»  inlhiHnâning^es,  et  ranginenUtioo  ic 
volume  des  vajggeaux,  qui  âtaieot  gorgâs  d'un  sang  noir.  Ges  lâsioasitaient,  da  reste,  pufiib- 
meot  en  rapport  avec  Ies  ph^aom^nes  observ^s  pendant  la  vie. 

Llmportante  commumcation  de  MM.  Liouville  et  Percheron  a  itinanjii  k  tm  eau- 
slon  compost  de  MMi  Gndrard,  H^ar  et  Fairet,  aiasl  qu'nn  aatre  doonment  fort  earim, 
prâsentă  ă  la  Soci^ă  par  M.  Bâhier,  noos  voulons  parier  d'oD  rtppoit  M  nr  Vita 
de  Sandon  par  Parche[^,  et  annotâ  de  Ia  mtin  mime  de  Saodoa. 


JOURNAL  DES  JOURNAUX 


D«seripUm  ei  ttud»  (tun  appareil  nouoMU  pour  Us  frtetwra  de  Ut  cuit$e,  per  le  docte 
BsAD  (de  Toulon).  —  Get  appareil  est  une  sorte  de  iit  gouttifere  k  doable  ^ve  et  k  eotit 
crurale  qae  l'auteur  appelle  goutti^re-jamelle.  U  forme  un  double  plan  incllnâ  et  m  eoBjn 
d'nne  clMrpente  en  bandes  de  fer  avec  treillis  en  fli  de  fer  qui  eit  matelmi  k  riittrior. 
D'une  trfes-grande  complication  et  d'un  i»ix  6\ey6,  cet  appareil  semble  BpteialwaeaKertliii 
la  marine;  car,  mieux  que  tout  autre,  ii  assnre  rimmobilitâ  iur  nn  navira  Troit  tixm- 
tions  d^montrent  son  efBcacitâ  (Arch.  de  mid.  navaU,  septea^ra).  —  P.  G. 

FORMULAIRE 

PiLULES  ASTRINGENTES. 

Thâriaque 3  grammes. 

Cachou  pn!v6ris6 ■       1      — 

Extrait  thâbaique O  gr.  25  centigr. 

M6lez  et  divisez  en  25  pilules. 

Qaatre  ă  six  parjour  daos  Ia  djarrhâe  bilieuse.  —  Encas  d'lnsufflsance  dareiDU{,ei 
administrera  un  purgatif  huileux  ou  salin.  —  N.  G. 

Epb^m^rldes  Hidleales.  —  16  Novembre  1633. 

Le  fameux  lliomas  Parr  meurt  ă  Londres,  âgâ  de  152  ans  et  9  mois.  John  Betis,  qni  «mi 
son  corps,  en  a  publid  la  relation  dans  Pouvrage  suivant :  De  ortu  et  natură  tangmnis.  Ăm» 
t$t  atiăiomia  Thomae  Parri,  armwn  centesimum  quinquagesimum  et  novum  maua  «;«'''■ 
cum  clarissimi  viri  GuUUlmi  Harveyi,  aliorumqu»  adstantium  obiervationihu.  Loni,!*'; 
in-8'.  —  A.  Ch. 


R£SDLTATS  LAHEHTABLES    DE    L*INDDSTRIE    NOURRICliKE.  —  OU  Iit  danS  Ie   BtUUtk  it  K 

SodHt  prattctric»  de  l'enftmee  : 

Tai  encore  ă  vons  signaler,  ce  mois,  un  de  ce»  falts  navrants  dont  Rndurtri»  newrioîn 
nom  donne,  hâasi  de  si  fr6qnents  exemples.  Dans  le  courant  du  mois  de  jnillet  denier,*" 
jennes  femmes  de  S...,  denx  voisines,  acconchent,  et  dans  Ies  premiera  jours  de  septoolWi 
toutes  deox,  laiasant  leur  maison  et  leur  enfant,  s'en  vont  ă  Paris  chercher  sa  DonnieA 
A  son  retour,  la  premiere  trouve  son  enfant  atteint  de  diarrh^  et  de  mngnet;  on  liit  amp^ 
ment  arrHer  te  chancre  du  pauvre  petit,  qui  meurt  aprfes  avoir  donn6  sa  maladie  an  «w- 
risson.  Appelă  pour  voir  celui-ci,  fai  eu  bien  de  la  peine  &  combatlre  Ies  accidente,  qui  misî 
dâjă  pris  une  grande  intensitâ. 

La  seconde  nourrice  revient  de  Paris,  huit  jours  aprfes,  pour  assister  &  Ia  mort  de  mtM 
que  la  cholărine  emporle  en  quarante-huit  heures;  et  deux  jours  plus  tard,  le  petit  Pi*' 
va  rejbindre  dans  le  cimeti^re  son  frfere  de  laiL... 

Ainsi,  en  moins  de  quinze  jours,  trois  enfants  succombaienl  parce  qn*ils  avairat  Uit  P"* 
dn  lalt  et  des  soins  matemels,  et  pour  gagner  quelque  argent,  ces  denx  ffemmes  snia! 
sacrlfld  trois  exirtences  humaines!  1 1  Quand  donc  la  mesure  sera-t-elle  comble  T 

D'  AcBRioiT,  au  Ganlt  (Mame). 

—  Par  arr6t6  de  M.  le  ministre  de  rinslruction  publique,  en  date  da  28  octobre  iS^î, 
M.  le  docteur  A.  Riant  a  ăl6  nomm6  m6decia  de  l'ficole  normale  primaire  de  la  viUs  deiVB. 
et  chargă  du  cours  d'hygiine  ă  ladile  ficole. 


Le  Girant,  G.  RiCHXUK- 


»*«m  -  Trpoctaphl»  iiwt  HALTa$n|c|  o»,  ra»  dw  Dcux-PoHf»-8alo(*S«nT(iir,  Jt 
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Wversenjent  Jugec,  n;alg  ins^parablement  liee  desormaîs  au  progrfes  des  scicnces 
Mclales,  la  st^tisllque  a  âtiâ  d^nie  par  Napoleon,  le  budget  des  choses,  et  par 
lidiQartipe,  (a  preslidlgltatiqn  dş  Teconoipie.  Nous  la  d^nnissons  ă  nolrc  lour,  la 
SQience  des  interzis  sociaux  exprimes  par  des  chiflfres.  Ce  terme  statistique  fut 
ţmploy^  pOŢor  Ia  premiere  fbis  vers  le  milieu  du  dernier  siecle  par  Achenwall,  pro- 
fesseur  h  Gfieţtingue,  pour  deslgner  et  comprcndre  Ies  forces  matcrielles,  morales  et 
polittqnes  des  divşrs  ^tats.  Quolque  Acheijwall  soit  le  veritable  crealeur  de  la  sta- 
tistique cpmme  sclence,  elle  exista  comme  raelhode  et  pratiquc  chez  touslcspeuples 
anciens.  6n  lit  daijs  la  Bjble,  que  la  seeonde  annee  apres  Ia  sorlie  des  Israelites 
d'ftgyple,  Djeu  ordonna  ^Moîse  de  f^ire  le  denombrcment  du  peuple  par  femilles,  par 
maisons  et  par  tetes,  en  prenant  le  nom  de  chacun  et  comptant  depuis  l'i^ge  de 
2Q.  ans,  Ce  (jlenombrement,  pgn  cpmpris  Ies  Levites,  donna  603,550  âmes.  Lcs 
hoit  premiers  Hvfes  iei para/ipomdnes  sont  consacrdş  â  un  denombrcment;  puls,  ii 
est  djt  au  peuri^ţne  :  «  On  a  rait  diverses  fois  le  denombrement  et  Ies  genealogies 
de  tput  IsragI;  Ies  npms  soni  ecrits  dans  Ies  regislres  des  rois  d'lsracl  et  de  Juda.  » 

Les  ftgyptiens  connaissaient  l'arpenlage,  le  cadastre,  la  population  des  villes,  la 
richesse  da  sol  et  les  reyenus  de  l'ftat;  i|  en  etail  de  meme  certai nemenl  cn  Perse, 
en  Grece  et  daAs  Tinde.  En  Chine,  on  consignait  lcs  mSmes  docuraents  et  les 
m^es  resultats  dans  des  regislres  publics.  Peuple  essentiellement  pratique'et  poli- 
tiqqe,  )es  Rpmains  se  şervaient  de  la  statistique  pour  6tre  sans  cesse  renseigaes  sur 
lesforQea  de  TEmpirş',  Icurs  recenseţnents  6taientplus  complets  que  les  nfttres. 
Plorus  rap^orte  qn'au  sortir  de  Ia  g;uerre  civile,  C^sar,  ayant  fait  faire  le  qens,  on 
ne  trouva,  h  Rome,  que  IdO  chef^  de  familie,  ei  Ia  plupart  mame  n'etalent  pas 
mqries.  On  flt  on  d6nombrement  de  tout  l'empire  romain  sous  Auguste;  Josephe 
rapporţe  i^Hist.  ane.  des  Jnifţ,  Jiv.  XXYHI,  cbap.  I)  qiie  le  consul  Cyrenius  fut 
nomm4  par  cel  empereur  gouverneur  de  Syrie,  avec  ordre  d'y  faire  le  ddnombre- 
mentde  ious  Iqs  biens  des  particuliers.  Auguste  fit  plus;  suivanţ  Tacite,  II  euţ  un 
registre  dans  lequel  ^talent  conslgn^s  le  nom  de  tous  les  ciloyens  et  aII16ş,  Veţa,t 
de  (a  flotte,  ţe  cbilTre  des  rşvequa  public?  et  des  diverses  dâpenşes. 

FCUIUETON 

lle  Parii  â  M«anm 

Elf  MSSART  PAR  TEŞISJţ,  V|E91f|l,  t>$8T((<  14  MOMANtE,  C<MSTA1|T|K0PI.B ,  AiatoH, 
Eţ  Lţ  PLUS  PpSSIţLţ  PAK  ClTAtlB, 

f  Le»  («ttres  qa%B  v»  Hre,  et  qul  m'ont  *t*  adrcMies  par  mon  ilhistre  et  excellent  ami 
M.  Rioerd,  n'Aaieat  pas  destina  &  Ia  pubKoitâ.  tcrites  au  eourant  de  la  plutne,  presque 
(oojmin  en  wagoo  ou  «ur  quelque  tabie  d'hftlel,  elles  n'afTectent  ancune  pinten  tion  littâraire ; 
ce  sont  de  simples  notes,  des  impressions  instaotantes  et  rapides  adress^es  ii  un  ami,  et  que 
C8t  ami  NcooBaisnBt,  mais  indiscret  eosime  tous  tea  joumallsles,  croit  dignes  d'fitre  com- 
mufllqutoi  &  saa  laoleura.  Aussi,  cet  indisorel  ami  a-t-il  voula  conserver  ă  ces  lettres  leur 
caractere  de  spootanâitâ,  de  ce  que  les  Aoglais  appeilent  kumour,  et  que  nous  appelons,  nous. 
Ia  bonne  humeur  gauloise.  L'auteur  Toulait  les  retoucher,  les  modifîer,  y  ajouter ;  gardez- 
Yous-en  bien  t  lui  ai-je  dil.  De  şorte  que  la  respoDsabilitg  de  cette  publication,  â  laquella  M-  (ticord 
n*a  Qonsenti  guVec  hâsitqtion,  doit  retomber  sur  pioţ  seul,  et  je  Taccepte.— Ara^dâeliAŢQQR.] 

A  MONSIEUR  AHtOtt  LATOUR. 

Ut»  ohtr  ami. 
ViDOC  a'awi  4eaa«nd6  a  ţne  Qoat  Mm»  dtvmul,  betoarquay  et  moi,  pendant  notre 
Tome  XIV,  —  Troisiane  sine.  Digtzed  by  VjMO^lt: 
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Aussi  sage  administrateur  que  grand  capitaine,  Charlemagne  faisait  recueillir  el 
consigner  dans  des  livres  Ies  renseignements  Ies  plus  precis  et  Ies  plus  delailles 
sur  la  population  de  son  vâsle  empire,  sur  la  nature  des  produits  et  des  revenos 
de  la  terre.  On  troinre  dans  Ies  mâmoires  de  SuUy  Ies  rîsultaU  d'une  veritaUe 
enquâte  agricole.  Sous  le  regne  de  Louis  XIV,  et  par  Ies  ordres  de  ce  prince,  las 
intendants  des  geaeralites  dresserent  une  statistique  veritable  de  l'elat  du  royaume, 
comprenant  des  documents  sur  la  population,  sur  l'agriculture,  rindostrie,  le  com- 
merce,  l'etat  polilique  et  moral  de  la  France.  Hăis  Ies  progres  de  Ia  statistiqoe 
dalent  principalement  du  commencement  de  ce  siecle,  et  eont  dus  â  l'ecole  des 
economistes  et  des  medecins  anglais,  belges,  firanţais,  genevois,  qui  en  ont  signale 
toute  l'importance.  Frappe  de  ses  avantages,  Napoleon  crea  au  ministere  de  l'inte- 
rieur  une  division  chargee  de  donner  Timpulsion  aux  rechercbes  sUitistiqoes  par 
tout  l'empire  et  d'en  cenlraliser  Ies  resultats.  Sous  Ies  divers  gouvernements  qui 
ont  suivi,  celle  enquâte,  sans  cesse  ouverte  sur  Ies  branctaes  de  la  richesse  publique, 
sur  Ies  interels  materiels  et  moraux  du  pays,  n'a  cesse  de  fournir  ă  radministration 
Ies  plus  uliles  renseignements. 

On  pourrait  s'effrayer  du  labeur  incessant  qu'elle  impose;  c'est  un  travail  â 
recommencer  constamment,  Ies  resultats  pouvant  cbanger  par  suite  mfime  des  ame- 
liorations  qu'elle  suscite;  mais  on  peut  adresser  ces  reprocbes  ă  toutes  Ies  scienoes 
en  progres.  Elle  est  conlinuee  par  Ies  eflbrts  individuels  et  par  Ies  Societes  de  stalis- 
tique,  dont  Ies  publicalions  dissipent  Ies  prejug^s,  font  cesser  Ies  deOances  et 
eclairent  l'opinion  sur  Ies  ressources  et  Ies  forces  producUves  du  pays.  Aussi, 
quoique  la  statistique,  tres-mal  connue  generalement ,  soit  regardee  par  quel- 
ques  publicistes  comme  une  elude  sterile  qui  ne  dit  rien  â  l'esprit,  et  meme 
comme  une  science  de  sopbistes,  aucun  gouvernement  n'oserait  aujourd'hui  ea 
negliger  la  pralique  et  Ies  enseignemeats.  Les  minislres  et  Ies  hommes  d'£taL,  qui 
seraient  restes  etrangers  ă  cette  ecole  des  fails  sociaux,  ne  connaltraient  janaais  le 
veritable  elat  du  pays,  ni  ses  ressources,  ni  ses  besoins,  ni  les  causes  de  prosperite 
ou  de  decadence  pour  certaines  Industries,  ni  les  remedes  â  apporter  ă  ces  crises 
qui  affectent  les  populalions,  ni  enfln  les  lois  mysterieuses  de  la  vie  et  de  la  mort. 
Aussi,  la  plupart  des  gouvernements  modernes  ont-ils  encourage  les  Societes  de 
statistique  et  fonde  des  commissions  dont  les  travaux  peuvent  rendre  â  radminis- 
tration les  services  les  plus  signales. 
Examinons  bri^vement  les  reprocbes  adresses  â  la  statistique.  On  l'accuse  d*ac' 

abeence,  dont  quelques  amis  ont  bien  voulu  s'apercevoir.  Je  vais  vous  le  dire,  si  vous,  qtri 
toivez  si  bien,  avez  le  temps  de  me  lire. 

Aptki  pas  mal  de  fetigues,  dans  les  temps  que  vous  savex,  nous  nous  âlions  persuada  que 
nous  avioDS  droit  ă  ud  peu  de  vacances.  Alors,  sans  detnander  la  permission  h  persoane,  ps 
mtaie  k  nos  malades,  nous  avons  quitti  Paris  le  samedi  31  aoât  1872. 

Nous  arrivons  ă  Belfort  le  dimanche  matin.  Un  retard  de  trois  benres  nous  permet  de 
visiler  les  fortiflcations  que  les  Pnissiens  remetlent  en  âlat.  Je  vous  laisse  h  savţir  n  c'ett 
pour  Ie  roi  de  Prusse?  Mais  ce  qui,  k  coup  sâr,  n'dlait  pas  pour  lai.  c'âtait  le  speclade,  ansi 
patrioUque  qu'imouvant,  qur  nous  ^lait  donnâ  par  l'arriv^e  d'un  train  de  UoUioase,  et  «ui 
^tait  rempli  de  jeunes  gens  venant  tirer  au  sort  en  France. 

Nous  arrivons  k  ţile,  viile  protestante,  par  cons^ent  triste  le  diounche.  Demaranj 
veut  me  faire  voir  le  tableau  de  la  Donn  macabre  d'Holbein;  no«s  ne  pouvow  le  tioaitr. 

Deiultaaie  Jo«ra<e. 

Nous  allons  eoucber  i  Zurich.  Visite  du  lac  au  clair  detune.  D  ne  doit  pas  y  avoirangr«l 
bombre  d'ivrognes  k  Zurich,  autrem^nt  le  lac,  sans  parapets,  en  digriserait  beancoap.  Htm 
parlODs  de  Zurich  k  quatre  heures  du  matin.  Je  me  fftche  un  peu  contre  mon  valet  de  Aambi^ 
Ftidiric,  qui  est  en  retard.  Oemarquay  me  fait  observer  que  les  gens  qui  nous  serv»!  attf 
des  mineurs  dont  ii  faut  s'occuper. 

Nous  allons  ă  Coire.  Nous  montons  en  wagon  avec  deus  voyageun  que  ie  prends  pi  iM 
Prussiens.  Demarquay  m'engage  k  ne  rien  dire.  Je  n'en  suU  pas  moias  agae«,  jatfi^âm^ 
wţnt  oij  un  doc  du  ehemin  de  fer  «vellle  ces  messieure  qui  se  mettent  4  fiail(r*aa|Wb  * 
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«unraler  Ies  cbiSivs  sans  n^ssitâ,  de  ne  rien  proaver  et  de  ne  pouvoir  servir  de 
base  ă  aucune  affirmation.  11  est  un  certain  nombre  de  sciences  que  Ia  muUiplicitâ 
des  dâtails  peut  foire  parattre  fiisUdieuses  et  qui  n'en  spnt  pas  moins  uliles.  Les 
tables  metâorologiques  sur  Ies  degrâs  de  ia  cbideur  ă  cbaque  heure  du  jour,  dans 
fhaque  saison,  sur  tous  Ies  points  du  globe,  sur  Ies  quantiles  de  pluie,  Ie  nombre 
des  jours  oii  elle  tombe,  sur  Ies  differentes  pcessîons  barometriques,  etc.,  sont  des 
reoneils  qu'on.ne  Ut  point  pour  se  dJ3traire<et  s'amuser.  Mais  le  savant  Ies  consulte 
afin  d'ietabUrBur  ees  pfaQn(»nenes  Ia  phjrsique  du  globe  et  la  science  des  climats. 

Lorsque  Fontenelle  presenta  au  Regent  ses  elâments  de  la  giomitrie  de  l'infinl, 
ii  bit  dit  qne.  e'^it  un  lirre  qui  ne  pouvait  etre  entendu  que  par  sept  ou  huit  geo- 
mitrei  de  TEurope,  et  que  I'auteur  n'etait  pas  de  ces  buit-lâ....  Qui  oserait  cepen- 
dant  proposer  de  renoncer  au  calcul  dlfferentiel  et  integral?  Les  calculs  des  aige- 
brisies  et  des  astronomes  ne  peavent-ils  au  premier  abord  rebuter  l'esprit,  ou  du 
moins,  I'effrayer?  Un  trte-petit  nombre  d'bommes  sont  capables  de  Ies  comprendre; 
maisquand  on  sait  ă  quelles  decouvertes  ilsontconduitKepler,  Newton,  Huyghens, 
Laplace,  M.  Leverrier,  on  ne  songe  plus  ă  se  plaindre  de  cette  quantite  prodigieuse 
de  cbiffres;  on  se  contente  d'admirer  non-seulement  Ie  genie,  mais  encore  Ia 
patience  des  savants  qui  ont  pu  consacrer  une  grande  pârtie  de  leur  carriere  ă 
d'aussi  giganlesques  et  ulites  travaux.  La  statistique  exige  egalement  une  grande 
patience  dans  l'observation ;  auxilliaire  indispensable  de  l'economie  polilique,  elle 
n'assemble  Ies  faits  que  pour  Ies  comparer,  les  mediter  et  en  lirer  des  connais- 
aances  praiiques.  Ce  n'est  pas  dans  un  simple  int6rgt  de  curiosite,  ni  pouremployer 
quelques  oisifs,  mais  bien  dans  un  but  d'humanite  et  d'amelioralion  sociale  qu'elle 
compte  le  nombre  des  pauvres,  des  oriminels,  des  personnes  qui  ne  savent  ni  lire 
ni  ferire,  et  qu'elle  examine  le  rapport  des  crimes  avec  Tinstruclion,  la  richesse, 
l'âge  et  le  sexe.  Cest  par  de  tels  rapprocbements,  et  en  remontant  aux  causes, 
qu'elle  esp^e  diminuer  Ia  criminalit6,  le  pauperisme,  I'ignorance. 

Doit-on  se  plaindre  du  nombre  prodigieux  de  materiaux  et  de  documents  recueillis 
par  Ies  soins  de  la  statistique?  IIs  sont  si  necessaires,  que  le  veritable  danger  Tien- 
drait  de  leur  trop  petit  nombre;  car  alors  on  tirerait  des  consâquences,  on  poserait 
des  principes  qu'une  6tude  ult^rieure  riendrait  renverser.  Une  annee  d'abondance 
ou  de  disette  ne  saurait  faire  connaltre  le  degr6  de  fertilite  d'un  pays.  On  ne  peut 
apprâcier  la  mortalile  generale  d'apr^s  celle  qu'on  observe  dans  de  courtes  periodea, 
spnvent  exceptionnelles.  II  ne  faut  pas  demander  k  chacun  de  verifier  un  â  an  tous 

vais  alors  leur  serrer  une  main  syuipethiqne,  que  je  voudrais  toujours  voir  donner  entre  la 
France  et  FAngleterre. 

Nous  traversoDS  la  Saisse ;  noiis  cdtoyons  le  lac  de  Zurich  et  de  Villenstas.  Nous  arrivons  ă 
Coire.  Nous  traversons  la  belle  roate  du  Spluogen :  montagnes  gigantesques,  cascades  folles, 
lorrents  fr^Dâtfqnes,  prdcipices  vertigiDeux,  sans  garde-fous,  rochers  menaţanls;  j'en  ai  des 
crampes  dans  les  raollets.  Toujours  des  prâcipices  :  la  Via  Mala  :  route  ou  chemin  du 
malheur.  Pont  effrayant  au-dessus  du  plus  affreux  de  tous  les  prâcipices;  ii  tombera  un  jour. 
Un  Anglais,  en  Ie  Iraversant,  y  precipita  sa  compagne,  doot  ii  âtait  pea  satisfait.  Demarquay 
ne  dort  pas;  il  est  calme  en  prdsence  de  cet  alTreux  drame;  ii  semble  £tre  de  l'avis  de  notre 
ami  Dumaa. 

TrttMkme  Saumic' 

De  lă  nous  nous  rendons  h  Colice,  puis  nous  allons  coacher  i  Chiavara.  Jour  de  marchâ  : 
beaucoup  de  cochons  noirs ;  les  fammes  ne  sont  pas  blondes.  Nous  cAtoyons,  en  poşte,  le  lac 
de  CAme,  le  plus  bean  de  la  Lombardie.  Que  c'est  beau,  ea  efTet,  ce  lac  immense,  ces  villas, 
ces  petits  et  grands  châteaux,  âtagte  sur  le  versant  des  coHines,  les  uns  au-dessus  des  aulres, 
comme  les  branches  de  ces  magnilîques  lauriers  roses  en  fleurs,  si  nombreux  ici!  Maintenant, 
Demarquay,  qu!  dort  souvent,  m'empftche  de  dormir,  pour  me  faire  admirer  la  belle  nature, 
doQt  il  a  le  sentiment  exquis;  il  est  poate.  Ce  sont,  pour  lui,  de  vieilles  et  intâressantes  con- 
nais'sances,  qu'iV  revolt  avec  plaisir,  et  auxquelles  il  me  foit  Tbonneur  de  me  prâsenter. 

Nous  prenons  le  chemin  de  fer  ă  Lecco.  Nous  traversons  une  grande  pârtie  de  la  Lombardie, 
et  ăobs  arrivons,  le  soir,  ă  Venise. 
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■Ibs  (thtfflred  dw  tables  drtss6«s  par  1«b  «bMrvttQâr».  U  teffil  de  MVofr  que  eeuni 
Unt  pMbM  et  «ekire8.  L'esprU  dynlheti^  a'a  b«Mia  qvni  dci  tourta  rnuniM,  i 
resuUatft  prâdBt  des  con6âq«i«ncd»;iwceMUfd<t  la  9t«tialHiu»i  «uteţ  a{9uj4e« 
ratitorite  des  cbiffrast « Io  drâik  de  l<to  fiMirnir  M  d'itro  6ootili«i 

La «tatlstiqut «st une  BCieDM dont  ilfaiit  ftudter Ies prooMâi «tlt  nitfatdiA 
qai,  tout  eA  et&nt  uhe  soituee  de  Adt»,  n'ea  exige  paa  jnUni  d^  cm»  fii  i\i 
Mfvsnt  autatit  de  Jug^neAt  qw  de  botioe  lUţ  «tar>  de  mâine  qa'h  l'exemple  di  %fk- 
nbea,  on  •«  sert  de  Ia  logiqae  et  tognie  de  fiindidee  gtettftrf (ţcNs  petir  «ip|^}erUi 
,plu8  Ikuesea  ttieories,  aiasi  ies  hoihnira  pbBsioflniB  eC  ies  esprlta  aJMsSiatiqeaoiit 
^eroM  dans  Ies  dedaiea  de  la  statiiUqUe,  le  triemphe  de  Iaurt  erraurs  oft  di  kt 
ţiarti.  «  Telle  est  la  cotnt>laisance  dea  chiflfres,  dit  uh  terlraiB  cn^%  qoito 
iables  stati8tu|aes  de  Porta^  doAt  l'tiaotitude  teokUe  reconnoe,  letloriee  dMidMtt 
«ne  oons^eQce  diAmetralement  oppoefe  k  oelle  qae  lee  nuHeaut  ea  font  dieettlt. 
Ainsi,  Ies  uns  font  atrvir  relaaUdti  de  cei  chiflhM  ă  «fflra^r  leiirS  comlWi^otiiM 
l'oectvisadmeat  de  Ia  eriminalitâ  ât  le  danger  des  manoftetufin,  tftddil  qiiiiH 
autres  lee  metient  en  ffiuvre pour  rabsurerlee  populatioas,  et  leur perAiaderqe'diei 
vont  vertueusea  et  riches  aiitut  qu'heureuses.  a  Ou  a  votkia  âgalemeot  itlblirpr 
des  ohiffk-es,  l'un  qne  Ia  pfathisie  est  deux  toU  pluft  fMquente  i  Napleft  qu'i  PUk; 
rautre,  qu'elle  y  est  deux  ou  troib  Ibie  moins  ooan&ime.  Un  deraieC  wempiinN 
flra  pour  prauver  oombien  une  bonne  statiatique  eM  ditiMie,  ei  comUent  poerol- 
riter  notre  eonflance,  ii  importe  que  Ies  tabtes  qt^elle  dresse  sbiânt  conipUtn.  k 
un  moment  dono^,  Ie  bareau  de  statistique  du  fflinistire  de  ragrieâltnre  «k  4b 
oomnerce  flxait  ă  42,000  le  nombre  dea  gotlreux  ea  Francey  tandia  Que  d'qgrhb 
ciatistique  partielle  du  miaistire  de  la  fuerra,  biete  sur  Ies  eomptes  renfloldik 
loi  du  recrtttement,  ii  ne  s'elfe?a  pas  ă  motnftde  340,000. 

L'un  des  abns  Ies  plus  monstrueux  de  la  statiBlIque,  et  que  ies  adveretini  u 
manquent  jamais  d'lntoquar  contre  cette  tnithode,  est  eelul  qui  a  M  te&ttpR 
quelques  Bophisteet  pdur  protlwr  que  la  pretique  de  ia  vacotne  ft  prOduU  «a  depla- 
oesiieat  dans  l'ordre  naturcl  dea  deete  k  chaqoe  âgfe.  D'apdrt  Ies  idbUgaMes  advch 
«aires  de  la  veocine,  la  mort  prâl^faii  au^eurd'hoi  aUr  la  jeaneaae  laberieuS»  K 
feoende  le  tribut  que  lâ  petite  v6role  ilnposait  k  retafttdee  imprdduelive,  anntb 
dteouverte  de  Jennefi  DattS  eette  byputhese,  la  petite  Tirole  aerait  dOM  bn  lin 
aaturel,  sinoa  un6  maladie  depuralivc,  qu'il  eat  tfeniraire  et  dâogaraul  de  veaUr 
ţrivenir.  Neos  ne  aauHona  aatc^tei'  un  tel  syBteine  de  tUaiilĂy  qui  SoaduiAit  iofi- 

VuairMii*  ••«Mulat 

Nous  passoDS  deux  jours  et  demi  ă  visiter  cette  viile,  ses  canaux,  s^  ^ândblfts  l^tti,  se 
palats  mei  tual  enlrelebug  et  ()ue  le  tenips  a  bien  Voutu  âpargnef  {  fls  6bt  lâtiâ  deă  neOiqiB 
1-appellent  un  souvenih  J'ai  cherch^,  sar  celat  de  Lo^edab,  s'il  b^y  dviit  pas  ies  tiUMtrDs  m 
et  guatre.  Quelles  6gllsesl  quels  tableaux!  Ies  chefe-d'ffiilvrfe  de  Mcolfe  vâditleDne.  iTÎi  pleure 
devant  le  tableau  du  Tiliefi,  de  la  Priiefitatioh  di  JitUs  au  Iftnple.  !$aint  Mâi'c!(i*est  I  retidif 
dâv6t  pour  Dieu  et  pour  l'art,  qui  est  une  de  ses  emanatloQs.  J'irats  k  la  messe  tousle 
dimaiicheâ,  si  j'babitais  Venise.  Puis  la  place  ^liot-Klafc;  Ies  pigeons  bâurris  par  rttat;  pi^ 
ie  palais  des  Doges  avec  toutes  ses  gfandeurs,  bou  histâire  ebcore  palpitaate,  ste  myttârts;  k 
fameux  pont  des  Soupirs ;  la  prison  ou  Marino  Faliero  est  rest6  vingt-qaatre  beufes,  n^ 
d'avoir  la  t6te  trancbee,  et  dans  iaqaelle  je  auis  eatrli  pour  en  sortir  vivant,  n'ayant  tnt: 
personne. 

.  Dans  llbtSrictar  de  k  Viile,  on  peni  seurent  se  toucher  la  aafai,  par  la  fenetrs»  «fee  li  td- 
sib.  Meadianta  a  ofaaque  pas;  femmcs  degnenilMet,  mais  ayant  todta  un  ehai&  BDfin,Mi 
qaa  te  docteor  Namiu  vooiut  floua  donner  ube  MCr  la  nuit,  sur  le  caMl4  avec  Ulumiatli* 
et  musique,  noos  avons  dâ,  TcbU  lor  ta  monUv,  cdmme  h  Paris,  pertirt  poar  ne  pas  ^«f 
bngtemps  absenta. 

De  Venise,  nous  allons  ă  ^lenne,  traversaat  la  râu  te  du  âemerlbl^  £ncore  de  bella  fflo- 
tagnes,  de  belles  vallâea,  de  belles  plaiaes.  Demărţ[uay  est  toiţjours  le  plus  artistique,  le  ^ 
prevoyant  et  le  plus  aimable  oompagnon  de  voyage.  Que  vt>us  difais-je  de  YietUiet  Mob  fKt- 
Alexandre  Ricord,  pourrait  vous  en  dire  davantage  1 
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ffltaMiit  ă  «'abit^iiir  de  t6ut  trălt«Metit  ilaiti  Ui  mitaki;  â'ăWmn,  t'Ml  gNAttt' 
temtiit  (fat  Aei  HAt\^ikkhitcirttHiitş\xt  6nt  stippos^que  lâ  pMite  yârale  est  un  nsil 
îtth^rttitjiresp&tşeliuwaiile.  II  est  ceriăin,  au  tooittiîre,  qu'ellen'a  pastoftjotirt 
eţfMf,  ttti'en  ee  nioMeAf  mâine,  elle  ne  m  deteldppe  et  ne  se  prapkge  qtie  p&(  c&n- 
a^ati,  k  (ţue  Ies  epfdâmies  de  Mtte  feddat&ble  m&ladie,  n'^latent  dans  ceftaltieâ 
HşioDs  elQigneps,  dans  Ies  iles ^a  p&rticuiier,  qul  14  silltei  ăi  tOJ^ageufs  OU  de  navl*- 
lateurs  ţtrf  ea  ăppârteiit  ave*  eux  le  g^erme. 

WteridfB  que  Id  văccînri  diplace  le  «al,  rfipewttte  âi  nntârieuf  d6s  organes 
toâ(  vticti»  âbr  6*^paitoiiissait  ă  rettdrieuf  etle  transfbrme  en  i^KfiiU,  en  tubef" 
(ttiles,  cti  flfevfeă  typho'des  princfpalemefit,  feât  une  suppositlott  gratuite.  II  n'exist* 
pMd'ldeotitfi  entre  le  pu«  des  boiitons  yarloleux  ei  la  matifett!  tuberculedse  <ni 
iacftficrttîdn  des  glaiides  de  Peyef.  On  n'a  aueuncfnent  prouv6  (jd'll  succombâl 
Mlatlteoient'atijtrard'hui  un  plus  grand  nombfe  d'adultes  A  la  phthisie  et  &  Ia  flftvre 
tTOhoîde  qu'avant  rintroduction  de  la  vaccine.  Maîs  ii  est  bien  6vident  que  Ies 
cfifttiiuj  quJ  ^ehappent  S  la  varidle,  dans  le  premlef  fige,  ne  sanralent  6lre  tdus 
iflVulftifaftfes  ni  devenlr  centenaires,  ei  qu'il  /cslent  soumis  ă  l'aite  des  pdeils  de  U 
tie.  Inddpefldamment  de  ia  prâservatioa  d'une  maladie  qui,  en  oulre  de  sa  lâlha- 
Ht^,  lăiiisalt  si  souvent  â  sa  suite  la  c6citâ  ou  ces  laideurs  repoussantes  dont  fUi^nt 
ăiflgi»  tilissort,  ie  I».  LftTellifer,  ilt^  de  l'Espinasse  et  tanl  d'aulres  vlctlnies,  &n 
peut  dire  qu'avs^nt  la  vaccine,  on  mourait  plus  jeune,  et  qu'apres  Ofl  meuit  plai 
ilfiat,  bt  que,  pat  coriâequent,  cette  praiique  a  eu  pouir  resultat  d'ilever  le  niveau 
dţ  Ia  ti*  moycflne  et  d'augmenter  la  population. 

(Atuiare.)  D»P<rts8Ac. 

REVUE  DE  THfeRAPEUTraUE 

SASTROTOIIIK  COKTKE  LES  BIÎTB^CISSSIIENTS  CAMOiRIUX  SC  J.'CBSOPBACI;  ' —  HOBI* 
FIGATiOlI  DE  L'lNVAXilM&TION  BERMAIRK;  -^  T&TANOS  ET  CHLORAL ;  —  ^EIGLE 
EROOTJfc  COMTaE  L'fiPUSP&lE  XANIAQCE; — APPLIOATIONS  EXTERNGS  DB  OIOITALK 
60MTRB  i'AHASAKOCSi  BpMCTIONS  CAPILLAIBKSJ  —  hţ  I^IT  fiAMS  LS  OIAB&TE. 

ta  tnethbde  de'  sumijntef  Ies  fkreolsăeinentş  quand  on  ne  peut  Ies  franchlr 
tettd  k  se  gânârtillser  «iaiis  la  chirurgie  anglaise.  De  mânie  que  dans  Ies  i^trdclsse- 
ments  infranchissables  de  TurMlire,  on  pratique  la  boutonni^re  au'-dessous,  dans 

t%si  uDe  bâlle  Vtlle,  avei:  de  betleă  fetnmes;  viile  ţnlmâe,  qoi  rappeile  Paris,  par  son  niou- 
vemâht.  £lle  s'etiibelllt  chaque  jour,  et  s*est  agranâfe  par  la  destruction  de  ses  fortincatloas. 
Nous  visitons  le  Bel-Veder,  od  nous  adtnirona  le$  tableaux  de  l'dcole  flamande.  Nous  visllonâ 
ies  ^gtues,  âcbffitibrilon,  et  Ies  construcitioas  gigantesqoes  que  Ten  faft  ponr  TExpositloh. 

Nbus  vlsUons  aussl  le  ârand-IIâpilaL  Les  cheta  soot  absents,  tnais  ies  âl^ves  nous  font  ttu 
accneil  «ympathique.  Ndqs  admlrons  le  Musâe  d'anatomie  pathologfqae,  et  fidus  regrettoos  de 
ne  pas  voii*  ROltiUtDskJ,  Pilha,  Billevorth,  Doufiacrcher,  Sigmuod,  Brera,  etc.,  ite; 

Tei  eie  tres-occupe  a  trouver  un  pharmacien,  mais,  chose  qui  aurait  fait  grincer  les  dents 
de  Dominique  Caivo,  mon  cher  neveu,  impossible  de  Irouver  une  bouteille  d'eau  de  Pullna  ou 
ăi  Hrolnatoriri  Ite  pilulei  feosMiBes,  inconnues,  et,  ce  qu'il  y  a  de  plus  fort»  celles  de  Frank 

Allou  Hiitt  Dobs  vdiia  a  Pesth.  Les  Hongrois  du.peuple  ont  des  boltea»  el  les  femmes  pas 
de  souliers.  Nous  passons  un  jour  k  admirar  eelte  viUo  el  eeUe  de  Bude,  doal  elle  eal  sâparâe 
par  le  Danube. 

jilpus  visllons  rtie  Marguerite,  oâ  se  troovent  des  tbemaes  ^tfareaxquf  me  parafssent  avoir 
nu  ^rand  ăvenir.  Nous  aatnirons  auSsi  Ia  beaută  de  la  race  humalne  et  cbevaline.  Nous  visi- 
tons rb6pilal.  Les  medecina  veuienl  nous  retenir.  Dâpart  pour  Basias,  sur  le  Danube,  od  nouS 
devons  retrbuver  le  băteau  qui  doil  nous  mener  a  Rousiouch.  Notre  arrivde  sur  le  băteau  est 
une  fete.  Npfis  Irouvons  loute  uiie  sociăte  ooldo-valaque  sympathique  a  la  Frapce  et  le  splri- 
tael  jouroaltate-poete,  Albert  Millaud.  bâjeuner  charmanl  prăpare  k  nolre  ioienllou. 

Nous  descendons  le  Danube  dont  le  parcours  est  admirable.  Nous  paşsoos  ies  porles  de  fer 
et  jioiis  ari;ivons  â  ROustouch.  Nous  tnanquons  le  cbemin  de  (er  qui  doit  nous  mener  â  Vama, 
ai  fa^veit'ilDe  pârtie  de  la  turquie.  Vistle  ft  Rousiouch,  viile  turque  tortlfiâe,  d'an  aspect  triste 
et  malheureux.  Nous  y  trouvons  cependant  une  pharfflacie  h-anţaise,  un  magastn  de  ifiodes  et 
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Ies  cas  d'urgence,  poor  râtablir  le  oours  de  rarine,  la.QplotomieestdeTeoMODt 
operation  courante  contre  Ies  reirecissements  organiques  du  rectum,  meUanl  olii- 
tacle  â  l'evacuation  des  malieres  fecales,  et  voici  que  trois  exemples  de  gastroto- 
mies,  viennent  d'Stre  communiquâes  ă  la  Clinicul  Sociely  par  des  ckirurgieBS 
renomiaes  dans  des  cas  de  reirecissements  Inti'anchissables  de  rcesophage.  Cdte 
analogie  est  assez  remarquable  pour  fixer  l'attention. 

Dans  le  premier  cas,  ii  s'agit  d'un  homme  de  38  ans,  entrâ  ă  Thâpital  Stint- 
Barlhelemy  pour  une  difBculte  d'avaler  remootant  â  huit  mois.  Depuis  qniue 
jours,  ii  ne  pouvait  plus  avaler  d'aliments  solides,  ni  mame  liquides  depuis  hoit 
jours.  II  etait  donc  menace  d'inanilion;  ni  sonde  ni  bougie  ne  pouvant  trarmer 
l'obstacle.  Pas  de  gonflement  ni  de  sensibilile  externe;  pas  d'expectoration  desaog 
ni  de  pus.  Le  21  marş  1872,  H.  Thomas  Smith  ouvril  I'eslomac  et  y  pla^a  une  sondi 
pour  ralimentalion  artiQcielle.  Des  le  quatrieme  jour,  une  peritonito  surnnttt 
l'opere  succomba  le  sixieme. 

L'autopsie  montra  un  anneau  de  cancer  epithelial  formant  une  obstnicUon  eom- 
pl^te  au  niveaiţ  de  la  bifurcation  de  la  trachee  et  inleressant  le  jpneumogastriqne. 
Halgre  Ies  bonnes  condltions  de  l'opere  et  de  I'operalion,  ce  nouvel  insucck,  ea 
s'ajoutant  aux  12  dejâpublies  de  gaslrotomie  contre  l'obstruction  de  l'oesopbage,  (t 
tous  termines  fatalement,  est  une  preuve  que  cette  operation  ne  presente  aucone 
chance  de  succes. 

En  efTet,  deux  jours  avânt,  le  19  marş,  H.  Hac  Cormac  Ia  pratiqua  ă  Thâpital 
SainIrThomas,  sur  un  homme  de  40  ans,  dans  des  condilions  analogues  au  prece- 
dent, qui  ne  surrecut  que  quarante-cinq  heures,  et,  le  7  mai,  M.  Legros  Clark  li 
repeta  dans  le  meme  b&pital  sur  un  malade  place  dans  Ies  mâmes  condiţiona  qoe 
le  precedent,  et  qui  ne  survecut  que  six  jours.  Dans  ces  deux  cas,  comme  dans  le 
premier,  un  cancer  epithelial  fut  constate  â  l'autopsie  avec  diverses  autres  leâom 
consecutives. 

En  pareil  cas,  ce  ne  peut  donc  hn  lâ  qu'une  operation  purement  palliatiTeet 
senlement  capable,  comme  l'a  dit  sîr  W.  Gull,  de  rendre  la  mort  facile.  Aoean 
autre  avanlage  n'est  â  en  attendre.  Quand,  beaucoup  plus  localise  en  apparence,  le 
cancer  n'est  pas  detruit  par  l'amputation,  commcnt  esp^rer  en  ralentir  ni  en  arriter 
Ia  marche.en  le  laissant  sur  place  par  ces  op^rations  iodirectes,  qu'il  siege  au  rec- 
tum ou  â  Toesophage?  £videmment,  la  gastrolomie  n'est  pas  plus  applicable  ici  pn- 
tiquement  que  l'excision  recemment  proposee  par  M.  Billrolh. 

nn  bureaa  t6l6graphiqae  od  on  parle  francais  comtne  it  Paris.  Nous  passom  nne  mauvaiae  niâ. 
Sommeil  iiupossible.  Nous  livrons  an  combat,  ă  forces  in^ales,  ă  des  puces  foUes  d*amoar  H 
ft  des  mousliques  iosatiables:  nous  sommes  vaincus. 

Mpart  ponr  Vama.  Aspect  triste  des  plaines  de  la  Turquie.  Caltnre  arriâr^  Arrirfe  i 
Varna.  Nous  prenons  le  băteau  et  qoqs  traversons  la  mer  Noire,  celte  fois  bospitalitre.  Noit 
superbe;  mer  calme ;  lane  splendide.  Au  soleil  levant,  nous  entrons  dans  Ie  Bosphore. 
(A  suivre.)  A  bientAt.  Ricoma 


Eakatch.'  —  Dans  notre  demier  nam6ro,  nne  transpoaition  rend  inintelUgiUe  Ia  fia  d«  h 
premiere  page  de  Tarticle  de  M.  Hervieux.  La  ligne  qui  se  trouve  an  bas  da  leoiUeKiodBS 
tXn  reporta  imm^diatemenl  au-dessus  du  fiUt  de  siperaiion. 

CORCQims.  —  La  lecture  de  la  composition  dcrite  poor  le  conconrs  d'agr^tion  en  aDattnie 
el  en  chimie  a  commencâ  lundi  18  novembre,  ă  5  heures,  dans  Ie  petit  ampbilhefttre  de  b 
Facult^ 

Jury  :  MM.  Wurtz,  prâsident;  Marc  S^e,  secrâtaire;  B^lard,  Gavarret,  Regnauld,  Roin. 
Sappey. 

Vandidats  s  HM.  Duval,  Jarabdeaf,  Fort,  Gillette,  Legros  (pour  raoatomie) ;  Boodiaidal, 
Byasson  (pour  la  chimie). 

Une  leitre  de  M.  Fort  annonce  qu'il  ne  pourra  prendre  part  an  concours. 

La  qnestion  a  âtâ  :  Slructure  et  fonctions  de  ta  moelle  ipiniire  (ponr  tes  anatOBtfltB); 
ŢMnominti  chimiqmt  de  la  respiralion  (pour  Ies  chimistes). 
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—  Cest  tout  le  contraire  de  l'invagination  pour  la  cure  radicale  des  heraies.  Ne 
trouvantque  timiditâ  et  insuCDsance  dans  Ies  difTerenlsprocedes  execuUs  jusqu'ici, 
H.  Ricbard  Egea,  chirurgien  de  rh6pital  de  Ia  Princesse,  â  Madrid,  a  lente  de  la 
completer  ea  la  rendant  permanente.  II  se  sert,  ă  cet  efTet,  d'un  de  â  coudre  perce 
au  fond  et  fendu  lateralement  d'une  rainure  dans  laquelle  glisse  une  tige  transver- 
sale en  acier.  La  hernie  reduite  et  Flnvagination  faite  avec  l'index  gauche,  une 
longue  aiguille  lanceolaire,  armee  d'un  81  fort  et  gros  passant  par  le  trou  du  de, 
est  Introduite  sur  l'index  et  traverse  ainsi  de  dedans  en  dehors  le  fond  du  sac  inva- 
gine,  le  col  du  sac  hemiaire  et  Ies  parois  abdominales  aussi  haut  en  avânt  et  en 
dehors  que  possible  pour  eviter  de  I6ser  Ies  organes  inlemes.  L'aiguille  attiree  en 
haut  y  conduit  le  (11  dont  l'autre  extrâmite  est  ilx6e  ă  la  tige  mâtallique  p1ac6e 
transversalement  dans  le  d6,  qui,  attire,  vient  ainsi  se  placer  dans  l'invagination  et 
remplacer  l'index.  11  est  fix6  lâ  par  des  points  de  suture  et  le  fii  est  attacbâ  ă  un  ban- 
dage  de  corps  Immobile. 

Appliquâ  sur  trois  hemieux,  cet  appareil  a  pu  rester  en  place  trols,  quatre 
et  cinq  jours  consecutifs  sans  aucun  accident.  Le  quinzi^me  jour,  du  pus  louable 
s'observant  autour  du  fii,  celui-ci  fut  coupe,  et  le  d6  maintenu  dans  rinvagination 
par  un  bandage  en  spica  qui  resta  Jusqu'au  vingt  et  unieme  jour.  Le  d6  fut  alors 
retire,  et  Ia  cicatrisation  6tait  complete  le  vingt-huititoe;  Ies  op6r6s  toussaientet 
poossaient  sans  saillie  des  intestins.  Ce  procede  presente  ainsi,  suivant  l'auteur, 
beaucoup  plus  de  garanties  de  succes  que  tous  Ies  autres.  {Progresso  med.,  n»  87.) 

—  En  collectant  tous  Ies  cas  de  tetanos  traites  par  Ie  chloral  dans  Ies  divers 
pays,  et  dont  plusieurs  ont  6te  publies  en  France,  le  docteur  Josepb  Beck  arrive  â 
une  statiatique  de  36  cas,  dont  15  morts  et  21  gu6risons.  Celte  statistique  est  done 
hautement  en  faveur  de  ce  nouvel  agent. 

Mais,  apris  une  elude  analjtiqne  de  cette  maladie,  Ie  docteur  Tandell,  pr^sident 
de  rAssocialion  medicale  americaine,  est  arrive  aux  conclusions  sulvantes : 

1'  Le  tetanos  traumatique  est  quatre  fois  plus  frequent  cbez  Ies  hommes  que  chez 
Ies  femmes  et  guerit  plus  souvent  chez  celles-ci. 

39  II  est  plus  fatal  chez  Ies  malades  au-dessous  de  10  ans,  et  moins  entre  10  et 
20  ans. 

3*  La  piua  grande  mortalite  survient  ordinairement  dans  Ies  cas  oh  le  tetanos  est 
appani  de  quatre  ă  neuf  jours  apr^s  Ia  I6sion  traumatique. 

40  Les  guârisons  n'arrivent  ordinairement  que  dans  Ies  cas  oâ  11  se  declare  apr^ 
Ie  dixiime  jour  de  la  lesion. 

5«  Quand  la  duree  des  sympt5mes  depasse  quatorae  jours,  la  guârison  est  Ia  răglo 
et  Ia  mort  l'exception,  independamment  de  tout  traitement. 

6"  De  toutes  les  formes,  le  tetanos  puerpâral  est  le  plus  faital. 

7»  Le  chloroforme  a  donnâ  jusqu'ici  Ie  plus  grand  nombre  de  guărisons. 

8o  Le  vrai  criterium  d'un  rem^de  contre  le  tetanos  est  son  influence  sur  sa 
mau'che,  c'est-ă-dire  s'il  a  gueri  dans  des  cas  survenus  avânt  le  neuvleme  jour  ou 
s'il  a  echoue  dans  ceux  dont  Ia  duree  excede  quatorze  jours. 

9»  Aucun  agent  jusqu'ici  ne  peut  encore  âtre  repute,  d'apr^s  ces  conditions,  un 
vrai  remfede  curalif  du  tetanos.  (St.  Louis  med.  Journal.) 

La  precision  de  ces  dates  nous  parait  bien  preferable  aux  deflnitions  d'aigue  et 
cbronique  auxquelles  on  s'est  tenu  en  France  pour  contester  Ia  propriete  anti- 
tetanique  du  chloral.  Si  ces  lois  se  confirmaient  cliniquement,  ce  serait  un  grand 
pas  de  fait  pour  le  pronostic  et  les  dpreuves  therapeuUques  de  cette  redoutable 
nevrose. 

—  En  attribuant  au  seigle  ergotâ  le  pouvoir  de  produire  une  coQtraction  des  vals- 
seapx  du  cerveau  et  de  modifler  aiusi  l'activit^  fonctionnelle  de  cet  organe, 
H.  Crichton-Brown,  mddecin  directeur  de  l'Asile.  d'alienăs  du  West-riding,  l'a 
enaploye  ayee  succto  dans  cerlaines  afTections  mentales.  Telles  sont  Ia  manie  inter- 
millente  dont  ilrapporte  deux  observations;  Ia  manie  cbronique  avec  intervalles 
lucides  dont  ii  reiate  trois  exempies  et  Ia  manie  epileptique  demontree  par  quatre 
cas.  Chez  ces  dix  maniaques,  le  calme  fut  obtenu  d^s  les  premieres  doses  el  bien 
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plus  rapidement  que  pâr  Ies  ăutres  s^datifâ.  C'efet  dofid  i  tiej?âS  ddutef  de  son 

4clion.  .  V      .        « A 

La  dose  doit  elre  assez  olevee.  II  ^aut  adminjstref  saiis  aijpfenehsidh  1  â  2  grOS 
de  la  teinlure  oflicinale,  soit  4  ă  7  grammeă  et  2  â  3  grammcs  Iji  de  l'exlfiil 
liquide  ou  de  5  ă  10  giains  d'ergoUne,  c'est-â-dire  de  30  ă  65  tentigrăttUM*. 
Aucufi  accident  d'ergotisme  ne  s  est  jămals  prodiiil  ă  laâuilfe  d(S  OBS  dftsftâ  «6- 
tees,  malsă  la  condilion  de  leş  ces3erdes  que  l'elTetân  est  olA^m  {mtleUn  âi 
tMrapeutique).  ^  ■      ii  m 

tjn  nouveau  succes  remarquable,  obteiiu  â  rtnsUtuti6il  d6  câtloă-HIll  pâf 
a.  Ycals,  vient  conOriner  rettlcacile  de  ce  medicament  coiitfe  r^jJllepsie  mdnlaque. 
Un  homme  de  38  ans  en  elait  alleint  depuls  plus  de  Vihgl  ăftâ,  et  aVîtit  fitâ  soumU 
vainement  â  lous  Ies  mojens  ordinaires,  mame  le  brbnlure  d'aftitodftluttL,  lofsau'âtl 
mois  de  novembre  1871,  ajant  unealtaque  des  plus  violeiiteş  tdutes  Ifis  dit  &  douM 
semaines,  l'extrait  liquide  de  seigle  ergote  fut  experimente.  C'6lâ!t  Ife  6  deccdibre,  aprtS 
deux  acdes  consecuUrs.  Des  le  lendemairi,  16  calme  elăît  fcVeflU  coiltre  rhabitude, 
d6  108  le  pouls  eUiit  tombe  â  ^8,  et  la  temperalure  de  95  â  98o  Paî'enheit.  La  dose 
de  S  grammes  trois  fois  par  jour  tut  continliee  pendant  deuX  joiii^  et  f6duîte  ensuîte 
â4d  minims  et  blehtot  cessee,  le  malade  etant  tranqutlle  et  dbeissant.  Quelqucâ 
Symptomes  d'cxcitation  ayant  reparu  Irois  semaines  apres,  on  fedonnâ  le  sftlgie ergolâ 
et,.  des  Ia  seconde  dose,  ils  etaicnt  dissipes.  t)e  ineme  au  toilifeii  de  jâQVief  1872  et 
cbaque  fois  que  des  phenomenes  d'excjlatiori  se  sont  manifeât6s.  Ceux-^î  oftt  dlmi- 
Au6  d'aillfeurâ  grâduellement,  et  (îfe  ihâlade  efet  devenâ  trâiiquille,  bl'doftiie,  tfte- 
obâissani  et  plus  propre  daiis  sâ  tertue.  îl  pârle  et  t-etrt)UVe  SeS  6ipl**săiOtls  primi- 
tivea,  se  tlent  en  societe  et  peut  alnsi  recourir  â  Sdn  căltaânt  ordlrtaii^  deS  qbe  1* 
inoindre  excilatioa  apparait  {Med.  Timeţ,  Juillet).  tâ  prdpridt*  sâdâllve  ătt  scijje 
ergote  semble  donc  bieti  d^montree  par  tet  exetnple  retîiarquable. 

—  En  ce  tempâ  od  ,r6ii  ptxfk  tiAt  de  dlgiUline,  c'est  l'oecîjSion  di  ttoattti*  que  l«s 
appllcatlbliâ  extefnes  de  digitale  en  calăplaâme  sont  un  cxoellent  diurStîque  Mmtne 
nous  en  avona  deja  donne  plusieură  exemples  iMrl  garcon  de  11  ans,  apreStin 
rhumatisme  aigu  ayant  attiehe  un  doublb  souftle  mitral,  etaît  hialad6  depUft  tin  an 
lorsqu'il  fut  admis  ă  l'Jiopital  Saint-Thomas,  clinique  du  docteur  MurchisOQ,  en 
novembre  dernler.  Les  jartibes  ^tail  inflUrees  fet  l'afine  albaftilrieuse.  Cei  accidente 
disparurent  par  le  traiteraent,  ihais  une  asclle.  sut^lnt.  Le  f6îe  âtdft  bypBlirttpMi. 
La  pâracehliifes6  ă6illagea'm0riientancmetlt  le  malade;  ttaîs  ripdritîhettietitse  rtdOu- 
vela  bientot  malgre  l'usage  ipterne  de  la  leinture  de  diigîtâle  et  dd  ffef .  C'feăt  alort 
qu'une  forte  infUsidn  de  digilale  fut  appliquâe  topiquemeflt  (sdUS  fdfaie  de  cflin- 
presses  sans  doute)  sur  le  ventre  et  leâ  retnâavec  Un  efîbt  ii  prbttipt  et  iiiâ/qtt6  que 
I'urine  augmentant,  1  aâcite  dispărut  aus$it6t  (HHtUh  mid.  joutii.,  Jutllet). 

Cerlains  Altemands  ont  Une  <n6lhode  ehCOrt  plifs  toplque  de  traiief  i'ahasat^e. 
Lâ  R^in.  Wochcnsifitifi  de  Berlin  ânnonce  sâfieusenient  qu'Uil  dOttWir  tVftlff  a 
l^ânt^  datts  la  peau  infilli'ce  jusqu'â  25  petites  catiules  k  injeciionă  bypodermlqae» 
en  les  y  laissant  â  demeUre  troiâ  J6urd  et  trois  nuitâ  dOnăŞ^utif^.  Uu  tilbe  6litStiqDe 
âlait  adapl6  k  chacuiie  pour  condulre  le  liquide  daUs  dfa  niclptem.  E!  de  i*)i)[ipUa- 
dir  de  la  quantite  du  liquide  obtenu,  saUs  que  le  ttialaâe  soit  lUort  d(^  sUitei.  II  «st 
yrai  qu'il  n'a  pas  gudi'i,  mais  11  a  servi  du  iboins  ă  delte  curieuse  expâftmeolattim 
et  cela  feuilîl  â  l'orgueil  âlleitatid. 

•^  Partant  de  cclte  id6e  nouvelle  que  touâ  les  6drp$  gi^s  toiiţ  dU  iiiist^.  \i6  pM* 
ftsâeur  Ddtiiin  trăite  le  diabetii  avec  le  lait  dttetiii,  c'est^^dire  ie  (iMit  lăit,  eafll 
enleve  Ia  creme  vingt  beures .  apres  qulil  est  repos6.  II  en  adminislre  alml  617 
pihles  par  Jbur  â  ^ehdre  eil  qualfe  fols  JiqUali-e  heufei' d'lntei'vkll*.  DWls  «rtas 
trăite  alnsi,  Ia  gtavîle  ăp6ctnqUe  de  l'urlfte  dltnlnua  consid6i^lertlfeHl  «1  qoelMM 
jbdrs  et  coAteriait  albr«  ia  moilte  hi61n&  de.  sucre.  htai  m  aulre  dit  il  ân^  «tttAre> 
meiit  dispăru  t)ar  ce  rţ^gitiie,  ii  repahit  quinze  Jours âpt^  que  le  lait  ordlntireltat 
ddnnj.  L'exp6rience  pârait  dobe  eoncliiaule  fnalgfg  leâ  faitâ  ctrUtiMi^ş 'db  hUfi'Nqi 
â  Riehardton  qui  bnt  dbtenu  de  boni  reâuliats  de  l'âdiititifsti'fti^'  di)  lltĂpBft 
'^iedittidfue,  delacf^feAieetdttbeufre.  ,i  .  :'.  ,. 
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L'arahtsge  dr  ce  trsitenieQt  ii  ixm  fiiaitln  est  d'a()aiBâr  toul  4'«bdrd  la  soif.  ţine 
ainAibi'aUdn  itpidd  eti  eutt  ordiMlt-ement  i'usage;  VtsgUquatre  beures  suCQceat 
general.em^pl  el,  deux  ă  six  jours  apres,  Ies  souSV&ttSeb  Oflt  eoniţilldteincflt  4i«l|>aML 
Sn  ă(ut  k  tiaq  ou  six  semaines»  le  sucrâ  dispdi^ll  d'oMifialfe  eâU^M&eiil  de 
l'uT'me(Dubtinjourn.  of  med.  science,  a\nl). 

Tr6^pr()bal)ieit)eDt,  la  l^g^r^te  des  cas  est  ici  Ib  â6clret  dU  Haturi  €t  riAakation 
du  liit  âcrtmâ.  CifiK'B.       ' 

iGABEMDSS  IT  SOGIfiTES  8AYANTES 


m\irt  inioALt  eis  tnwnkim 

ăiănce  in  d  nofA  18}).  —  IPr^tldeileâ  ie  M.  tl6iss£inrf. 

MnuntB.  ^  QtrrMptndaate  manascrits  et  itnprimte.'-  />«  la  mbrtaUU^  la  tf^erttUe.Comm- 
oications  de  MH.  Hoissentt  et  Hervieux.  Discussion  :  MM.  Meutard-Martio,  ticnrieux,  Hârard,  Bour- 
don.  Mebsenet.->^  Olisemtion  de  flturin*  pwuUnte,  par  M.  Bucquoy.  Discussion :  MM.  Moutarâ- 
Mirtio,  Lalller.—  PrteeotaiiOBt  de  malade*  att£inte  d'afeym*  strumeuie,  par  M.  ţsajubert.  ttiscussion: 
HM.  Artbambault,  Uiller,  Pau),  Isamberi,  Uucquoţ. 

li  ^hlnSMef-MI  fle  Iii  isiSiitii  {il^ăa^Ate  ett  ia  el  6dO[il& 

La  6aiT6âptiDâafie6  eâfile  Cottprenâ  ilitie  leilre  de  M.  DAttA«eilltc6,  it  VilM  lettW  M  ftt.Plft- 
it'f,  qai  ăâi^ssent  leUrs  l-«merdettient8  ă  la  3otVM ,  qui  vietit  de  Ies  6nr«  iliembt^  tinilbiNt. 

La  corrftspondance  inipriin^6  s6  fcofflpose  :  1'  b'utae  nolfce  an.ilytlque  deS  prirtcipaut  oH- 
•ragcs  du  do^-leui*  PedM  francisca  bX  CostA  AtVAiktStA.  -^  2"  bes  A«/ilb«  rf<  iliiMrtne 
Me.  tOitie  XVHl,  n*  L  -"  3*  IW  I*  RiVta  tniditaU  di  TdUtOutf,  B'Sno^,  n"  7.  --  4*  OU 
lultHtn  di  U  SocdU  i'lthXhripOl^ti  Hi  PACIi,  U  VI,  âtjlolire  et  novembre  1872.  "  5*  Du 
«on  midieml,  L  X,  n*  16.  -^0*  Du  BulMiK  de  tAcndimit  roftUi  dt  iwfdtcine  d»  Otlgigm, 
lili,  t  VI,  D*  fl>  •-<■  7*  D'ane  brochun  iotiluMe  >  La.  pUwritie  pwrutmte  *t  «m  traittment, 

•r  Mi  MOBTABB'MAltTIirt 

Diieiaiidh  iui"  lă  mdHAtili  ă  iâ  MUMmiUi 

M.  IHoissxNEt  doone  communicatlon  de  la  slalistique  ofticielle  des  ăitki  i  lâ  MătefAlti  de 
80S4  18Î3. 

M.  BcRviEOX  donne  leclure  d'uae  note  intitula  s  R4p$nţ€  â  tin*  inUrpelletitm  cmâemant 
'tini  tMiaire  di  Ut  JUMemM.  (Vay«i  t'Vnion  Mwicalb  du  16  nerembre  1873.) 

M.  MdDtAkfo-MÂRl^tH  i  Lei  (Ai  ăi  ibâito-^mmii  te  toftHis  Hevtlopp^  toal  dina  la  kntaie 
«lip,  ou  dans  pliisieurs  salles  flilWVehlfeâî 

M.  liEhvifiDk  i  II  m^esl  Itnpdâsible  d6  i'^potidrt  âveb  pi-etisloh  ă  M.  MbutaM'Mărlitt, 
luisque  f^lais  dbsânt  du  sei-vi'ce  tjdiihd  tes  tiiii  donl  je  Viah^  dfe  pafler  te^oht  ptHjdult^- Mats 
la  potirra  «e  Utin  un6  iitt  de  I*  feclUM  d'une  irausoiission  par  voK  de  prDpaga<i«a  c9Dta- 
ieuso,  quand  on  saura  que  Ies  op^râes  «e  tmt  ţias,  eMmtaB  du  tdm|B  de  M.  DMjiaui  plao^s 
iiti  Uh«  dalte  #p$etal6t  qa'ellet  «ont  ietiToydH,  cboime  le«  luthes  taalaAei^  dans  Ies  Btliw  de 
niOttneftef  qutt  ees  Mlles,  au  nOMbrc  de  deult,  toiii  dirkess  cinouae  ob  trois  obrapaftioirals 
ui  commuDfqUint  tOâ8  eotetfihlei  et  qae,  MOn^  le  m^me  petiioansl  denenranl cea  dduiaftilM, 
t  U-anUniaision  pdUrrail  »e  fbire  eocore  rodireeleBieDl  par  lei  inlerm^iaires. 

M.  Moe«Aikrt>MA)tttil  t  Je  demiDdt  ti  toatei  OM  feattuca  onl  M6  mistb  dana  la  Mm»  niH, 
6  Safta^ei  Mriea  diiftr«tttea. 

M.  DtkvMDii  r^pbttd  qu'ayaut  Hi  ăb6edt,  ii  Aiahque  de  KriielgttenfrenH'ft  Cel  «l^rd. 

M.  HilRARD  demande  si,  dans  Ies  mois  qui  ont  pr^c^â  i'^ptd^haie,  ti  1i€  «'(si  pas  pt^s^btâ 
es  cas  de  rachitisme  ayant  moliv^  Tinterventioa  chirui^icale  dans  le  but  d'obtenir  Taccou- 
ixtnent  pr^maltirit  Cepfendititt  It  cctte  i$poqne4  ii  nt  a'erf  p«int  pHoduU  d'^pivMmtes.  . 

M.  bzftVtltnt '.  Je  n^  Micbd  pa^  qUi  racfiOUCbâtiieAt  prbvd<IU6  ft  Tatdd  du  dttatatettr  Ttr- 
iâf  donne  lieu  habituetkment  k  des  accidenta  grave».  Maia  11  faui  contfddrer  qu'it  B'agit  iei 
6  cag  gravei,  I^qUâls  ânt  dcab«  lieu  ă  de»  difflAUUe^  sSKeUaeâ,  el  ti  eK  Mtlirel  d«  pennr 
Ue  ce^  diflScultâ»  OUI  pu  r«ttd^  daug^reux  l'emplol  dMâ  ttOJreh  g^nereletnefit  ihunfeo«ir. 

tt.  1}0VRD0K  :  n  se  pt-oduit  des  tfaumatismâ^  dans  todS  IH  sefvices  â^accbUChetnt!ht6, 
t  cepeudant  od  ne  voit  pas  toiyours  des  ^pidămies  de  fi^vre  puerpârale  se.dăclarer  k  la  sUtte 
ie  ces  acctdenU.  L'Spidemie  dfc  Ia  Chariltf  ai  commence  paf  UU  cas  btl  Poo  a  pra(iqti6  la  ver- 
>on  !  ii  y  eut  un6  dââhil1ii%  du  vagitl,  et  la  malade  mbufuţ;  puls  sn^V^bt,  dans  Ii  aaltt,  tifie 
pidimie  puerpârale ;  mais  je  suiâ  Iblb  (fatttlbilef  Celte  epiăetbi^  au  trauitiatisme  dOUt'H  IfftAt 
i'MK  qâestion  t  je  la  i-attacM  h  o&e  OM»m«ti«&  luMIoAle  parOCUlttre^  '   '     . 

Digitized  by  VjUUQIC 


782  L'DNION  UblGlLE. 


Qoant  k  Topinlon  qui  consiste  &  rattacher  Ies  fi^rres  pnerp^rales  aa  volsinage  dei  c»  de 
traumatisme,  c'esl  une  manifere  de  voir  qui  apparlieat  ea  propie  h  M.  Herviou,  el  qoi  M( 
k)iD  de  renconlrer  rassentiment  giainl. 

Maintenant,  cAmmeot  notre  honorable  coU6gae  s*y  preod-il  pour  âviter  lesipidin^TNow 
voudriODS  bien  connaltre  son  secret 

M.  Hbrtiedx  :  Je  Uens  h  protester  contre  rioterprâtation  donnie  par  M.  Boordon  aox 
paroles  que  j'ai  prononc^es  dans  une  des  s^nces  prâc^deotes.  Tai  dit,  et  je  maintieis  qne, 
itant  doimi  un  service  infecte  par  une  mccession  d'tpidhnies  puerpirales,  ii  est  en  notrt  pou- 
voir  de  ramener  ce  service  it  des  conditions  salisfaisantes,  ft  des  condiţiona  comparalilei  k 
ceiles  des  autres  services  d'accouchemeots.  Tai  dit  que  bous  y  avions  răussi  pour  le  service 
mMical  de  la  Haternită,  pnisqne  nous  avona  pu  faire  desceodre  ă  5  pour  100,  en  moyem»,  h 
mortalii^  de  cet  ătablissement,  laquelle,  pendant  Ies  cioq  premiires  ann^es  de  mon  exercke, 
s'diait  ilev^  ft  12,89,  presque  13  pour  100.  Mais,  de  lă  ă  pr^tendre  que  je  n'aurais  plus  ni 
malade,  ni  ăpidimie  dans  mon  service,  ii  y  a  loin.  Ce  serait  de  ma  part  une  pr^tention  exor- 
bitante, monstnieuse,  insens^,  que  je  râpudie  de  tontes  mes  (orces  parce  qn'elle  ne  aont 
trouver  place  dans  un  esprit  sârienx. 

Tai  dit  encore,  et  je  maintiens  que  la  petite  ^pidâmie  dont  f  ai  fait  connaltre  Ies  dttaib  £tal 
une  6pidâmie  toute  locale,  tout  accidentelle,  tout  indâpendante  de  llnflnence  âpidtaiiqae 
invoquăe  par  M.  Bourdoo.  Pour  qu'il  y  efit  corrâlation  eatre  cette  petite  6pid6mie  et  oe  qm 
se  passe  dans  Ies  autres  services,  ii  aurait  lallu  qu'i  un  moment  Aorai,  et  pendant  va  eertaia 
laps  de  terops,  tous  Ies  services  obstâtricaux  de  Paris  eussent  4t6  atteiots  ft  la  Tois;  c'est  oe 
qui  n*a  jamais  eu  lien.  Comment  se  fait-il  que  Tannâe  1871,  qui  a  6\&  si  dâsastreuse  pour 
quelques  services  hospilaliers,  alt  Hi  si  particuli6rement  clămente  pour  d'aulres,  et  nolam- 
ment  pour  la  Matemilâ  7  Pourquoi  donc  Ies  cinq  premiera  mois  de  1872,  qui  ont  obliga  Coddn, 
Necker,  la  Cbarild,  la  Pitiâ,  ă  fermer  leurs  portes  aux  femmes  en  travail,  ne  nous  ont-ils  pis 
envoyâ  un  seul  cas  qu'on  pnisse  raltacher  ă  Pempoisonnement  puerp^lT  Âlraoge  oonstitutioa 
qne  celle  qui  4pargne  certains  services  pour  en  maltraiter  d'autres  si  cruellement. 

A  Tappni  de  la  th6se  que  je  d^fends,  permeltez-moi  de  vons  ciler  un  passage  d'uoe  lettre 
de  M.  Empis,  lettre  quMl  ro'a  adressâe  en  râponse  ă  une  demande  de  renseignements  sar  son 
service  :  «  Je  persiste  plus  que  jamais  ă  croire,  dit-ii,  que  je  dois  aux  mesures  taygMiuqaei 
institu^es  par  moi  dans  le  service  d'accouchements  de  ia  Pitiâ,  d'avoir  vu  disparallre  jmuteat 
neuf  annies  cmsdcutives  Ies  ăpidâmies  puerp^rales  qui,  cbaque  annte  anparavant,  sivissaient 
avec  plus  ou  moios  de  violence  sur  ies  femmes  en  coucbes  de  ce  mtaie  service  cotM  4  la 
mSme  soeur  et  an  m£mes  inBrmi6res  avânt  comme  apres.  ■ 

n  râsulle  clairement  de  cette  lettre  que  Ies  neuf  anntes  d'Immonit^  dont  le  service  d^to- 
concbements  de  la  Pitiă  a  joni  sous  la  direetion  de  H.  Empis  sont  en  quelqne  sorte  enndr6es 
par  des  anntes  âpidâmiqnes,  et  vous  vondriez  mettre  sur  le  comptedn  basard  ces  neofanota 
d'immunilâ,  ravissant  ainsi  ă  notre  collfegue  un  honnenr  qui  lui  appartient  si  lâgilimemenL 
NoD,^  vous  n'y  râussirez  pas,  fen  appelle  ici  k  la  conscience  de  tous  Ies  membres  de  la  SodMAi 

M.  MoissBRBT :  M.  Hervieux  vient  de  nous  donner  des  ditails  trfes-intâressanls  sur  Ies 
divers  incidente  qui  se  sont  produits  dans  son  service. 

Mais  ii  me  paralt  difficile  de  croire  que  Ies  simples  incisions  pratiqu6es  sur  Ie  col  potneat 
dftermino'  des  accidenls  pnerp^raux.  II  Huit  donc  admetlre  aprfes  lout  qu'il  y  a  ea,  dans  le 
service  de  M.  Hervieux,  une  petite  âpidimie,  comme  on  Tavait  d'aiUeurs  afitond. 

M.  Hervieux  :  En  riponse  k  Tobservatlon  de  M.  Moissenet  relative  ft  llnnocoiti  det  iad- 
rions  pratiqu^es  sur  ie  col,  je  ferai  cette  simple  remarque,  que  la  malade  a  M  soumtM  k  «bb 
intervention  cbimrgicale  exceptionnellement  laborieuse,  qu'elle  portait,  en  outre,  des  etmpt 
fibreux  dans  Tut^rus,  et  je  n'ai  mentionnâ  Tineision  du  col  que  pour  compKter  oe  qoe  f  aidil 
des  difficultâs  excessives  du  manuel  opâraloire. 


M.  BDCQnoT  rapporte  robservation  d'une  pleorăsie  qni^  £td  ponctionnfe  36  f<ris  :  m 
mon  ^tant  survenu,  11  fallut  pratiqner  Top^ration  de  Tempykme.  Le  tube  dont  on  se  tenii  i 
cette  occBSkw,  aprks  avoir  săjournâ  quelqne  temps  dans  la  plaie,  p^nâtra  dans  riit^rjanr  dsk 
poitrine,  et  ii  devint  impossible  de  le  rellrer.  Ceui'est  pas  la  preraikre  fois  qne  pareSl*  ctee 
est  arriv^  Un  abcto  s'ălant  forma  dans  le  voisioage,  et  s'itant  ouvert  4  l'estiriMir,;»  fM^ 
vini  4  retirer  2A  centimâtres  du  tube  (le  fragment  aiosi  retirâ  est  mis  sous  Ies  jeVK  4»'  li 
SociiliL) 

M.  Bocquoy  insiste  sur  Ies  modiQcations  que  subit  keaoutchoncen  pareU  c«t,.iiMlleiMii 
qui  le  rendent  cassant,  et  mettent  dans  Fimpossibilitâ  de  Ie  retirer.  M.,  Baoftif^^ME 
maintenant  le  caoutchouc  modiSi  par  le  sulfured'aatimoine.  «.it.;  j^t? 

M.  MooTAKD-MARTai  lU»  itqections  midicamenteuses  altirent  le  caontdMni. 
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ample  sdjonr  d'un  tube  dans  la  poitrine.  saflSt  pour  Taltârer.  Chez  ud  malade  que  j'avais 
poDclioBiii^  on  Q'a  iuieolâ  que  de  l'eau ;  ^ais,  k  un  momeai  doooi,  ii  a  ^16  impoasible  de 
Jaire  passer  Ie  liquide,  ou  de  dâUcber  Ie  tube  &  Taide  d'un  styleU  On  chercha  donc  ă  retirer 
ce  I^k;  mţis.il  fallut  plus  d'une  demirbeure  d'eObrU  pour  reztxaire,  bien  qu'il  n'eftt  s^jourai 
que  qoiraDte-huU  beores  dans  la  poitrine. 

H.  Laiucr  demande  si  le  tobe  est  sorti  d'un  seul  coup,  ou  8*11  est  venu  graduellement  au 
debois. 

M.  HoDTABD-MARŢur  ftipond  qu'il  est  sorti  graduellemenb 

H.  ISAHBEftr  pr^Sente  fc  la  Soditi  trois  malades,  deuz  femmes  et  nn  bomme,  alteints  d'otn 
gint  scrofuUuse,  et  qni  ofTrent  trois  (ypes  assez  dlIKrents  de  cette  affeclion. 

La  prenuâre  malade  est  un  type  d'ulciratioru  terofuUuses  simptes  ă  Ia  pâriode  de  gnârison. 
C'eit  une  jeun  fenrune  de  28  ans,  qui  prăsente  des  traces  ivideates  de  lâsions  srrofuleuses 
remontant  k.  l'en&nce  :  cicatrices  assez  nombreuses  au  cou  et  jusqu'au  voisinage  de  Ia  clavi- 
cule. Cicatrice  Irtervasle  au-dessous  de  la  paupibre  droite,  amenant  I'abaissemenl  pârtiei  de 
cette  paupifere.  La  malade  attribue  cette  plaie  ă  ud  accident  traumatique,  la  p^nâtralion  d'une 
poinle  defer,  mais  elle  avoue  que  Ia  plaie  a  dură  extrâmemunt  tonglemps.  Elle  raoonte 
d'ailleurs  qu'elle  a  eu  souvent  des  croâtes  ou  des  boutons  dans  le  cuir  (Âevelu,  âtant  enfant; 
k  8  ans,  elle  aurait  eu  Ie  croup,  mais  elle  aurait  guâri  sans  opâralion.  La  malade,  examinte 
des  pieds  ă  Ia  l£le,  n'oCTril  aucone  trace  de  macules  ou  de  cicatricea  syphilitiques.  L'âtat  des 
parties  gânilales  âtait  celui  d'une  femme,  non  pas  vierge,  mais  menant  une  vie  chaste.  Je  n'io- 
siste  passur  son  t^molgnage  personnel,  auquel  trop  de  personnes  assigueraient  peu  d'importaoce. 
La  gorge  de  cette  jeune  femme  ne  prdsente  plus  que  des  l^sions  cicatristes.  Le  bord  post^ 
rieur  du  voile  du  palais  a  subi  une  ligkn  perte  de  substance,  bridâe  aujourd'bui  par  un 
petit  pont  fibreux;  la  luette,  trfes-petite  et  ratatinâe,  adbfere  au  pilier  antârieur'gauche;  sauf 
cela  Ia,  voAte  palatine  est  intacte.  La  paroi  postârieure  du  pharynz  paralt  habituellement  des- 
skbie,  et  monlre  quelques  cicatrices  blancbes.  L'^piglotte  pr^ente  une  ârosion  superQcielle 
sur  une  moiti^  de  son  bord  supârieur,  ^rosion  aujourd'bui  cicalris^e.  Enfin  Ies  cordes  vocales 
ont  une  forme  speciale ;  au  lieu  de  se  riunir  en  avânt  k  angle  algo,  elles  forment  de  ce  c6t6 
une  conrbe  ellipsolde,  qui  paralt  risulter  d'une  ancienne  adhârence  cicatricieile.  En  somme, 
IMons  anciennes,  remontant  probablement  ă  I'ehfance  et  actuellement  cicatrisâes,  restant  i 
Vilii  d'infirmit^  k  peu  prto  inourabies. 

La  seconda  malade  est,  au  contraire,  en  voie  d'^volution  morbide  actueUe,  attributs  de 
constJtution  scrofnieuse  âvidents,  pas  de  Itoions  sypbilitiques  appr^iables,  mais  Ies  antâc6- 
dents  sont  douteux,  et  ii  peut  bien  s'agir  d'un  cas  mixte.  Le  voile  du  palais  olTre  des  raVages 
bien  plus  4tendus  que  Ia  malade  pr^c^dente.  La  luette  a  dispăru;  le  bord  postârieur  du  voile 
do  palais  a  subi  des  pertea  de  substance  assez  âtendues  pour  lui  donner  une  forme  sinueuse 
d^upâe;  Ies  piliers  antârieurs  sont  aussi  entamâs;  mais  ce  sont  surtout  Ies  piliers  post^ 
rieurs  qui  sont  alteints,  le  pilier  droit  a  contractă  une  adhârence  anormale  avec  Ia  paroi  pos- 
tMeore,  le  pilier  gauohe  couvert  de  gros  bourgeons  rouges,  qui  en  font  une  sorte  de  colonne 
massive  et  irr^uliire,  est  en  voie  de  contracter  des  adbărencesi  enfin  Ia  paroi  postărieure  du 
pharynx  offre  deui  zones.  La  zone  supârieure,  celle  qu'on  aper^oit  entre  Ies  piliers  ii&tona6s, 
est  en  plein  processus  patbologique  :  grosses  granulalions  d'iin  rouge  de  sang  et  lacunes  eo 
suppuralioD  assez  profondăment  excavâes.  La  zone  infdrieure,  qui  r^nd  au  niveau  de  la  base 
de  la  langue,  prăsente  au  contraire  une  large  cicatrice  ătoilâe  de  couleur  nacrăe,  semblable 
k  celles  qui  ont  6lâ  dâcrites  dans  notre  premier  mâmoire,  cooune  dans  Ia  tb6se  de  M.  Fougfere 
et  dans  un  grand  nombre  d'observalions  antârieures.  Ces  cicatrices  soni  ici  d'autant  plus 
visibles  que  leur  couleur  blanche  contraste  avec  la  teinte  rouge  de  sang  des  bourgeons  cbar- 
nus  de  la  pârtie  supărieure.  EnQn  Ie  larynz  commence  ă  se  prendre.  L'âpiglotte  forme  k  la 
racine  de  la  langue  une  sorte  de  bourrelet  transversal,  tout  rouge,  et  couvert  de  bourgeons 
nombreux,  d'un  rouge  livide  comme  Ia  surface  d'une  framboise  ou  d'une  mare.  Les  cordes 
vocales  sont  dentelâes  sur  leurs  bords,  Ies  ăminences  arytânoldes  un  peu  oedâmateuses.  Le 
traitement  tonique,  les  cautârisations  ănergiques  ausquels  la  malade  est  soumise  en  ce  mo- 
ment, semblenl  retarder,  sinon  enrayer  les  processus  morbides;  Tăiat  gănăral  est  encore  bon, 
cependant  M.  Isambert  n'oserait  porter  un  pronostic  bien  favorable. 

Le  troisiime  malade  est  encore  plus  intăressanL  Cest  une  forme  patbologique  qui  răpond 
exacteiuent  k  l'observation  n°  U  du  premier  mâmoire  de  H.  Isambert,  ă  laqueUe  on  pourrait 
donner  Ie  nom  de  granulalions  scrofuleuset  disstminles  de  la  gorge.  Celle  forme  morbide  de 
l'ongine  scrofuleuse  paralt  6tre  k  cette  maladie  considărăe  dans  son  type  gănăral,  ce  que  Ia 
granulatiOD  grise  du  poumou  est  au  tubercule  ordinaire  du  poumon.  Dans  Ie  cas  prăsent,  on 
observe  sur  la  face  antărieure  du  voile  du  palais,  sur  Ia  luette,  sur  les  piliers,  sur  toute  la 
paroi  post^rieure  du  pharpx,  un  semis  presque  uniforme  de  granulalions  grisilres,  grosses 
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conrai«  des  graioM  dţ  setnedle,  tţdl  saigaedt  aaset  MiMmtoţ  lonqtt'o&:  l«8  tftacM.  U  tH^n 
est  encore  p«u  andnţ  IHjutete»  eette  torme  metode  pareU-  lei  jţlos  iilal*  «t  ta  ţkn  itfHi 
dans  <a  marchţ,  pa?  «oh  fearaclfcre  de  g*n*ralit*.  La  jeane  feiniBe  {obfc  h1  IV)  in  pKmi«t 
mtadre  de  M.  liambert  UeM.  moHe  de  pfathiste  grenufeUM  ă  ferm»  nptde,  aiorl  qw  I» 
larynx  n'^tait  pas  encore  trop  envahi  par  Ies  ulc6ratton«  •«  par  WftdinM!.  Le  maMe  d^akijMf 
4ihul  OiliM-t-it  4«  anAiaet  (^«l  ce  qne  l*Bvea(>  moDtrwa;  )Mqa!&:  prttent,  l'auealtatioii  ne 
moDtre  pas  de  signes  de  tubercules.  II  y  a  de  grosses  tumeurs  ganglionnaires  au  ctn,  ym 
rangle  des  mâchoires.  Le  maladn.  (kvtont  th^HWTd.  AH  poW  <1«  WO  d«s  «Qt^ţMeQtţ  de 
syphilis,  on  n'a  que  des  renseignements  n^atJUis ;  ce  malade  avoue  une  blennorrhagie,  mas  O 
«ffions  A'avDir  jtimuA  eu  d9  ebft(«$re%  m  d'4ropti»BS  Dutan^  i  ob  ie  trM¥«  «w  Mfi  «hti  °! 
macules,  ni  cicatricea:  te  sttjet  eţt  (ini^oforipeu  iţteUlStPk' 

'  M.  A$CBAiJBADLT  :  n  ]i  a  cinq  ans  qţie  ]«  suia  *  ia  t4te  d'vn  icraiea  4»  «crofalein,  ti  je 
B^watt  jamais  renrontri  celte  variola  d'aagine.  Le  ireiqier  «••  qui  *a  leil  offeit  fc  umohi»- 
vatlon  est  celui  d«  Tentant  qtie  je  pr^ate  aiqMird?hut  II  s'eat  praduitieat  iguNt  qm^ 
«ostio»  I'  lea  um  admettent  obez  ce  jeune  maiâ^e  l'exSst^Dea  d*  la  «traftilei  to antKt  pWBlwit 
poar  la  syphilis.  On  le  tralte  en  c6  monsent  par  le  ifrep  de  (UlMwt. 

M.  Lailler  i  n  seraK  tr^s-fniportant  de  nobs  Meltre  ă  «tudier  eette  'qaetfion  detuglBit. 
Je  eWtIs  que,  dans  beauooup  de  cas,  on  ne  i«s  treuve  pas,  feute  de  iâ  elwrelier.  II  eiWt 
<ehez  plusieur»  svjefts  dvs'pM'tts  tle  substanoe,  des  oleatrtees  4(«tl<to»  du  plMiţnx,  qw  mteat 
t  YiM  tatenL  II  seraR  impoHant  auasi  d'^tudier  rttat  de»  d«Ms,  pom-  vdrlâer  PopliriMia 
Hutciijnson  sur  i'^tat  de  4a  denlMon  dans  la  syphilis  lidriditaife.    - 

M.  Paul  :'  Ţal  ipsisti,  dans  ţnon  traTai),  sar  le  canieltre  Indolent  dea  apghies  scrolMenaei, 

Mt  IsAMUERŢ  :  Les  deux  malades  que  j'ai  montris  ne  soulTrenl  pas  d$  \i  ^orţ;e.  La  .şjpMlli, 
«n  cootraire,  lorsquellc!  se  porte  sur  ccs  parlles,  ()oniţe  lieq  &  des  (teDşaţ(on$'^ff|j^1(^,  Obaţ 
quand  }^  nlc^ralions  şont  ţr^ş-pelite;. 

M.  B^CQpqr  rapporle  Iţ  cas  cl'uQe  femme^  qui  pi^enU  4£s  pU^U^  {(ţţup^Hf^  h.)i  jfV^ 
poşt^rieure  du  pbarjrnţ,  eţ  qui  6|utmv«  4«t  M^-v;veş  4ouleW1» 

lA  Şofii^US  8'şjpurije  au  1%  oclvbrş. 

Eph^m^rides  Midieales.  —  4f|  {iQT«ww«  m^ 

»»««  Orouy»  venBJtdecDiflfer  lisbpnnst  dQntoral,  H  ayaiţ  ponr  Ml»  flMKI^MlQq  IlittiitavNii 
IM  festin  «ux  jpaltres,  Majg  les  voliilieş  «e  tfouvţrţnţ  ă  peu  pr^s  m\^  g&t#ft..l4  FMi>M>4l 
Parfs  *e.  re8ief<4  DW  ^mi-.  *)l*  «'«rwuwFt  du  plus  iisbii»  f itiiiniflr.  *b  Parii,  eiio  ifi  newM 
«00  Vaiel  eu  flhel,  el  lui  iait  pr^ţer  senu^pt,  fi4*li(er  tumgwttf'  Ce  fsmeM  «ui^iRjw  ♦«•* 
«on  Awbn^ţ  (Aubşrtus).  <}ect  se  p^&ait  spur  le  d6t»Q«t  (l«4^i»  Br«iUe%  tt?  A.  CIl, 

IH'     U  1    I    III  IlUillIII   II    lin 

AoAsimi  Bl  Pabis.  -t  M.  ]e  ministre  do  lUnstniotion  pubHţae  «yaai  AMAk  qaH  y  a 
lieu  de  pourvoir  k  )a  cbaire  d'blsloiie  de  \&  mMecine  ft  ie  f^lt<  de  Bi4deoi»e  de  Puie,  lis 
eandidatls  ă  celte  ehaire  şest  iaţitâs  ă  falre  parvenlr  «a  seor6tariat  de  rAeedtaia  d*  puii, 
avânt  ie  h  d6c«mbre,  ă  qoatra  lisureei 

1*  Leor  aete  de  naiasanoe) 

3^  Leur  diplOrae  dedeeteor  en  tnMeetMi 

a«  Une  note  diUiMte  dss  titre»  qu'iis  ont  ă  itH»  vaTMrV  eeMpnflattt  rindieattoa  ăm  k» 
eervioes  dans  l'enseignement  et  rtonm^ratlon  de  leiurs  «uvrages  ou  de  iears  trevaux. 

HApital  de  la  VmL  —  M.  le  docteor  T.  Qallard,  roidecin  de  la  Pili6,  repreft^rt  M 
leţons  de  cllnique  medicale,  dnns  cei  hApItal,  le  mardi  26  noveinbre  1879. 

Tmt  u»  matins:  A  8  heures  1/2,  visiie  ct  interrogaţoire  des  «qain^es  per  ies  mym  ţirihi 
Sainte-Marthe  el  Saiote-Oenevlive). 

itardi  et  sanudi:  Leţoa  h  l'amphithjitre. 

Jeuii:  Examen  au  sptenlam  et  consnltation  pour  les  naladies  des  Iteminea  teUe  SAil* 
Genevifeve). 

—  M.  le  docleur  3.  A.  Fort  commencera  Un  cours  public  d^matoiţUe  t(tit  r'ffanf  njHffipifr 
h  ta  chirurgie  le  mardi  26  novembre,  ă  buit  heures  du  soir,  daqs  ramphi$i$Atl9  v^  ttt 
rficole  pratique,  et  le  continuera  les  mardi,'  jeudi  et  samedi  de  chaque  se|(|aipţ  i  U  Ml* 
heure. 

Le  2  decembre,  M.  Fort  recommencera  son  cours  parlicuHer  d'anatomiţ  qui  ^QiţM  MIB 
la  fln  de  marş,  et  qui  se  fera  aux  mfiipes  heures  que  le  pr^c^dent.  "  ^^Z 

'.  ,y 


PAmts.  —  Tjp«|Taphte  Hm  Hkvnmift  O»  «>•  4e«  T>«n-Porlc»4Mnhe»tmnr,  S& 
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BtrtţEŢTSf 

l*dil<felirf  ()tie  iWWgttttitf  fafrlemciifdb  Vei-sailleă  âc  lîvraît  aui  tfgltătibns  le'# 
plus  dramatiques,  notre  Parlement  medical,  c'est-â-dire  notre  Academie,  ăubissaU? 
a«*J  certaîrias  ^fllcftîoris.  C'etail  liier  jom-  cr afetfUbii-  daiiâ^  la  şectidn'  d'hygifeile,  et 
loutle  monde  pressentait  que  la  bataille  serait  rade.  La  seclîbii,  eh'  ^ffet,  s'etan'l' 
«Bvisfe  ftf  ămi  ţiăfRcs  e^^es  enfftf  Ies  deux  can'dTda^  portlSâ  eii  premiere  ligne*,  'A 
etait  tacile  dei  pi^ok  qiie  f  Acadiimfe  6lî&-mSaie  aususcn^C  1«  ta4bA6  division.  Le 
succes,  croyait-on,  serait  fait  par  uae,  deux  eu  trois  voix. 

Cest  ce  qui  est  enivei  U»  premier  tour  de-sonttia  a  donneuse''  4gaiit6'  parfUte 
de  voix  â  M^  HiliaiFet  ^âtU.  Theophile^  Rotosd,  37  Toix  â'ohacum  Ii  en'  blltdt  39 
pour  obt^r  k- mc^orite.' 

Au  second  tour  de  scrutin,  H.  Theophile  Roussel,  gagnant  4  rpix,  a  obtenu 
4(  SHffrag^s^  et  M.  Hiilairet,  en  perdant  3i,  n'eil'  a  pVae  (^ten'u-t^e'dS. 

M.  Tliktţidie  Roassd  s  done  Me'  pt«elwn^  itl»nBl«r  d^  l^i(«MdJîtt)l«'  d^"  a&iMile'. 

Le  succes  delf.  ftoussel  est  UăgitMe;  ^dleVâst  f^'filre^  ctfh^aâribl^'qVil  iţre" 
siOmt k  FAcademte  ilf s Ana, pour  fMdre ttttiiinstdtat  ItiVitMi^'i^dM^v^-ati^i^'^'-' 
nefe^de  la  aan^datiB^e  d0  M.  IKflairfeC,  s(Sr]t<H£i^âr  etrnfă-it^htsMvau^' JR^i^h't^ 
â  l'kygiâne,  et  soBsi-  Festime~gto^*al«'  doilt  jbijitt  ce  laborieu^  et'  htitiorable  cohfhefe. 
Cest  anis  (Sâfaite' gtodeuse  qoi  augmi^ate  ^nguli^retnentl  ses  «ihănces  ^'ur  lă'prcr*' 
mi^  vbo&toee. 

A^reiţ  eette^  â«ctioil,  H.  Ottiî&<Mt,  «aUdîdat  dails  lîi  seietioh  de  therttpeiittqtie,  i 
Itf  m  ti^intâreasafit  i&iâm(5ii«  sur  Teitipldi-de  riiyos(iyaiiiine  et  de  son  actibn  dan^ 
Iffi  affîeetjons  cotmilbiveă  du  spa^odiţtues'; 

I.  GviA&e  AMivia  ApporC  pleni  d'intMt  suf  un  nienioire  ăd^ess^  ă  l'Âcad6mib; 
et  relatif  jt  Itt  matl^' âiMibăle  «ih' Chitae. 

Vt.  Pean  a'  doti  Ik'  sfebcb  par  b  pr^ntatJoH  d'un'e  sUriii  ă€  niialkdes'auxqUelts'  ii  a 
pA%ie  divlBrswp  optSrations. 

».  BarthV  dw*  Ier  5*1«;.  PaBliVllâ  ^les  stinlulklîbiis  db  teutfe^^rife'  rc'ndront  ik' 
pr68idttre'emiBîhorăbliB,aaiiW)iW4  Une  sfirie  dfeitiiB^rfeS  dbttlf Ia  plu^ibpbrtante'cst' 
celle  deja  annonc^  dans  ce  joumal,  et  relative  â  Ia  reorganisation  du  secretariat  du 
bureau  de  1' Academie.  Seulement,  ii  n'est  pas  questioh  de  la  mise  a  Ia  retrăite  de 

FEUILLETON 

ite  Paris  â  Meanx 

EH  PAS8ART  PAH  VEHISE,  VIEKIfE,  PESTH,  LA  ROUMAIHli,  COI^Ain^Ot>Ll^,  A^ăNES', 
BT  LB  PUJ8  POSalOU  PAR   L'ITALIE. 

iJSurveillez  un  peu-  votre  c<qii8te,  cher  amL  Qodqnet'  l^gtrea-  fktites  d^inlpraBiiofl'  M'  sOrif 

dans  voire  premi6re  lettre.  Vonlez^vous  que  je  Ie»  reMve? 
Oo  4erit  le  4ao  de  WtUlmttadt  el  non  de  ViVmttar.  GMtiferra  et  n«d  OMtaO'a: 
Le  gMM  cfairurgien  BUrt^hta'M  reeonmttm  pas  aoiM  le  oom  de  Billimirth; 
Et  le  proAnMor  Domereter  gtimira  d'Atre  tt«tisform«  en  1iowHer'eh&. 
t  ces  petites  infractions-dnfaographiques  prte,  succto  sn-  toute  la  ligii^'el  eDeoungemei^ 
lOBfBntliSr.'  •^'  A.'  L] 

A  MONSIEUR  AM^DgE  LATOUR. 

UoD  cbei*  amit 
vous  ai  laiati,  au  lever  dn  soleil,  i  Tentr^  da  Boipbore;  je  latele  rar  l\)od«"<pri  glfaiti^ 
noQS,  comme  disait  mon  anti  Jales  Janin,  ponr  passer  devaot  Therapia  et  potir  afHver'&^ 
itantimple,  sans Dou»anMer.aa  fnt,  d'Ott  est  pîiţie  laconspintieD qal MvăK  reinrtrser 
sre  de  Mabnxrad,  aans  iotervenlion  de  m^decing  ni  d'avocats.  i 

Tome  XIV.  —  TroUihne  tirit,  Dig^ed  bs^UO^le 
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M.  Dubois  (d'Amiens),  mais,  pour  concilier  Ies  egards  et  Ies  convenances  dos  ă  nn 
ancien  dignitaire  de  I'Academie  avec  Ies  exigences  du  service,  la  Compagaie  sen 
appelee,  â  la  fin  de  la  presente  annee,  â  elire  un  secretaire  perpetuei  par  inUrim. 
et  tout  le  monde  pressent  que  cet  intirim  sera  rempli  par  M.  J.  Beclard,  ce  qni 
permettra  d'elire  â  sa  place  un  secretaire  annuel.  Le  secretariat  sera  ainsi  remis  ai 
complet. 

II  etait  temps  que  cette  mesure,  qui  a  ete  approuvee  par  le  ministre  de  Finstnic- 
Uon  publique,  fîit  prise. 

TOXICOLOGIE  ET  iNATl£RE  MEDICALE 


CMPOISONNEMENT  PAR  LA  STRTCHNINE,  TRĂITA  ATEC  SVCC^  PAR  LA  mCOmrC.- 
EHPOISONMEMENT  PAR  L'ACIDE  PHtNIQUX.  —  GMPOISONNEMENT  PAR  LE  PLOU 
PRODUIT  PAR  UNE  PRI^PARATION  POUR  LES  CHEVECX.  —  SUR  l'hTDRAST^  DD  CAXAM. 

Le  2  aviil  1871,  ă  onze  heures  du  matin,  dit  M.  le  docteur  Johnston  (1),  je  em 
trouTais  chez  le  docteur  Mc  Evoy,  quand  une  personne  vint  reclamer  ses  soinspoar 
un  jeune  homme  qui  etait  tomb6  tout  ă  coup  malade,  et  prte  duquel  je  me  icndis 
en  î'absence  de  mon  confrere.  Le  malade  etait  âge  de  19  ans  enTiron,  et  se  |dtt- 
gnait  de  douleurs  dans  la  region  lombaire,  de  faiblesse  dansjes  jambes,  desfehe- 
resse  de  la  bouche  et  de  raideur  du  cou.  II  eprouvait  aussi  des  secousses  ^mbsk^ 
diques  dans  tous  Ies  muscles  et  du  tremblement  general.  La  face  etait  pole  p\ 
anxieuse,  Ies  pupilles  conLractees,  la  transpiration  froide  et  Ies  battements  dn  eour 
irreguliers.  U  attribuait  tous  ces  symptomes  ă  une  chute  foite  la  veille ;  mais  Texa- 
men  auquel  je  me  livrai,  ne  me  permit  de  decouvrir  aucune  lesion  capsbie  de 
determiner  Ies  accidents  que  j'avais  sous  Ies  yeux,  et,  apres  m'etre  informe  dea 
qu'il  avaitmange,  je  conclus  â  un  empoisonnement  par  Ia  strychnine.  Cette  opiate 
fut  partagee  par  le  docteur  Mc  Evoy,  qui  vit.le  malade  peu  de  temps  aprfes. 

Des  vomitifs  furent  administres  sans  succes;  ă  midi,  letat  etait  beaucooppfas 
grave.  Les  muscles  de  l'abdomen,  du  dos  et  du  cou  etaient  tetanises,  ii  y  avait  de 
violentes  secousses  et  de  l'opisthotonos.  Pendant  les  paroxysmes,  les  pupilles  etaia: 
dilattes,  Ies  bras  et  Ies  jambes  etendns  et  raides.  On  s'occupait  de  lui  pr^parer  bs 

(1)  Britith  mtdieal  Journal,  22  juin  1872. 

Oue  vous  dire  de  Conslantinopleî  Un  rfive  des  Wille  ci  une  NuiU;  mieux  que  oeb,  tea 
rfeves:  le  Bosphore,  la  Corne-d'Or. 

Mon  ami,  ramiral  de  La  Roaciire  Le  Nourri,  avait  raison  de  me  dire:  Regardez,  mais  a*a- 
trez  pas.  Qaelles  rues!  des  6clielles.  Qaels  pav6si  des  cailloux  irr^liere  et  pointos  qni  ^mm 
traversent  les  pieds,  de  vrais  tessons  de  bouteilles.  Nous  avons  €ti  oWigis,  dn  quai  de  Ptn,\ 
de  gagner  rh6tel  Brilannique  h  chevaL 

En  voili  une  de  population  t  bigarrte,  m^laogâe  d'hommes  de  toutes  Ies  nations,  de  femaiai| 
plus  laides  les  unes  que  Ies  aulres,  au  visage  couvert,  aux  pieds  affreux,  mal  chaosstfs;  d^^^ 
de  chevaux  et  surtout  de  chiens  impo.<!8ibles !  Le  luxe  oriental  des  rues,  c'est'  Viiitl  des  gn 
nilles.  On  ne  sait  plus  si  les  geos  sont  vetus,  et  de  quoi  ils  sont  v£tus.  Tous  vendeot  qo^ 
cbose,  n'importe  quoi ;  le  reste  se  repose,  prend  du  caK  ou  fume ;  ii  ne  manqne  anx  chieM 
qui  dorment  paisiblement  dans  les  rues,  que  davoir  une  cbibouqne  oo  un  nargiilM  i  I 
gueale.  Ah!  les  chiens:  ils  ne  deviennent  jamais  enragăs,  dit-on;  mais  que  mon  firfcre  i 
garde  bien  de  venir  ă  Constantinople,  car  c'est  lui  qui  le  deviendraiL 

A  des  lits  aifreux,  dont  Ie  sommier  est  une  plaache  et  le  matelas  qnelqae  chose  de  »« 
bien,  ii  fant  ajouler  des  aboiements  sans  fin,  dus  aux  combats,  que  les  chiens  de  ăifftm^ 
quartiers  se  livrent  enlre  eux.  Que  j'al  donc  regrettS  la  douce  voix  dn  chien  de  noue  wf-^ 
deBel-Airt 

A  part  ces  pelites  misires,  Constantinople  a  de  bien  belles  choses  :  ses  mosqu^  S«ia> 
Sophie,  chef-d'cenvre  de  l'art,  et  dans  laquelle  on  relrouve,  malgr6  Mahomet,  le  Diea  dn 
chr^Uens,  qu'fl  ne  parviendra  jamais  k  chasser;  la  mosquâe  de  Soliman,  dont  ftime  i  ima 
parler,  et  oii  se  trouvent,  ă  c6t6  de  son  tombeau,  celui  de  Roxelane,  matlresse  imme'. 
comme  il  nous  en  reste  beaucoup  en  France,  et  le  tombeau  de  Bajazel,  souTenir  rariwa. 
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lavement  de  tabac,  quaad  M.  Mc  Evoy  se  souvint  qu'il  avait  danssoulaboratoire  un 
flacon  de  nicotine,  dont  ii  avait  deja  use  dans  uo  cas  de  tetauos  puerperal.  11  l'ap- 
porta  ixnmediatement,  et  administra  la  nicotine  d'apres  le  procede  du  docteur 
Hangh,  par  gouttes  de  demi-heure  en  demi-heure  dans  du  punch  de  whisky. 
Apres  la  seconde  dose,  Ies  paroxysmes  furent  moins  violents,  et  Ies  muscles  de  l'ab- 
«iomen  devinrent  plus  mous.  Ils  etaient  souples  apres  Vingestion  dequatre  doses 
du  remede,  et  le  malade  se  trouvait  beaucoup  mieux.  On  suspendit  alors  Temploi 
de  la  nicotine,  et  on  administra  dlieure  en  heure  un  demidrachme  d'esprit  de 
chloroforme,  en  mame  temps  qn'on  conseillait  au  patient  de  fumer  constamment  du 
tabac.  A  six  heures,  Ies  paroxysmes  avaient  beaucoup  perdu  de  leur  intensite,  et  ne 
revenaient  plus  que  d'heure  en  heure.  Comme  le  malade  ne  pouvait  urlner,  on  le 
piaţa  dans  un  hain  de  siege  chaud,  et  on  lui  flt  prendre  un  bol  compose  de  cinq 
grains  de  ealomel  et  de  qulnze  grains  de  jalap.  L'emission  des  urines  eul  lieu, 
quand  l'ell^t  purgatif  commenţa  ă  se  produire. 

Le  lundi,  cephaialgie  violente,  secousses  dans  Ies  membres,  raldeur  et  douleur 
dans  Ies  muscles  du  dos  et  des  jambes;  liniment  savonneux  additionne  de  chloro- 
forme pour  fKctions.  —  Mardi,  epistaxis,  prostralion  profonde,  secousses  dans  Ies 
membres.  —  Jeudi,  la  cephaialgie  a  diminue,  le  malade  put  quitter  son  lit;  mais 
pendant  plusieurs  mois  encore,  ii  resta  faible  et  tremblant.  —  Quatorze  mois  et 
demi  apres  l'accident,  la  sânte  etait  relativement  bonne;  seulement,  ii  se  produisait 
encore  de  legeres  secousses  dans  Ies  muscles  des  membres  et  du  tronc. 

Le  diagnostic  d'empoisonnement  qui  avait  ete  porte,  fut  conflrm6  le  jour  m£me. 
On  sut,  en  effet,  que  le  jeune  homme  qui  faitle  sujet  de  cette  observation,  avait 
rhabitude  d'aller  chaque  matin  ramasser  Ies  oeufs  que  Ies  canes  deposaient  dans 
un  champ  situa  derrifere  le  jardin,  et  en  ayant  apercu  un  dans  le  jardin  voisin,  ii 
avait  franchi  la  cl6ture  pour  le  prendre,  et  l'avait  apporte  ă  la  maison  avec  ies 
autres.  Dans  l'apres-midi,  le  proprietaire  du  jardin  vint,  et  raconta  qu'il  avait  pra- 
lique  un  trou  dans  l'extremitâ  d'un  oeuf,  qu'il  y  avait  introduit  de  la  strychnine,  et 
qu'il  l'avait  place  a  terre  pour  empoisonner  Ies  pies.  Or,  c'etait  cet  oeuf  que  le  jeune 
homme  avait  mange. 

La  nicotine  est  par  elle-m6me  une  substance  si  dangereuse,  qu'on  ne  se  resoudra 
sans  doute  â  l'administrer  comme  contre-poison  de  la  strychnine,  que  quand  cette 
propriete  aura  ete  etablie  par  des  experienees  uidiscutables,  et  dans  l'observatioa 
qui  vient  d'etre  rapportee,  on  aurait  ăt  au  moins  preciser  Ies  doses  qui  ont  ete  inge- 

Pour  aller  ă  Stanoboul,  11  faut  traverser  le  pont  de  Galala,  qui  n'est  certes  pas  uo  pont  neuf. 
Quel  donunage  1  mon  ober  ami ,  de  n'itre  que  m^decin,  et  de  ne  pas  avoir  Ie  crayon  de 
chariet,  car,  malgre  tout  ce  qu'on  a  dit  et  re^  de  ce  pont  cosmopolite,  je  vous  aurais  croqaâ 
quelques  figures  qui,  au  poinl  de  vue  des  races  humaines  et  grotesques,  n'auraient  pas  man- 
qai  d'originalitâl 

Maintenant,  c'est  Ie  tour  du  Bazar,  cafarnaum  immense :  Ies  juifs  des  temps  bibliques.  Ia 
tour  de  Babei,  tont  ce  que  vous  voudrez  d'ahurissant  On  y  fait  toutes  sortes  de  clioses,  on  y 
vend  tout  ce  que  vous  voudrez :  te  porUait  de  votre  grand-p^re,  si  vous  Faviez  perdu.  II  fau- 
drait  y  rester  trois  jours  au  moins  pour  d^penser  beaucoup  d'aiţent,  c'est-ă-dire  pour  etre 
beaucoup. 

Nous  allons  visiter  Vancienne  Porte.  A  Constantinople,  ii  n'y  en  a  ordinairement  qu'une, 
que  vous  savez.  Cest  lă  que  se  trouve  le  Tr^r,  et  Ie  nom  est  vraL  Notis  y  avons  vu  un  ma- 
gnifique  vase  de  S^vres,  dernier  cădeau. 

Lă  aussi,  se  Irouve  un  ancien  harem  dâmod^,  avec  des  sultanes  sans  sultan.  Malgrâ  cela, 
11  y  a  des  eunuques  noirs  ă  Ia  porte,  qui  ne  s'occupent  pas  de  politique,  comme  le  font  beau- 
coup des  ndtres. 

Nous  avons  parcouru  Ie  chemin  des  Sept-Tours,  ofi  se  Irouvent,  d'un  c6t6  Ies  ruines  gigan- 
tesqnes  des  remparts  de  Byzance,  et  de  Tautre  le  champ  des  morts  vainqueurs ;  ruines  plus 
«pouvantables  que  celles  qui  leur  font  face,  cataclysme  bumain,  oii  ii  ne  manque  plus  que  la 
trompetle  du  jugement  dernier. 

Les  inhnmations  tnrques  et  Ies  cimeti^res  sont  encore  â  ătudier.  Nous  avons  eogagâ  un  de 
nos  confrtres  &  s'occuper  de  ce  travail,  qui  ne  se  fera  pas  sans  intâr6t  • 

Oiiant  aux  receptlons,  elles  ont  M  airaables,  gracieuses.  Nous  avons  H6  refus  d'abord  par 
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Fâes.  II  resulte  des  rechercbes  pratiqyees  par  OrQla  surles  chiens,  que  Ta  nkatiot 
donnee  ă  ces  eBimanx  a  doşe  toxique;  tJ^fUinxtiae  ^  c<my(<Mon8,  da  Itibanos  H.  # 
la  dilatatipn  ^e  fa  papSie,  V,Mt-«^r9  deş  «mpt^es  semMaMes  ^  «eux  #% 
âtrydmine,  ce  quţ  fuit.qu'dn  se  demaQde.ă  prtinieiie  vţie,  pommentia  nicQtn>ş|ai( 
£tre  ranti()ote  de  cett^  deraţ^re  substance. 

ţftprt  d'un  gţîţn^  *<u#iş  ,4^  perşonneş;  .ţjţ  Aroiţi  un  nouvf^^ţj^  FWP*^  »> 
dqcteur  Harlejr  ^i)  :  ^e  Ig  janvier  187^,  â  8  b^eş  «t  quart  ^x^  fp^t  M  ^JPţPH 

p^ş  4larmaat*f  ^  .i9ftl**B,  Age  de  Ş5  aaş  fiwricoft,  «UH  #t|^ţ  4'iWB  jtrp!»^ 
§1  şi,vait  bu  pa^^ffie^r  ^  l'acide  jJ^enique,  fiu  Im  du  iţBnabfLţ  <|p|p  iHapit  dBSJwi, 
^icjiamlire  oUut  rempliţ.ţ^ş  yape^rş  ^e  j&et^ci4B,  ^  Tb^jbei^  ^h  paUenjt  jW^/^ 
foitement  impr^nee.  ţi  y  avait  ş  peu  prei»  \m  quvt  d'bşwe  gue  l'ijifyse^AMi  da  |^ 
son  avait  eu  lieu,  quand  le  docteur  ţ^yiftfigg  afiiva  iin9f>  .¥f  I|QW*-  U  If  (mw 
^gşeişsiţle  et  ax  prpie  şv  #Ure.  ||  âţ^  9s;sis  SMr  un?  icjl^^  1^  t^  ij^clinee  qţr  le 
c^ ;  Ies  l^vres,  îş  jl^gw»»  1|>8  oujqueu^  nasalţ  .et  phaiyo^ijvKe,  #i^i  ţoia  9*11 
pţijuvaiţ  Ies  apeccevo^,  ^a^\  fipiiikţmiiviţ  blapcbeş.  I^  coaur  i)^  figită  49  şw- 
yiBmfintş  ţumultMfiţRi,  #J  Iş  |m4s  pe  p9p««#  ^ti»  epflwt^.  Pn  m  renîanjwi»,4» 
jKs^e,  aucun  effprt  poifţ  voipjr.  On  eşşayş  d^i  f^i^re  ^yălşr  4e  T^IW')'^»  ,'W*'?  (W'j 
put  reussir.  Un  cpur^  e)£c|fi^(uţ  ţppliq^  S4r  }6  jtbonţţ  4.  siff  Ifi  .nşgipp  4a  «PIW, 

Qţaiţ  h  peinepei^cepUble,  (sţ  le  cow*  s'iŞQţead^jjt  fJBdbljemBnt  ţkow  le  /sminogcof»-  Qm 
^ume  d'un  blşac  laiteuţ  s'^ooiulsit  de  I4  ^vche;  Ies  eţţr4rpi|«s  ^taiţjit  fioî4($,  )i 
jrespiration  pepible  et  statofţat^ ;  Ies  pupilleş  etaieat  con^m^fÂ^,  et  Ies  yşw  iowi»^ 
^iles  dirigte  ea  Wt-  Oiţ  ş'emppBaw»  de  ideban;asser  le  qţftlaijiş  iî«  ;si^  rşt^oealţ,  4 
pn  eşşajra  4ie  le  rşţhau0âr  ^  l'«^  4^  cmcţ^ons  d'eţu  «h»i^  pliţces  mu  pMlf»  ct 
cUsrriere  le  dos,  «q  m&vşjţ  teaşps  fue  1^  râgion  du  cour  eţ  de  l'iEsştiWi^ii;  yţaiţpn^ 
D^rtte  de  lai^^s  sioc^p^eiS.  On  |Bss^y^  fiam  succes  dş  Caii»  Av^er  m  ffiâaj^  0'(9»' 

(O  3r*«  «mMuiI  JVim  oMi  tlreiOar,  U  fdnier  <«n. 

DOS  confr^res  qui  ont  accţam^  ia  France,  et  daos  Itt  maitu  desqubU  f^  119076  te  Joanil 
l^iOH  MţoiGALE  j[la  ftBDce  cst  paTţoutl}. 

N008  avoBS  iU  eaauite  efaez  rambanadrice^c  Frama.l'aflibasaadam^tait  «bstat;  M.  Iiann, 
iPEţucdec  Mcritaire,  oous  a  introduits  aMc  la  plus  ^acieuse  omabiliti  «t  noai  a  Cm  tokf» 
aeaaii  nmmanrinoplp. 

JSous  soouff^  allâs  i^leroent  h  Tlier^pa,  cbeţ  O^ewi-p^dia,  ifu  paftait  poyr  Odcnn;  v», 
ifayersaut  le  ţospliore,  f.ţxei  ^arco-Paclia,  premjfir  oţ64fK»n  4if  ŞuUfUL  ^^oellefft  «flwtn» 
boi»  ^ţ  intelligent  aflmiuistraţeur,  ii  a  ptii  Vţ^^ţiM  de  ^c«tw1, 4  iV  qi^ţUi  et  ftsnim  pv  » 
.ţ«eau  jardiiţ  dool  pşris  £erait  jaloux.  |1  est  botaniste  et  IjiorticuUevr;  j«  4»iş  tia  eATOjfer  to 
griffes  d'asperges  d'Argenteuil.  Vous  devriez  lui  euvoyer  aussi  de  ces  nwes  mie  v(Mtf  piiltira 
#vec  t^t  d'arţ,  eţ  <jwe  v^tre  naţique  pliHpe,  »6rit»ble  f^  «oz  rpsţ^s,  saM  «  bien  USrtidgn. 

De  chez  Marcg-Pşclia,  npus  pous  ţoţimeş  rendu*  cbe?  mpo  d>^  MptapbATf^-ţ^icb»:  IW 
ccja  en  calque,  barquş  li^^,  trop  fâgăre,  et  4anc  laquelle  jţ  n'^tais  paţ  trţn^ipille  eu  s««*iil 
^  jueş  amis  de  Paris. 

Dans  une  promenade  des  gens  du  beau  monde,  auz  Eauz-Douces,  sur  la  rive  f^^,  ph» 
şirop?  yu  des  «lUanies  4eş  barefps  ^isMaţu^s;  ipielqueiHii^  jp||ef^  )ya^'  îiţ^jwiţ  (Ies  pMs 
«ţoyteiu,  qui  ip^opt  doanii  euvie  4e  vite  revenir  voir  c^ţ  de  fs^^s,'  Voţui  ^Tţny,  pgr  ctfui^ 
quent,  vu,  du  c6te  d'Asie,  Scutari  et  rhdpiţal  militair^  De  ţâ  Şaadţţ-Şsy,  xpoQ  aoc^inttne 
e|i  ph^jw^e  ^  rii^p^  .du  Midi,  quţ  esţ  actuellemeqt  phţrinţcjsi)  9^  cbef  4e  rhdpjtal  nfli- 
IW^i  ^  ^f^  yo  ue  pşut  pjţş  pbannaiit  ppw  uou8.  U  bous  a  doooâ  ci»  rasşeuce  4e  roţe,  dMi 
nous  avons  toujours  uu  si  grand  besoio, 

fj^,  iiţafdj  şoir,  17  seplembre,  npus  ţvons  dlo^  cfaez  le  sooţrdii^tţur  de  la  ^angiM,  A  b 
fifi  dp  rep^s,  ţipur  igue  nptre  visiU  ^  ştamboul  mt  eonaplite,  ii  y  9  eu  yo  petit  ioceădie  kf» 
jleş  Pripces,  pu  l'oa  y»  di^jeooer  dans  Ies  caii^  chanUnts,  coţpuie  jt  Paris, 

On  a  trop  parl6  des  derviches  toumeurs  et  hurleurs,  pour  que  j'6l6ve  I4  voiz  )|  Iţur  wjet 

ţe  i»  septewbre,  oop  pwtou?  paur  Atb^es;  şi  is  ne  vous  ai  pas  trop  enauvă.  raoiiiez 
eucore  me  suivre  dans  qqd  ypyagţ.  ^    t-  r^     -r  v-mfwtw,   t. 

(ii  «♦W)  RrOMfc 
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^ti«  «t4'9<Mt  ft«9  MA  erni  pas  devair  insister,  dfl«raiQt()d9prav(i«ieHrr««9h5tM< 
ft'ua  vik6  «&t«,  kt  mwiDeuae  dş  h  boctehe  e(  da  tbearjm  pwaiiMit  ai  profonde!» 
«•PtMi»^^  «tt'oa  n'ota  MtiQduira  la  iKHnpo  atomăcftle^  Oq  %e  oaatonUi  d'ad^ 
iBiaMrer  un  Uvwent  d'ea»«AM  4»  terefawMtisQ.  Qui  fut  (ontervi  sasa  IMrQdturt 
şmm  reaulţat.-  Gn  un  awt,  )e  malade  n'^prouv»  aucae»  amÂliomlioA,  «t  wceomba 
vers  vm  hţure  d9  rapres-midl,  c'est^-'difc»  piog  heures  et  dem(«  ^viroq  «preş 
avotr «vakl«i t9 poison.  II  avait  pria  une  oaeeâ  peu  pr^s  d'aoide  pke.aiqH(V'oug« 
mpur,  Qţ  s'il  Q'eţait  pas  mort  des  eCTeU  imnediate  du  poiaoQ,  ii  await.  suceomM 
8V19  doute  par  aulte  de  Ia  oauterisation  profonde  de  VoBa^pbage  et  iei  festomao. 
Une  enquete  fut  brdonn^e,  mais  ii  n'y  eut  pas  d'autcifisie. 

C'wţ  m  1.9  oas  de  mpptder,  qiţe  c<»Dmei(»Dtr»-p«i80Qderaeidaph«aique,  M.  Cal- 
vfft  c«pşffill«  UA  ««lange  d'biiU»  d«  nein  et  d'bnila  d'oUvcs  w  d'ama^des  dauoes. 
QuaPt  a  l'aţide  ph^niqua  ripandu  sur  le  corpg,  9»  l'ealeve  focilemeot  avec  dM 
(rJţUQos  d'buile.  M.  HusevaQn  (]}  con^eill^  e«a>ffie  aotidota  de  l'acide  phânIqiM, 
lesaecbarato  de  chaox,  qu'U  prepare  de  la  maniera  suivante  ;  16  partiee  de  sucra 
blwe  an  pain,  sont  diaaout«s  dans  MO  parUea  d'eau,  et  oq  y  egout^  5  partiea  de 
(Aanx  recemmeQt  iteinte.  Oq  Uiaae  maceror  oe  melange  pendauat,  huit  jours,  ea  agi« 
tant  90uv(int;  00  QltrQ,  et  Ie  produit  de  la  filtratiOQ  est  âvapore  a  siccite.  ta  mâmo 
auteur  a  essaye  de  substituer  Ie  carbonate  de  chaux  au  saccharate,  et  ii  deolare  n'en 
ttvoir  pas  obtCQu  da  brilluta  r^sultats,  qiiot(}u'U  ne  soit  paa  reste  tout  ă  &it  ina£tif. 

'EMPOlSOimElieMŢ  VtA  Ui  »L01IB,  a  la  SUITC  m  VVUQTH  P'UMK  Pn^PARAIlON  P0DI( 
Lţs  CHSVBOX  (a).  —  Au  moia  de  fjvrier  1871,  R.  W..,  I«e  de  65  ans,  paraissait 
atteint  d'un  rhumatlsme  musculaire  avânt  son  principal  siege  dans  le  deltoide  eţ 
Ies  autres  muscles  de  l'âpaule,  el  Ies  deux  bras  6ţaient  perclus.  Le  docteur  Crocker 
flt  appllijuer  du  coton  sur  Ies  regions  douloureuseş,  et  donna  ă  l'interieur  diţ  jus  dQ 
eltron  et  de^  narcoţiqnes.  Une  amâlioraţion  rapide  se  produisuit;  mais  elle  ne  fut 
pqs  do  longue  durâe,  car  im  mois  plu3  ţard  M.  Croclcer  c6nstatait  l'existence  d'una 
paralysle  preşque  complete  des  extenseurs  des  dolgts.  Le  malade  pouvait  saisir  leq 
objets  et  I$s  serrer  avec  force;  mais  ii  etprourait  de  Ia  diiliculte  â  Ies  lâchef.  Aucun 
llserâ  ţi&  se  remo^uait  sur  Ies  genclves,  Oepuis  quelques  annees,  plusieurs  atlaques 
de  coliques  s'âtaient  produites.  L'eau  dont  ii  foisait  usage  pour  boisson,  etait  extralta 
d'un  puits  en  briques  şt  oonservee  dans  ua  s^u  da  bQi^ ;  quant  aux  vases  culinaires, 
IIş  n'offraient  rţeri  de  particuUer  a  notQr, 

Cependant,  k  force  die  rwherches,  M-  Crocier  flnit  par  dewnvrir  quş  ^epuis 
qulnze  ans,  Ie  maladQ  se  servait  d'une  şau  deatinee  3  noircir  1^  chevţux,  ţţ  qu'U 
pr^paralt  lui-mto)e  en  metţant  dans  une  pinţe  d'eau,  d^ux  cuiller^es  ă  tbiă  doi 
sucre  de  satufne,  et  trois  cuillerees  ă  tb6  de  ^ufVe.  Avec  ceţte  preparation,  ii  sş 
mouillait  Ies  cheveux  et  Ie  cuir  chevelu,  au  moins  une  fois  la  semaine.  L'usage  de 
ce  mâlange  fut  absolument  interdit;  et  sous  Tinfluence  de  I'electricite  et  de  l'iodure 
de  potassium,  Ies  coliques  ne  reparurent  plus  et  le  malade  recouvra  Ia  sânte. 

Sur  l'htdraste  do  Caiiada*  '-^  Le  doţtenr  Vander  Espt  a  presente  r6cemment, 
a  la  Societâ  royale  des  şciences  m^dicalţs  eţ  natureUeş  dQ  Bruxelles,  un  trarail 
interessant  sur  l'Hydraste  du  Canada  (3).  Cette  plante,  connue  aussi  sous  Ie  nom 
de  3ceau"4'or  (Hydputis  panadenşia),  «it  origin^ire  du  Canada,  eonune  eoa  nom 
l'indjqut,  et  apparlient  â  la  familie  des  RaBoaoulaaâes.  G'eat  la  rhizome,  jaune, 
lai^BScent  k  VUii  fhJs,  tortueux,  compoai  de  tuberoules  noueux,  ehamus  et  gamis 
d»  nombraaBea  flbres  longuea,  qui  est  «nployâ  en  mMeoine.  On  y  a  ddeeavert  deux 
alealofdes  :  l'un  jaune,  laberb^rine;  l'autre  blanc,  l'hydrastine. 

La  berb^ine  qui  existe  dans  l'âpine-vinette,  Ia  racine  de  colombo  eţ  dana  d'aptr^s 
boia  tinctoriaux,  se  presente  sous  forme  de  petits  prismea  groupea  concsntriquB' 
ment,  OU  d'alguiUea  soyeusea  d'ţin  jaune  olair.  Elle  est  inodore,  d'une  aaveur 
amire  persistante,  peu  soluble  ă  froid  dans  l'alcool  et  l'eau  diatUl6«,  eompletement 

(I)  Tht  Bofton  wişttietaandwrgicaitJoumdl,  i  Kvrier  Wi. 

(9)  ^imolM  tt  ButUHn  d»  la  SoeiM  d»  midtetne  de  Gând,  Krrier  1879. 

(a;  Jtmmal  it  midittne,  ehirurtit  tt  pharmaeohsie  de  SnweiiM,  avril  1872. 
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insoluble  dans  Tâther.  EUe  forme  avec  l'acide  chlorfaydriqae,  ua  sel  qui  onriallia 
en  flues  aiguilles  jaimes.  Quant  ă  rhydrastine,  elle  cristallise  soos  fonie  dt 
prismesâ  quatrepans,  d'un  blanc  telatant,  qui  par  la  dessiccationperdeotlar 
transparence.  Elle  est  tres-amere  etpiquante,  et  provoque  dans  la  bouehete  seas- 
tion  d'engourdissement,  ce  qui  fait  qu'on  Temploie  en  Amerique  comme  aaesiMsiqgt 
local.  Presque  insoluble  dans  l'eau,  elle  est  tres-soluble  dans  l'alcool,  l'e&er,  b 
ehloroforme,  la  benzine.  Comme  ces  trois  demiers  corps  ne  dissolvent  pas  la  ber- 
birine,  on  peut  tres-facilement  extraire  l'hydrastine  de  la  racine  reduite  en  poodit, 
en  la  traitant  dans  un  appareil  â  deplacement  par  un  de  ces  liquides,  et  oa  m 
obtient  ainsi  environ  11/2  pour  cent. 

Les  medecins  americains  ne  prescrivent  ni  la  berberine  ni  l'hydrastine,  mais  ou 
matiere  cristalline,  qu'il  designent  sous  le  nom  id'hydrastin,  et  qui,  d'apr^  M.  Per- 
rins,  est  un  melange  de  chlorbydrate  de  berberine  et  d'hydrasUne.  La  purete  de  ce 
produit  depend  de  son  mode  d'extraction.  —  Parmi  les  procâd^s  indiques  pour 
l'obtenir,  celui  du  docteur  Wayne  est  ie  plus  simple  :  ii  consiste  a  traiter  parnu- 
c6ration  et  deplacement  par  l'eau  fh)ide,  la  racine  du  sceau-d'or  reduite  en  poodre 
La  colature  obtenue  est  trait^e  par  l'acide  chlorhydrique ;  ii  se  forme  un  precipiţi 
qu'on  separe  ă  l'alde  du  filtre  et  qu'on  lave,  puis  qu'on  trăite  par  l'alcool^qB'OD 
laisse  cristalliser. 

L'bydrastin  se  presente  sous  forme  de  cristaux  aciculaires  jannes,  sans  reaetioB 
acide  ou  alcaline,  et  donnant  par  trituration  une  poudre  d'un  jaune  clair.  U  est 
soluble  dans  ralcool  bouillant,  insoluble  dans  l'alcool  froid,  l'elher,  le  chlorofOTiie. 
l'essence  de  terebenthine  et  l'eau  distillee.  Cependant  ces  differents  liquides 
acqui^rent  une  leinte  jaunâtre  et  contiennent  de  l'hydrasline. 

Le  rhizome  du  sceau-d'or  estunamer  analogueau  colombo,  et  parconsequeotuii 
tonique.  On  l'administre  sous  forme  de  poudre,  ă  la  dose  de  50  centigr.,  â  1  gr. 
50  cent.,  et  on  prescrit  l'bydrastin  depuis  5  jusqu'â  50  centigrammes.  A  doses  plffi 
elevees,  ces  substances  agissent  comme  laxatives  a  la  maniere  de  la  rhubaite.  Ce 
demier  effet,  d'apres  M.  Van  den  Corput,  en  l'absence  de  tout  principe  cathartupie 
ou  irritant,  serait  purement  passif,  et  dependrait  d'une  sorte  d'indigestion,  ou  de  ia 
pr6cipitation  du  travail  mecanique  de  l'appareil  digestif,  sous  l'influence  des  doses 
massires  du  medicament. 

Les  affectjons  dans  lesquelles  l'bydrastin  peut  âtre  employe  avec  avantage,  sont 
toutes  celles  qui  se  rattacbent  directement  â  l'atonie  ou  â  l'hypercrinie  des  mo- 
queuses  :  par  exemple,  la  dyspepsie  des  chlorotiques,  le  catarrbe  intestinal,  la  leu- 
corrhto,  les  inflammations  chroniques  de  Ia  muqueuse  oculaire  et  de  la  muqaeose 
văsicale.  —  La  decoction  pour  usage  externe  se  prepare  en  &isaat  bouiilir  SOgram 
de  racine  concassee  dans  500  grammes  d'eau.  N.  G. 


CHIRURGIE 


BXCKOI88ANGB8  FOII00BC8ES  BE  L'DRfiTHRB; 

Par  le  D'  Vaille,  k  Englefontaine  (Nord). 

Le  29  decembre  1871,  je  fas  appelâ  prto  de  M**  X...,  Ag^  d'enTiron  60  aos,  qai  accosii 
depuis  plusieurs  mois  des  douleurs  cuisantes  aux  parties  extemes  de  Ia  gtoâration.  EUe 
m'apprit  qu'elle  avait  conuneucâ  ă  aouffiir,  six  mois  auparavant,  k  la  soite  d'un  tnnii 
ezcessif;  qu'elle  avait  d6jă  6prouv6  plusieurs  fois  des  accidenta  aoalogues,  maii  beaooxş 
moins  intenses,  aprfes  des  nuu-cbes  un  peu  longues,  particuliferement  eo  iti.  Enfln,  elle  anS 
eu,  ii  7  a  do  cela  bien  loogtemps,  un  abc^  qui  s'^tait  lait  jour  par  le  vagin,  et  qui  sembknit 
avoir  6ti  un  phlegmon  p6ri-ut6nn. 

Aujourd'hui,  elle  avait  consultă  deux  olficiers  de  saută  du  voisinage,  dont  Tun  avait  era 
expliquer  les  accidenta  par  une  descenle  de  matrice,  l'aulre  6tant  port6  ă  soupţonner  vat 
afTection  interne  de  mauvaise  nature. 

La  malade  accusait  bien  un  peu  de  g6ne  du  cblA  des  lombes,  mais  c'ătait  plus  particali^ 
ment  aux  parties  extemes,  vers  la  vulve,  qu'elle  atlirait  mon  atlention.  Elle  roe  disait  qae  b 
nuii,  ou  dans  le  dicubitus,  elle  ne  soulTiait  que  fort  peu,  mais  i  peine  6tail-elte  i«vied'ii« 
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henre,  qne  des  âlanoemeuts  comiAen^ient  k  se  foire  sentir;  puis  c'ătafent  des  doaleurs  brd* 
lantes,  des  tiraillements  qui  angmentaient  encore  ă  la  soite  de  IMngeslion  des  aliments,  ott 
lorsqu'elle  vonlait  salisfaire  aux  besoins  de  la  mictioo  ou  de  la  d^făcation.  LMtat  g^n^ral  âtait 
fort  aMr^,  le  focies  amaigri  et  mauvais,  et  la  svtrexcilation  morale  âtait  telie,  gue  M"  X...  me 
dădaralt  que,  ptut6t  que  de  souflVir  aiosi,  elle  prif^rait  la  mort. 

Je  procedai  immădiatement  ă  son  examen,  et  je  trouTai  effectivement  un  tout  l^er  abaisse* 
ment  de  Ia  matrice.  Gelle-ci  d'ailleurs  paraissait  saine  et  ^it  parfaitement  mobile.  Mais,  en 
promenant  le  doigt  sur  la  vulve,  je  provoquai  une  dooleur  excessive,  imm^diatement  accus6e 
par  la  malade,  et  je  dteouvris,  k  l'onverture  du  m^at  urinaire,  une  rougeur  assez  vive,  autour 
de  fongo8it6s  tr6s-petites,  de  la  grosseur  d^lne  Ute  d'6pingle,  et  un  peu  plus  fonc^s  que  le 
voisinage.  II  n'y  avait  pas  ă  s*y  m^prendre,  j'avais  alTaire  ă  ce  qu'on  a  appelâ  vigitations,  ou 
excroiuances  fmgueuHi  de  l'urithre,  et  tous  Ies  accidenta  devaienţ  s'y  rattacher. 

Je  caut4ri8ai  simplemeut  avec  le  nitrate  d'argent,  et  je  recommandai  de  tenir  constamment 
un  linge  mouillâ  et  froid  sur  Ies  parties. 

Malgrâ  ces  pr^cautions.  Ie  lendemain  et  le  jour  suivant,  ii  y  eut  une  râaclion  des  plus  vives, 
avec  {rissons,  embarras  gastriqoes,  et  douleurs  excessives,  sHrradiant  du  m^at  vers  Ies  reins, 
et  dans  tout  le  ventre.  Ces  accidents  c^dferent  le  troisifeme  jour,  pour  faire  place  ă  un  calme 
depuis  plusieurs  mois  inconnu  de  Ia  malade. 

Deux  nouvelles  cautărisations  ayec  le  nitrale  d'argent  amenferent  encore  quelques  phino- 
m^nes  de  r^ction ;  puis  la  douleur  dispărut  peu  ă  peu,  l'appătit  revint,  et  avec  lui  l'embon- 
point  et  des  conleurs  meilleures.  On  ne  voyait  plus  ni  excroissances,  ni  rougeur  autour  du 
mtat. 

Cetteobservation  m'a  păru  interessante  ă  cause  de  refTciproduit  sur  l'etat  general 
par  une  affectlon  si  peu  importante  au  premier  abord,  et  aussi  par  la  rapidit^  avec 
laquelle  Ies  accidents  ont  dispăru  â  la  suite  de  quelques  cauterisations  avec  le 
nitrate  d'argent.  J'ai  cru  d'ailleurs  qu'elle  ne  serait  pas  inutile,  et  pourrait  feire 
eviter  quelques  erreurs  de  diagnostic  comme  celles  qui  ont  fait  soulîirir  plusieurs 
mois,  en  pure  perte,  la  malade  sujet  de  cette  etude. 


biblioth£que 


PHYSIOLOeiE  ou  SYSTtlE  NERVEUX  CifltBRO-SPIIIAL;  d'aprte  l'analyse  physiologique  des 
mcuvements  de  la  vie.  par  H.  Ie  docteur  £douard  Fourni^,  m6decin  de  Tlnstitut  des  sourds- 
muets.  Paris,  1873.  Un  fort  volume  in-8*  cartonul  de  832  pages.  Adrien  Delahaye. 

II  est  impossible  de  songer  k  analyser,  m6me  iocomplâtement,  un  livre  qui  comprend  tant 
de  choses.  La  physiologle  du  systfeme  nerveux  c^râbro-spinal,  telle  que  l'entend  M.  Ie  docteur 
Edouard  Foumiâ,  c'est  la  physiologie  de  I'homme  tout  entier,  de  l'homme  fonctionnel  aussi 
bien  que  de  rhomme  organique ;  c'est  de  plus,  c'est  surtout  la  psychoiogie.  Si  ce  n'^tait  que 
oelal  Mais  Tauteur  est  un  travailleur  intr^pide  que  rien  n'arrMe,  que  rien  ne  rebute,  et  qui 
n'a  pas  recul6  devant  I'exposition  ou  la  râfutation  de  tous  Ies  systfemes  antărieurement  connus. 
Pbysiologie  proprement  dite,  philosophie  materialiste  et  spiritualiste,  psychoiogie,  morale ; 
doctrine»  naturaiistes,  doctrines  mddicales,  syntbtaes  physiqnes  et  construction  du  monde,  ii 
a  tout  aborda  râsolâment,  tout  examina  et  tout  jug^.  Cest  Enorme  et  c'est  tr6s-beau.  Mais 
que  voulez-vous,  O  lecteurs  b^năvoles,  —  comme  on  disait  jadis,  du  temps  que  Ies  lectenrs 
etaient  b^ndroles  en  effet,  —  qne  voulez-vuus  que  fasse  un  pauvre  critique  devant  une 
ceuvre  parellle7  Rien  qu'ă  vous  soumettre  ses  htoitations;  rien  qu'i  ^num^rer  ses  interro- 
gations  et  Ies  besoins  d'explications  qui  surgissent  en  fonie  el  foro^ment  en  face  de  mani6res 
de  voir  qui  ne  soni  pas  celles  auiqnelles  on  est  babitu6 ;  ii  Iui  landrait  diz  fois  phis  d'espace 
qu'il  n'en  pent  occuper  dans  ce  journal,  et  ii  vous  faudrait,  ăvous,  dix  fois  plus  de  temps 
qn'on  ne  pent  raisonnablement  voui  en  demander. 

La  seule  chose  qu'il  nous  paraisse  convenable  de  tenter,  c'est  de  donner  ane  idte  de  Ia 
grandeur  du  tableau,  en  comptant  sommairement  Ies  divisions  du  cadre  : 

Lea  prolâgom^oes  traitent  du  mouvement  en  giniral,  et,  en  particulier,  des  mouvements 
de  Ia  vie.  La  premiere  pârtie  —  Ie  livre  en  comprend  six,  avec  des  divisions  et  des  sous- 
divisions  nombreuses,  —  la  premifere  pârtie  est  consacr^e  aux  propri6t6s  pbysiologiques  du 
systeme  nerveux.  La  m^thode  experimentale  et  Ies  pnxMi»  d'experimentation  employes  dans 
retade  du  syst&me  nerveux  y  font  l'objet  de  tout  un  cbapitre,  et  ce  n'est  pas  Ie  moins 
iuteressant  Le  livre  II  de  cette  premiere  pârtie  expose  compietement  Tanatomie  et  Ia  phy- 
siologie de  loutes  Ies  parties  qui  composent  Ies  centres  nerveux  chez  I'homme,  moeOe  et 
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fltip^ph4lei  —  l*  4eositaie  putie,  eptrant  pliu  avent  im»  ^  (ţUIţme  Aw  i?v^om  49  Oft- 
ice nervanz,  ezainiiicţ  d'ţbord  lea  tbiories  de  Gali  et  des  localisateurs;  puis  elle  donnela 
^MsUjeatioQ  (tes  fenetiOBS  iatriw^es  et  des  (pnctions  composdes  du  «ysUme  merveuz.  —  La 
troişi^me  pârtie  6tudie  ta  fooptiop  aiiibrormoifioa;  en  premier  lieu,  Texcitact  fonciionnel  on 
impressioD  sentie;  en  deuxifemci  Uen,  I4  matii^re  ^cctionnelle  (|es  scnsations.  Ies  besoiog.  Ies 
p^iODŞ,  etc.,flt(t,);  ţi)  troin^mş  lieu»  ,)şs  iQpuyementg  fonctionuels,  c'est-â-dire  le  mto- 
piţDie  de  la  transfonnatiQD  de  la  matiâre  lonctionnelle  cărâbro-motrice  enmouvemeDts  {onctiou- 
Delw  -T-  Ia  qoatntoie  pârtie  est  conşacrte  aiu  fpociions  intrin&feques  mâdullo  et  cărâbello-rao- 
bipes,  —  Ifi  cioqui^iqe,  «PS  fonctionscomposâes  d^nutriţion,  de  reproductioa  Qt  de  relatioD.  — 
Pans  la  «ixi^we,  gui  porte  pour  titre  :  a  Pu  priqcipţ  das  dâterşoinaţicwy  dups  a^  Fappoitf 
«vec  la  oiatiiMţ  fbnctioimelle  aârâbrormoţrica,  «  şoqt  passâs  şn  revuş  leţ  oppiQfiţ  daţ  gnudi 
philosophes  ii  propţN  de  rjpsliqcţ  eţ  4e  la  sţnşibilit^  utstinetiyiţ;  U  pIUWiqloJsiA  ^  Jai>Şig»  f( 
de  b  parole;  le  principe  de4  d^termioations  de  riiomiue,  rint^Ugşncţ,  i.'âwe,  kt  pripcţpe  de 
vie.  Ia  sensibilii^  intelligente;  Ia  place  de  rhomme  dans  ţa  naţqre.  Ie  daryriaispe,  l^  soiHIPliIt 
le  j^ye,  las  balludnations,  etc.      : 

Oo  voit  par  ce  sonmiaire  âcourtâ  et  rapide  qw,  n  vojununeiv  que  soit  1^  livrf  de  ¥.ll 
dooteur  Fourniâ,  ii  est  cependant  conteiţa  dans  des  limites  fort  restreipţe^,  eu  ăgard  ţ  I4  ptir 
tiplicitâ  et  ă  la  complexită  des  matiferes  traitâes.  On  v(^t  aiusi  qi^  ranaijrţe,  ţiftti  qoe  099 
le  disions,  en  eţt  vâritablepoent  iaabordat)le.  Elle  ne  pourrait  (t|«  qu'illuspire,  Noas  noţK  Jxir- 
neron^  a  quelques  indicationiţ,  afin  de  prouyer  h  l'auteuţ  şt  1^  nos  l^teum  giţe  ows  mmţ 
Io  aţtentivement  le  livre  dont  nous  avons  Thonneur  de  rendre  oonpte,  Cen  indieaţiow  w 
sont  pas  prises  au  hasard.  Elles  signalent,  au  contraire,  des  points  qai  noos  ont  para  MVr 
veaux  dans  l'ceuvre  de  M.  le  docteur  Foarniâ,  et  parliculiirement  dignes  d'attention. 

Void,  iulvant  Taulenr,  ootDnxnt  on  peat  concevoir  las  conditions  anitamiqiua  dei  aeqm- 
siUons  ctr^bralei :  «  I^es  impressions  sont  perţues  dans  Ies  covio}ies  opttqoeti  4t  U  1«  moBr 
yement  qui  accompagne  (a  perceptiop,  se  propage  ă  trayţrs  le  poyau  UÎmiţ  d»  Ţenţ^idifite  jqit 

Sa'auz  cellules  de  la  p^phărie  corticale,  et  du  contact  du  naiouvţment-perception  aviBC  qw 
.  eroiferes,  ii  râsulte  une  modalitâ  persistante  in  pont  qui  constitue  matârlellem^t  I9  wiHim 
acqttite  (p.  315).  »  Bien  entendu,  nous  lie  Jugeons  pas.  Neus  tetftons  m6me  ţoqtes  Ies  que»- 
tions  qui  se  pressent  au  bout  de  notre  ptome  :  le  noyau  i>lane  de  i*enc6phale  o'est-41  qu'ot 
oigane  de  transmission,  qu'un  condacteur?  Une  modalitft  persistante  Ai  potte  est-elle  antre 
chose  qu'une  modalitâ  intermittente  7  ele,  Soua  exposons  simplement.  A  la  page  338, 
l'auteur  complete  ce  qu'il  a  dit  page  315  :  «  Ces  notioos  ocqaises,  terit-il,  peuvent  ttie 
iţout  instant  răveiUâes  dans  la  no^pioire,  et  c^pştitqer  par  ee  fai(  qoe  perofptioia  dewx)" 
venir.  Or,  la  ptrception  dt  souvemr  se  produit-ejle  dans  l^s  eellules  de  la  p6ripb6ne  C(ff- 
ticale?  Se  produit-eUe  dans  ces  m6mes  cellules  dont  la  modaUlâ  reprăseole  la  notion  aoquiae} 
Nous  ne  le  pensons  pas,  et,  ă  d^faut  d'expâriences,  nous  pouvons  donner,  &  Pappai  de 
notiemani^d»  voir,  dţe  raisons  qui  âqnivaieot  ă  des  pir«uy«$  :^*  ţ|la  pţrooptjap  4es 
inpresşions  ^t  reprăsent^e  par  leş  mâmes  cellules  qui  reprâsepţeoţ  leş  noUoQţ  Miqaiie^ 
l'aotivitâ  c^brale  ne  ponrrqit  s'e^ercer  saos  r6vei|I«r  siniultanâment  tovtes  Ut»  perceptioni, 
ee  qui  reqdrait  i'iwit^  du  oeqtre  de  perceptiop  et  IMvolutiop  de  la  pensâe  tout  a  (^t  impa»- 
libleţ;  2*  si  Ifs  cellules  de  la  pâripb^e  oorticale  reprăseqţant  le«  notions  acquisQs  âUi«nt  ii 
ntaM  tenp«  le  ai^e  de  Ja  poeeption,  ii  «a  râsulterait  que  leg  16»i90s  da  1»  p^npjM^  c^rtk 
Mie,  si  fr^uentes  oljez  Ies  dânxule,  s'aecompigBeraient  aonHteulanent  4b  1«  parte  fyt  te  mh 
(poire.  n«i««Qoore  de  la  pevte  d«s  perceptioMi  Or,  qous  savom  que  daos  m»  vweo^laim, 
la  oaioioiM  Muie  se  perd,  et  qite  Ies  inpresslowi  aotoellefi  tml  îNMore  «nacoptil^lei  4a  tiyvSa 
]»  centre  4e  peicspUon..hi  im  perţeptieqs  de  sovvenir  se  produiient  dans  la»  coj^cdep  pptiqDM 
«l]«s-in6niei.  Tootee  le*  perceptions,  «cUieUet  ou  de  souvenirrne  s«  distingue^t  «aţre  «Qh 
que  par  l'originB  da  mouvement  ipipressioaneur  qui  Ies  provoque;  le  DHwyiUMiit  q^  dMw 
naissanoe  aux  impressions  actuelles  provient  d»  la  p^ripbirio,  al  se  traoffiiM  k  trwerf  li» 
n^  impreetiOBMuni  le  mouveniept  qoi  engendre  Ies  pereeptiow  de  ffonyenir  Fwmat  de 
l'acUvitA  des  eellules  de  la  pMpbMe  cortioide  dP  cerveao,  La  t^p^tiliov  d'nae  psrpeptiM  «• 
constitue  pas  ă  elle  seule  le  souvenir,  c'est  Evident.  Poor  qn'il  3  att  M|}VMir«  H  fimt  qM  b 
Qioi  âtablisse  un  rapport  iptime  eptrQ  I4  psrceptien  reprodiiite  «t  la  pereepţioa  premiftK,  et 
quMl  ait  conscience  dş  ce  rapport  n 

n  est  nn  autre  point  sar  lequel  1^  Ie  docteur  Ed,  Foumiâ  s'appuie  dans  tont  le  coois  de 
son  livre,  sur  lequel  ii  revieot  sans  cesse,  et  auquel  ii  altache  ândeounent  une  {mportanoe 
capitale.  Mous  voulons  parler  de  la  distioctioo  qu*il  âtabjit  entre  la  vie  organiqoe  el  Ia  «)• 
foDCtionnelle.  U  va  nous  dire  ce  qu'il  entend  par  lă.  et  ii  pops  penqeltra  de  lui  spoaiallre 
i.  cet  «gard  quelques  courtes  remarqpes,  qui  pe  sont  que  Texpressign  de  pos  tţgrsts  «k  Ji 
d^ut  de  prteisioa  dens  Ies  iennesdoDt  ii  se  sert: 

«  MoDS  avons  recoopu,  dit>il,  dans  tpus  leg  orgapes,  »«ns  «ycepţiop,  dem  «ţdres  d«aM^ 
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vemenln  :  leş  fji»  fiontumff  tt  nttacbant  ă  la  vie  propre  de  roi^gajse,  ă  la  vie  organique ;  Ies 
iQtres  intennittmis,  ep  rattachant  ă  la  ^  fonctionnelle. 

•  Cette  disQactioD  importante,  gu'll  iie  faut  pas  coHl&aăr^  avec  celle  de  BIchal,  nous  a  con- 
duit  i  ^todier  dans  chaque  organe  :  ţ*  ce  ^  appartient  ă  la  vfe  organique,  c*est-4-dire  le« 
pvfritUs  orgtmiques  et  Ies  prodoits  de  ces  propri^t^ ;  2*  ce  tpri  appartient  klivie  fonctlon- 
nefU,  c'est->-dire  Ies  ţrojniitit  physiologiques  et  Ies  rteuMats  As  leur  mise  eu  activiti.  » 

M-«e  qm  fetide  de  fct  Vieergabique  et  des  proprfM£sorgaalquei  ne  reasortit  pas  k  ia  phf> 
Mogie?  r  a-t-fl  dans  Ies  d^finitions  dsna^  par  M.  Poamiâ  qaelfoe  cfaosa  qni  i'^atorist  i 
crto  cette  wrte  d'antagonisme,  eette  distinction,  s'il  le  veut,  Mtre  Im  propriîtte  organiques 
et  Ies  propri^tăs  phjsiologiques?  Non,  car  ft  la  page  12,  ii  dtfalt  aiasi  la  ph^sioiogie  t  ■  La 
{AyMugfa  eit  ia  Mfcase  ^  a  pour  Imt  l'itude  dci  monvcmestf  da  1«  Tie,  wit  en  em- 
mtmes,  soit  dans  lenrs  rapports  avec  le  mouvement  extâriear.  » 

â  dit,  page  S7  i  «  Noot  powwna  dâiigner  saas  le  nom  de  invpriâtâa  fmotionulks  ou  ptn/- 
*iologigms  lea  ţmpridUa  orgaoiqnes  de  eluqiie  tissu  en  6tat  d'aotivitâ  fonctionnelle»  Et  i| 
ajoate  :  ■  Ces  distinctions  n'avaient  pas  M  ^tablies  jusqu'ă  prdsent,  parce  qu'on  n'^tait  pu 
eotrţ  dani  l'ordre  d'idtes  qnl  noDS  a  aatureUemeat  amenâ  k  Ies  formulei';  mai»  elles  aont 
I^gitimes,  nâcessaires,  et  la  suite  nous  prouvera  combien  ell«i  S09t  importantes  et  utiles.  » 

La  diatincUou  entre  Ies  ttomremenls .  oigani^ies  et  Im  moavementa  foactionnela,  noua  le 
«mlou  imx ;  n»i«  ii  no«s  «smble  regi«ttât>ie  que  l'autAur  aii  laissă  subaister  uoe  appareoce 
da  «oofuaion  dan*  Ies  tennes  :  fenctionnela,  organiques  et  pbysiologiguea.  Cest  surtout  lors- 
qu'on  s'âcarte  des  acceptions  ou  des  idâes  gănăralement  adopttes  qu'il  convient  d*apport«r 
Qoe  rigueur  m6me  excessive  dans  Ies  mots  qu'on  emploie. 

Eo  nmmt,  a  paraltrait  que  pour  M.  la  docteor  Pournii,  ia  phTsiolAKie.  analgni  la  dâfini- 
tion  qui  prteMe,  ne  comprend  que  Tâtude  de*  mouveueBts  oa  des  propdâtâ*  fanctiotinetb 
«  Las  meuvements  de  la  vie  fonetiomelle,  terit-il,  page  35,  ri^sultent  dan*  ce  qu'iis  opt  de 
particulier  et  de  distinctif  des  propri^t^  pbfsiologiqttea  d«  Torgane  qui  (ea  effectue.  Ainţi, 
pir  dempie,  le  eotur,  dan*  aa  fonttioo,  se  fiwtracte  d'une  faţoi»  toate  pwMculi6re  ă  cause  de 
b  prapiiită  iohirante  aux  fibres  musculaires  (conlractilit^).  » 

Est-<»  forcer  Ies  cons^ences  que  de  coaelnra  de  ce  pasaaga  que  rant^ur  consid^  la 
WtritJaa  dea  fibres  mnruiaires  etfonaa  B'apfwtepaot  pas  A  la  pbjrsiologta?  Nous  os  le  oroyons 
pas,  car,  ă  la  page  li3,  ii  ioaiata  sar  qetta  oppoeitioB  t  «  Cea  mouvemsnts,  6crit-il,  lout  k  tiit 
<frt|iger8  aux  mouveawota  ^olutifi  de  |a  mali^,  manifestant  ractivitâ  de  l'orgaae  vivant 
loug  une  forme  speciale  et  dai^  uţ  but  diteimin^,  sont  ies  mouvemenis  fonctionntls,  et  noua 
dJsoDS  qu'ils  râsulteat  des  projnriiUt  phytiologiquei  du  tissu,  par  opposition  aux  mouvements 
de  nutrition  qui  r^sultent  des  propriiUs  organiquet  des  mâmes  tissus.  Ces  demiers  enlrent 
en  aclion  en  vue  du  maintien  de  Forgane,  tandis  que  Ies  autres  ne  se  manifestent  que  lors- 
qu'il  iauţ  utiljşer  i'organe  lui^mâme  dans  un  but  dătenninâ,  et  pour  un  r6sullat  qui  se 
nwotre  toujours  en  debors  de  l'oiigane  qui  est  mîs  en  jeu.  »  Page  138,  ii  pricise  davantage 
le  sens  qu'il  doone  aux  propriălâs  pbjsiobgiques :  a  Cest  la  mise  tnjeu  des  propriiUi  orga- 
niipus  dans  un  but  ditermini.  » 

Sans  insister  plus  qu'il  ne  convient  sur  ce  sujet,  nous  estimons  que  Tauteor  e6t  mieux  bit 
dane  pas  vouloir  diftnira  du  domaioe  da  la  pbysiologie  Ies  propriâtâs  oiţaniques,  et  qu'eo se 
contentant  du  mot  a  fonctionnel »,  qui  rend  compMtement  sa  pensâe,  ii  ei^t  âvitii  une  confuâon 
possibir,  «p,  tout  ai|  moinSk  <pargii6  k  sea  lecteurs  une  diincuUe  d'interpieiation. 

Cest  une  correction  qni  pourra  aistoieot  itre  faite  quand  on  tirera  la  deuxitoie  âdilion. 

Nous  na  vooloiia  pu  qnitter  ca  livre  laaa  adrassar  nea  plHS  siactKS  compiimenta  k  H,  Adrian 
Delabayesur  l'tUgant  cartonoaga  dont  ii  a  revMn  rtsarre  df  M.  le  docteur  jEd,  fwn^ 
Maus  avona,  depois  longtemps,  trop  insista  sur  ca  dâtail,  -<■  ^ui  a  bien  «on  utiiit4  et  aon 
cbarme,  •—  pour  nous  refuser  Tbumble  satisfaction  de  croire  que  BOOf  ne  sommea  pa«  toat  k 
&it  «Irapger  i  l'astensioa  da  cetta  eiceUente  habilude.  ■»-  M.  L> 

ACADfiMIES  ET  SOCmitS  SAVANTES 

ACAOtaiE  DE  ■EQECINt 
Stegţe  in  IB  navaiqbre  \m,  —  Prisidaoce  da  H.  Buia. 

M.  le  ministre  de  l'agriculture  et  da  commerce  transmet : 
1*  Les  comptes  rţndus  des  maladies  âpiddmiques  qui  ont  r6gn6  pendant  i'ann^e  1871  dans 
las  departemenls  des  Hsules-Prr^nâes,  de  Ia  Vendâe,  de  TAisne,  de  la  t)ordogne,  dllle-et- 
Vilaine. 
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S*  Un  rapporl  de  M.  Ie  docteur  Prestat,  sur  une  ^pid^mle  de  fifevre  typbolde  qui  a  rtgni  eo 
1872  dans  la  coaunune  de  Bessancourt  (Seine-et-Oise).  —  (Corn.  des  ipiddmies.) 

3*  Un  rapport  de  H.  le  docteur  Lemonnier,  sur  le  service  mâdical  des  Eaox-Chaudes  (Baitei- 
Pyrânto)  pendant  l'annâe  1870.  (Com.  des  eaux  minirales.) 
La  correspondance  non  officielle  comprend : 

1°  Des  lettres  de  candidature  de  MM.  Belhonune,  Empis,  Parrot,  Houel,  Chaicot,  Uboul- 
bine.  Auguste  Voisin,  Cornii,  pour  la  place  d^clar^e  vacante  daos  la  aection  d'anatomiepiikD- 
logique ;  —  de  M.  Baillon,  dans  Ia  section  d'histoire  naturelle  mddicale  et  de  tb^rapeutiqiR; 
—  de  M.  Achille  Cliereau,  dans  Ia  section  des  membres  assodis  libres;  —  de  IL  Tnsbot,<laiii 
la  section  de  mădecine  v6t6rinaire. 

2*  Un  m^moire  de  M.  Ie  docteur  Bonnet  (de  Bordeaiu},  rektif  k  Ia  «pontan^ili  du  cluMa 
(Com.  MM.  de  Kergaradec,  Uârard  et  JoIIy.) 

3°  Un  trevail  de  M.  Ie  docteur  Châron,  sur  Vunil  de  Ia  destruction  du  poumon  daub 
phthisie  chronique  par  Tinhalation  des  vapeurs  des  easences  oxygtoâes.  (Covl  MM.  Binti  el 
Delpech.) 

W  Une  rtelamation  de  priorită  adress^e  par  M.  Ie  docteur  Brissez  (de  liile},  an  saijd  du 
speculum  prisentă  par  M.  Devilliers. 

6*  Cn  pli  cachetă  relatif  k  la  digitaline  cristallisâe,  dăpos^  par  M.  Nativdle.  (Accepta.) 

6*  Une  lettre  de  M.  Ie  docteur  Ars6ne  Dronet,  accompagant  Tenvoi  d'une  note  sur  le  tnilt- 
ment  du  cholâra  et  de  la  chol^rlne  par  Ies  badigeonnages  au  coUodion.  (Gmunission  da  d»- 
Kra.) 

M.  DivauERS  dăpose  sur  le  bureau  Ie  Compte  rendu  du  service  m^ical  du  chemin  defer 
du  Nord,  pour  Tann^  1871,  par  M.  Ie  docteur  L^n  Gros. 

M.  Tardieu  pr^nte,  au  nom  de  M.  Ie  docteur  Lioas,  un  exemplaire  de  rarticle  CiTUEP- 
siE,  extrait  du  Dictionnaire  encyclopidique  du  acienees  midieaUs. 

M.  Dbpadl  pr^sente,  de  Ia  part  de  M.  le  docteur  Gu^niot,  deux  brocbures :  I'une,  S»  Ut 
fistula  urinaira  de  C  ombilic ;  —  Pautre,  Swr  l'aUongtmmt  adimateux  avtc  proUtpna  A 
col  uUrin  pendant  la  grotsttse  et  Caccouckement. 

M.  Cb.  ROBiif  pr6sente  une  brochure  Sitr  Ies  fiivres  inUrmittentts  jmtumoniqutt,  m*c  trt- 
cts  ihermographiqms,  par  M.  Ie  docteur  Armaingaud ,  de  Bordeaux. 

M.  Barth  pronie  un  mămoire  sur  Ies  Jiiptnres'pritendues  spontan^es  du  comr,  par  M.k 
docteur  Laboulbine  et  par  M.  Labarraqne,  interne  des  hOpitaux. 

M.  Larrbt  oITre  en  hommage  de  la  part  de  l'autenr,  M.  le  docteur  Toussaint-Maitin,  oo 
volume  intitula  :  Manuel  abrlgi  da  iUmetUs  de  physiologie. 

M.  LE  Presideht  informe  TAcad^mie  que  le  bureau  a  dfeid^  de  lui  proposer,  tors'  do  pn>- 
chain  renouvellement  annuel  du  bureau,  la  nomination  d'un  secr^taire  perpetuei  intârioâire 
et  d'un  secr^taire  annuel,  Ibnctions  jusqu'ă  ce  jour  rempUes  avec  tant  de  zile  et  de  laltutptf 
M.  Jules  B^clard. 

L'Acadimie  procide,  par  la  Voie  du  scrutin,  &  I'ălection  d'un  membre  tilukire  dans  la  sec- 
tion d'hygifene. 

La  commission  prăsente :  en  premiere  ligne,  ea;  mquo,  HM.  Hillairet  et  TbtophUe  RoorI; 
—  en  deuxiime  ligne,  ex  xquo,  MM.  Lagneau  et  Lunier. 

Au  premier  totir.  Ie  nombre  des  votants  €\aai  de  77,  dont  la  m^oriti  est  39,  II.  BiUaiitt 
(Atient  37  suffrages;  —  M.  Tbiophile  Rouasel  37;  —H.  Lagneau  2;  —  M.  Lunier  1. 

An  deuxiime  tour,  le  ncnnbre  des  votants  âtant  restâ  Ie  mtoie,  M.  ThtoiMe  Roaasel  ob- 
tient  Al  sulTrages;  —  M.  Hillairet  35. 

Ed  consăquence,  H.  Th6ophiIe  Roussel  ayant  (d>teDa  la  migorit^  du  suflrages,  est  produit 
membre  tttulaire  de  rAcad^mie  de  m^decine. 

M.  le  docteur  Odlhort  Ut  un  travail  intitula  :  De  Chyoscyamine  et  d*  ion  action  tUua  la 
affectioM  convulsivts  ou  spasmodiquts  {tremblement  mercuriel,  sHiiU,  titanos,  etc.). 

M.  Oulmont  a  studia  l'byoscyamlne  au  point  de  vue  pbysiologique  par  des  exp6riaioe>  itf 
l'bomme  et  sur  Ies  animaux,  qui  ont  iii  publites  ii  y  a  deux  ans.  Les  recherches  tlifteipaa- 
tiques  qui  forment  Ie  complement  de  cette  âtude  sout  l'objet  de  cette  uouvelle  communieatiOB. 
L'auteur  est  arrivă  aux  conclusions  suivantes  : 

1*  L*hyoscyamine  repr^nte  tous  les  principes  actifs  de  la  jusquiame.  La  l!xlt6  de'taoMB- 
position  donne  ă  son  eroploi  une  pr^cision  que  l'on  n'obtient  pas  avec  la  jusqokmt  ea  i^ 
stance. 
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3'  L'hjoscyamine  doit  âtre  administra  d'abord  k  faibles  doses  (2  milligrammes  par  jour), 
soit  en  pilnles,  soit  sous  Ia  forme  d'injections  tiypodermiques.  On  poarra  augmenter  Ia  dose 
jusqu'ă  10  et  mame  12  milligrammes  par  jour. 

3*  Le  medicament  devra  6tre  continua,  mame  s'il  snrvient  quelques  lâgers  ph6nom6nes 
d'iDtoxicatioD,  comme  de  la  steheresse  de  Ia  gorge  et  de  la  dilatation  des  pupilles.  Mais  si  Ies 
symptdmes  deTiennent  graves,  et  bMI  se  produit  des  accidents  c^r^braux,  ii  faudra  suspendre 
le  mădicamenL  Gependant,  ces  symptdmes  sont  fugaces  et  disparaissent  rapidement 

4*  L'byoscyaminc  ewnce  snr  l'homme  une  action  narcotiqtie.  Elle  est  efBcace  contre  la 
:  87iii;>t<lme  doaleur  et  contre  Ies  n^vralgies  en  particulier,  mafs  son  efflcacitâ  est  moindre  que 
celle  de  l'opiara  et  de  la  belladone. 

5*  Ce  medicament  exerce  nne  action  favorable  dans  Ies  nâvroses  spasmodiques  et  convul- 
sives.  II  gu^t  Ie  tremblement  mercuriel  dans  des  cas  o(i  tont  antre  traitement  avait  âchou& 
L'hyoscyamine  a  procura,  dans  le  tremblement  senile  et  dans  la  paralysie  agitante,  nne  amă- 
lioration  que  n'avait  foumie  nuUe  autre  m^dication. 

6*  Son  action  est  nuUe  dans  l'ataxie  locomolrice.  Dans  le  t^tanos  traumalique,  quoique  le 
bless^  ait  succomb^,  elle  a  dâtennind  dans  Ies  symptAmes  une  r^mission  assez  marquâe  pour 
que  Ia  question  ne  semble  pas  răsolue,  et  appeler  de  nouvelles  recberches. 

(Ce  trarail  est  renvoyâ  ă  la  section  de  thârapeutiqne  et  d'histoire  natnrelle  medicale,  consti- 
tuie en  commission  d'ălection.) 

M.  GoBLER,  au  nom  d'une  commission  dont  ii  fait  pârtie  avec  MM.  Boucbardat  et  Reguault, 
lit  un  rapport  sur  un  travail  de  M.  le  docteur  L^on  Soubeyran,  professeur  agr6gâ  h  l'^cole  de 
pharmacie,  et  de  M.  P.  Dabry  de  Tbiersant,  consul  de  France  en  Cbine;  ce  travail  est  inti- 
luie :  tludes  sur  la  matiire  midicale  des  Chinois. 
La  commission  propose : 

1*  De  remercier  Ies  auleurs  de  leur  Irfes-iot^ressante  communicalion. 

T  De  Ies  fâliciler  sur  Ies  râsultats  acquis  et  Ies  encourager  dans  Ies  rechercbes  laborieuses 
et  âminemmenl  utiles  qu'ils  ont  entreprises. 

3*  De  recommanderlesauteurs  ă  la  bienveillance  de  M.  le  nilniatre  de  Tinstraction  publique 
ă  PelTet  d'obtenir  Timpression  aux  frais  de  Ffitat  de  leur  savant  ouvrage,  (Adopta) 

M.  le  docteur  Pean  prâsente  une  sârie  de  malades  ă  qui  ii  a  pratfquâ  divcrses  op^rations. 
—  La  sâance  est  levâe  ă  cinq  heures. 

— — ^•^-  — 
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Des  prtncipet  morbifitiues  (ttrigine  vigilaU,  par  Mordtuan.  —  Revue  des  recberches  et 
des  dto>uverte8  faites  sur  le  parasitisme  râsultant  de  Ia  fermentation  comme  cause  des  mala- 
dies  infectieuses  ou  zymotiques  des  animaux  et  des  v^ătaux.  Malgrâ  son  âtendue.  plusieui's 
travaux  manquent  ă  Tappel,  ceux  de  Ballier  et  de  plusieurs  autres  ne  sont  pas  m£me  men- 
tionn^;  Pasteur  et  Davaine  sont  Ies  senis  franţais  qui  aient  Thonneur  d'Mre  cil^s.  La  conclii- 
sion  est  Ie  doute,  malgră  toutes  Ies  esp^rances  que  donne  Ia  voie  Irac^e.  II  annonce  que  le 
gonvemement  italien,  comprenant  la  băute  importance  de  ces  recberches  ponr  la  salubrit^, 
Tagricalture  et  l'industrie,  va  ^tablir  le  premier  laboratoire  parasitolQgique  sur  la  proposition 
da  docteur  Santo  Garonaglio,  devanţant  ainsi  tous  Ies  6tat8  civiKs^  de  f'Europe.  Honneur  Ini 
en  soit  rendu  {pat,  mid.  d'Orient,  aoAt).  —  P.  G. 

Distributim  de  ta  teigne  en  Italie,  par  Ie  professeur  C^sar  Lohbroso.  —  Tableaux  dress^s 
d'apr^  Ies  riformes  optrâes  pour  teigne  et  alop^cie  dans  toutes  Ies  provinces  du  royaume. 
Malhenreusement,  cette  statistique  remonte  k  Ia  classe  de  1846;  elle  ne  r6v6le  donc  pas  I'âtat 
actuel.  Qnoi  qo'il  en  soit,  el  malgri  la  conlagion  de  cette  dâgoâtante  maladie,  ii  en  ri^sulte  ce 
fait,  que  Ies  colonies  franţaise  et  allemande  en  sont  exemples,  tandis  que  c'est  le  contraire 
porad  let  colonies  grecque  et  albanaise,  en  raison  des  habitudes  sauvages  des  habitants.  L'in- 
fluence  du  climat  est  surtout  ăvidente.  Les  pays  Ies  plus  froids  en  sont  îndemnes,  tandis 
qn'ellet^Tit  dans  tont  le  sud,  Naples  et  Palerme  excepta,  en  raison  de  la  civilisation  des 
hâbttanls.  En  dehors  da  climat  et  de  Ia  richesse,  le  degrâ  de  civilisation  des  populations  paratt 
inflaer  sar  la  fr^ence  de  la  teigne.  L'abondance  de  l'eau  paratt  aussi,  d'apres  cette  statis- 
tique, eontribuer  a  la  reudra  plus  rare  et  vice  versa  (Riv.  clinica  di  Botogna,  aoOt  et  sep- 
Utnbre).  —  P.  G. 

Les  rapports  pathogimqtiis  de  l'irytkhne  noueux  avec  le  rhutnatisme,  par  M.  Ie  docteur 
SiREDET,  mădecin  de  Lariboisi6re.  —  Denx  nouvelles  observations  montrant  Ie  coincidence  de 
rarthrite  rhumalismate  aigu6  dans  des  articulations  indemnes  de  rârytb^me,  et  tendant  â  eon- 
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firlfier  Ia  Uaispn  pathog^niqa^.  anssi  atrofie  de  ces  deux  alfections  qne  V&iitieşf^  tvetfk 
rbatoiiitâit.  EITe  existai!  etf  effet  dans  un  ca»  comme  nne  preuve  de  re^sefit&HU  oiLillUa- 
tisme.  Deiix  faits  ne  penvent  pourtant.  conTainnre  ceu(x  qai,  e/i  t^t.  'S^Hfd  Wţilt^iCtilSUti 
opposer,  et  ii  y  en  a  (Awu.  de  derm.  a  de  typhtLt  nf  ^—  ^..  (» 

L»  diflofie  ogtiUafii»,  »M«rmt(to»<«  et  rtbelhi,  OMone  SigW  da  IMaii»  iMHiMBBe^  fv  li 
docteur  (^  Kmtmmih  —  NowttHei  obatr? «tio»  clnişa»  wcmiHig  afsff  iMtJrtwi  flHT  ai* 
j0UM  fennw  qBJ«^  deox  ane  vpti»  le  dtibat,  ^e<m  ^erdoaletn»  MgoranM  dns  IcşiHuMu 
des  nwabro»  ktficjewt  avea  doobn^s  Mrdjnentea^daiai  togcM*  drdt  ^  t>  iii^iiilrtHil « 
milieu  de  la  nuit.  D6s  lora,  Fataxie  locomotrice  fit  des  pngrtS  lentt  toais  oaMtiSM^dMI 
qoe  Ies  troHbles  oeaiairaBr  au  poiat  de  ne  laisser  neam  donte  dtais  le  diagaestick 

Joitri;  a  FebiervatiOB  seHMeUe  d'DB  n^deoii  idsiteetBar  dfane  aiafioB  fbenntod^Saiiifu 
qoi  pr<sent»  ks  totiaes  {diases,  ee  signe  intţakx  me  gilairfei  ilip»rtuiee  p«n  Ie  AqpoMk  M 
de  Fataxie  locomotrice  (6022.  delle  elin.,  n*  Al).  '^  F>-  & 

Notiveau  procidi  de  dilatation  du  ritticisseirieni  de,  PttfHhti,  pstr  SC  COZI,  dlfc^tk  Jicotic- 
settr  k  Ia  Faeulte  de  m^dedne  de;  strasbourg.  -^  uae  (iofoitfte  die  Uc^âe  de  i  tti^Crter  ÂO^  tiea-' 
timfelres  de  hauteur,  âtabite  au  mofett  d>n  entonnofr  eonfenant  ^Str  gratnnles  edviftiA  f  eiv 
MoiHle  A  la  iemp^ratore  de  9t5  a  27*  «eaitgi^.  e(  MBpdndtf  MkteflBin  db  llt  dii  itdMe^  ifutac 
tout  le  secret  de  cette  nouvelle  mâtbode.  Un  tube  en  caoutch(Me,-  longf  de  t  MfiW  Ytf  Mtfi* 
mâtres,  pourvu  d'un  robinet  intermâdiaire  ponr  diminuer  ou  suspendre  le  coorant  d'ea  i 
voloDt^,  et  d'iua  tube  en  verre  ă  son  eitrtaiiM  inttrfeBi«,  dont  )&  bonf  effi^  et  ir  barte 
awuassB  s'iMtndnii  dans  \e  m6at  ânnaie  înm  sertnfoe,  sotft  Ies  acee^e^e»  ăt  ($A  abţat4 
siu|^l*  et  fdfeile  U  âtaMfr.  le  tidw  en  verre  icrtrodnit  dans  rurithfe,  en  otfrrt  Ie  roraiet  i 
volontâ  en  pressanl  snr  le  gland  ponr  qne  Tean  ne  s'^ule  pas  d(Aors  M  hr  pressiOff  ^xi^kt. 
L*eaa,  en  passant  goutte  ă  goutte,  dilate  Ies  râtr^cisssements  sans  douleuf ,  ec,  ţjar  sODadkm 
locale,  topique  et  antiphlogistique.  Ies  rend  perm^ables  au^  soBdte  et  anx  fi*Mgies,  oomne 
ane  obeerrafien  en  est  Ia  prenve.  Le  malade  pent  appiiquer  luf  ni^e  tttM  da  AiaWe  tbis  par 
jonr  ce  mode  de  dilatation  et  l'appareil  enler^  le  ebirurgieii  lk*i.  plus  qu^  ttm  n^fflîcnatf 
des  boogiM  etdM  sonde»  n  besoia  {pat.  kebdom.,  n*  33).  —  P.  O. 
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PeCIHIE  CONTRS  L*  TOVX. 

Semencea  de  pMHandtitito  pt3t.    .  .  .- .       S  grammes. 

Opium  brut  pulv.  .  r  .  ^  .  «  r  .  .  •  .  .        O  gr.  75  centigr. 

Sucre  de  lait  pulv. 6  grammes. 

Milez  et  divisez  en  25  paquets. 

Un  ă  trois  paquets  par  jour,  pour  calmer  la  toux  des  pblhisiques.  —  IL  G. 

— 8:ji:gaagag3ea=ae=  i,  Iiibiii  m  :^E»a— «=nc3«Be    ia   ,i  i    ii    iu 

EpMa^rMc»  MMImIm.  —  3i  NorwHJt  1381. 

Ouillaume  Des  Lande»  est  «  retein  »  mideeia  de  Ghartes  VI4  Mi  de  Itanee;  an»  fagM  ds 
a  s.  par  jour.  Les  d^tails  biograpfaiqnes  snr  Ce  personoage  nhnqneirt;  oa  ne  ailt  a?U  aţifmVMi 
ă  Ia  Facultâ  de  ra^dedne  de  Pari&  Tai  la  preuve  qp^il  fot  «ussi  attacM  k  ta  peHoane  de  Pi» 
lippe,  duc  d'Orlâans  et  comte  de  Valois.  —  A.  Gtu 

Sociiti  MEDICALE  DES  h6pitaiix  (3,  Hie  de  FAbbaye,  h.  3  heuret  i/2  pricises») — 6rdn  dt 
jowr  de  la  siance  du  vendredi  22  nwembr*  1872  :  filections.  —  Rappwt  de  U  conuniario» 
du  prix  Phillips.  —  Communications  diverses. 

—  M.  le  docteur  ytrM  commencera  son  cours  tur  Ies  afieotions  ^hilitiqBest  I»  narfi 
26  novembre,  ă  sept  heures  du  soir,  dans  Tampluth^tre  n*  1  de  i'£cole  pNliqfBe,«t  le  < 
nuera  les  samedis  et  mardis  ă  la  m&ne  heure. 

—  II.  le  docteur  J.  A.  Fort  comiDeneera  un  coors  public  StatainHieâH  rtgfHanii  i 
i  la  chirurgie  le  mardi  26  novembre,  ă  hoit  heures  du  soir,  dans  l^uapbi(iiâMt&  A*  tM 
râeole  pratiqoe,  et  le  eoatinuera  Ies  mardi,  jeudi  et  samedi  de  dhaque  seaaUer  fc  )»  ariM 
hearei 

Le  2  decembre,  M.  Fort  recommencera  son  cours  particulier  d'anaUmiie  qoi  âtten  jmşft 
la  fin  de  marş,  et  qui  se  fera  aux  mSmes  heures  que  le  prăcădent 


Le  QA-ata,  G.  Ricmtunr. 

'       ■ 

Pams.  —  Trpograpbk  Fiiix  liAUHTs|«t  C%  ru«  da  DMi-Poiltt4alnU8a«vtiir,  23. 
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REVUE  CUNiaUE 


IIITOXICATIOII  ikSBIIIOALE  'BITBMB;—  INTBNSITfi  BT  BAPIBITe  AROMI&LBB. 

Quand  on  etudie  Tinlluence  que  peuvent  avoir  sur  Văconomie  de  la  santâ  Ies 
agent»  cbimiques,  oa  est  frappe  avânt  tout  de  la  grande  diversite  que  peuventpr»- 
senter  leurs  efTet^»  selon  queî'on  varie  leur  mode  d'application  ou  d'admiQistratioa. 
Ce  a'ea(  dono  pas  Mulement  de  toxicologie  que  je  me  prc^ose  de  parler ;  mais  du 
«mple  fait  que  je  vais  rapporter,  je  crois  que  plusieurs  enseigaements  peuveat 
&tre  tiros,  mime  au  polnt  de  vue  de  la  therapeutique  medicale. 

Voici  ce  fait,  resume  d'apres  Ies  notes  qui  m'ont  ete  remises  par  M.  Lordereau, 
interne  du  service : 

Guerin  (Charles),  âge  de  40  ans,  est  entre  le  24  juillet  1872  a  l'hdpital  Ssânt- 
Aotoine,  salle  Saint-Augustin,  n°  20,  service  de  M.  le  docteur  Isambert.  Dans  Ies 
antecedenţa  de  oe  malade,  nous  ne  trouvonsque  desrenseignements  qui  n'importent 
que  peu  â  l'etat  actuel ;  ii  eut  un  chancre  qu'il  contracta  au  Senegal,  il  y  a  dix>butt 
ans,  lequel  a  gueri  sans  l'intervention  d'un  medecin ;  jamais,  depuis  lors,  le  fait 
importe  ă  noler,  il  n'âprouva  une  manifestation  syphilitique  quelconque. 

II  a  bien  travailie  depuis  la  guerre  â  diffi^rents  m^tiers;  mais  aucun  n'etait  insa- 
lubre. Cest  le  manque  d'ouvrage  qui  le  dâcida  â  entrer  le  mercredi  17  juillet  der- 
nier  dans  une  fabrique  de  produits  chimiques  de  larue  de  la  Roquette.  II  y  fut  occupe 
â  porter  dans  une  dtuve  des  pains  de  vert  de  Schweinfurt,  et  quand  cette  substance 
elait  seche  ă  point,  k  Ia  pulvMser,  la  tamiser  et  enfin  la  diviser  en  petits  paquets 
qui  âtaient  ensuite  mis  en  boties. 

Dfes  le  dimancbe  sui  vânt,  c'est-ă-dlre  aprfes  quatre  jours  de  ce  travail,  il  etait  ma- 
lade.  La  nuit  s'etait  pass^e  sans  sommeil;  11  souffralt  de  la  tâte  et  des  bourses;  soo 
app^lit  habituellement  bon  avait  dispăru.  Uiîe  eruplion  de  petits  boulons  s'etait 
montrâe  autour  du  nez,  de  la  bouche,  des  joues  et  aussi  â  la  region  des  bourses. 
Ces  boutons,  trte-prurigkieux,  n'^taient  d'abord  que  de  petites  âlevures  papuleuses 
eana  rougeur  notable ;  Ies  Jours  suivants,  ils  augment^rent  de  volume  et  se  eou- 
vrirent  de  croâtes;  Ies  bourses  furent  tres-tumefl^es,  enfin  une  esobare  grande 
comme  une  pitee  d«  cinq  finnos  se  forma  du  c6tQ  droit  du  scrotum. 

FCUILLCTON 

GAOSBBIBB 

Mais,  mon  pauvre  Simplice,  qaelle  mÎDe  vas-tu  dono  faire  aujourd'hui,  eneastrâ  comme  tu 

Tea  dans  Ies  amusantea  appr^ations  du  docteur  Dramaticns,  et  Ies  liumouristlques  impres- 

sioDs  de  Toyage  du  docteur  Ricord?  Ne  perds-tu  pas  une  Ideile  occasioo  de  te  taire?...  La  cel- 

Mt  encâphalique  qui  prâside  au  bon  sens  a  beau  me  tenir  ce  langage  prudent,  II  paralt  qu'il 

existe  dans  une  oirconvolution  voisine  une  autre  celiule  d'un  gix-ceutiăme  de  millimătre  plus 

grosae  et  qui  me  crie  :  N'ăcoute  donc  pas  cette  peureuse  I  La  plus  forte  Temporte.  Quel  argu- 

lent  pour  Ies  n^gateurs  du  libre  arbitrel  ii  est  oertain  que  je  voudrais  bieo  ne  pas  (euille- 

tonoer  aujourd'hui,  et  que  oependaot  je  feuilietonne.  Ce  u'est  pas  qu'il  y  ait  ui|;ence  h  le 

re  ou  pârii  ă  ne  pas  le  faire ;  je  n'apporte  aucune  soiution  4  Ia  criae  politique;  la  droite  n'y 

rouvera  aucune  mesure  projffe  ft  8e  r^conciljer  awc  M.  Thierg,  et  oelui-ci  aucun  moyen  de 

ie  marcher  sur  Ies  pieds  ni  de  la  droile,  ni  de  la  gauche ;  ni  de  Textrtoe  droitş,  ni  de  Tex- 

r^me  gauche;  ni  du  centre  droit,  ni  du  centre  gauche;  car  noua  avans  le  Iwnheur  que  le 

^islalif  riunisse  tontes  ces  couleurs  et  loutes  ces  nuances,  dont  M.  Chevreul  aurait  bien  de 

a  peine  6  saisir  Ies  harmonies  ou  ă  âviler  Ies  contrastes. 

Donc,  je  dois  en  faire  l'aveu  nalf,  je  ne  sais  trop  que  vous  dire. 

Et  cependant  notre  microcosme  medical  est  aussi  egitâ  que  poasible  h  cette  heure.  Songe? 
lonc,  trois  cbaires  Tacanles  b  la  Faoulte  de  mâdecine,  onze  fauteuiis  vides  &  l'Acadâmi 
iamais  chow  pareille  ne  s'etait  vue.  Aussi  a-t<<Hi  toutes  Ies  peioes  du  monde  k  Irouver  d 
Tome  XIV.  —  Troisieme  sMe.  68 
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Bien  que  Ies  accidenta  eussent  debute  des  le  dimancbe,  Ie  malade  conţinu  son 
travail  jusqu'au  mardi  soir  â  la  fln  du  sepUeme  jour.  Le  huilteme,  ii  entra  ă  Ili^i- 
tal,  et  y  fut  soumis  ă  un  traitement,  dont  Ies  bains  d'amldon  ftirent  le  principal 
agent.  Souscette  influence,  l'iraption  fat  bient6t  guerie,  Teschare  duscrotumse 
detacba  vers  le  10  aoât,  et  le  20,  au  moment  oîi  je  preoais  la  direction  du  serrice, 
la  plaie  etait  en  bonne  voie  de  cicatrisation. 

Celle-ci  etant  totalement  achevee  datis  Ies  premiers  jours  de  septembre,  le  na- 
iade appela  alors  plus  specialement  notre  attention  sur  d'autres  pb^nomenesqoi 
■nous  avaient  moins  preoccupe  tout  d'abord  :  Depnis  son  entrâe,  ii  n'a  cosi 
d'eprouver,  la  nuit  surtout,  des  douleurs  des  membres  qu'il  chcrcbait  ă  calmw  ta 
se  levant  et  se  promenant  â  travers  la  salle.  Le  siege  de  ces  douleurs,  assez  dlffus  le 
long  des  membres,  semblait  cependant  occuper  specialement  Ies  coades  et  Ies 
genoux  (arthralgie).  Des  fourmillements  penibles  se  sont  aussi  produlls  vers  Ies 
extremites  des  membres  superieurs  et  inferieurs.  Cest  dans  Ies  premiers  jours  di 
mois  d'aoât  que  ces  douleurs  se  sont  produites  avec  le  plus  d'intensit6;  ellesont 
quelque  peu  diminue  depuis  lors,  et  ont  conserve  un  moment  d'exacerbation  quoli- 
dienne  vesperale;  elles  ne  cident  qa'au  sommeil  que  provoquent  10  centigraromes 
d'opium  absorbes  chaque  soir. 

Vers  le  25  aoiît,  on  a  commence  â  remarquer  un  aSîublissement  notable  de  la 
molilite  des  membres;  cet  affaiblissement  s'est  accru  peu  a  peu,  si  bien,  qu'aujour- 
d'hui,  15  seplembre,  le  malade  presente  une  veritaile  paralysie  des  eitremiles, 
paralysie  Tort  incomplete  sans  doute,  mais  incontestable.  Le  malade  peut  ă  peine  se 
tenir  debout  un  instaht  sans  un  appui;  ii  lui  est  impossible  de  marcher  sans  se 
ten  ir  aux  lils  de  la  salle;  la  force  musculaire  examinee  dans  Ies  mouvements  pn- 
voques  des  membres  inferieurs  parait  considerablement  alteree.  I^es  bras  semblent 
moins  atteinls  et  cependant  ils  sont  inhabiles  et  paresssux  dans  leurs  mouvemeuts. 
Les  doigls  surtout  sont  devenus  completement  inhabiles;  ils  restent  inertes,  dans 
Ia  position  de  demi-flexion ;  ils  sont  incapables  de  saisir  aucun  objet,  el  ne  se 
mcuvent  qu'avec  peine,  alors  meme  qu'ils  ne  rencontrent  aucune  rcsislance. 

La  sensibilile  est  aussi  gravement  alteree,  dans  les  extremites  du  moins;  et 
comme  le  mouvement,  elle  est  plus  alteinte  ă  la  peripherie  des  membres  supe- 
rieurs qu'aux  membres  inferieurs.  Ainsi,  tandis  que  les  mouvements  du  Ixasttf 
l'avant-bras  sont  conserves  ainsi  que  Ia  sensibllite  de  ses  tegumeots,  les  meo^ns 

voitures  de  place,  accaparies  qu'elles  sont  par  les  visiteurs  des  acad(iiniciens.  Oaze  vacances, 
ă  six  candidals  par  vacaoce,  cela  fait  bien  soixante-sfx  candidats,  au  moins,  qui  courent  i 
cette  hcure  sur  Ie  pava  de  Paris,  se  livrent  ă  de  terribles  ascensions  dans  les  escaKen,  et 
agilcnt  avcc  anxiâlâ  les  sonncttes  acad^miques.  Ainsi,  chaque  acad^micien  est  expos^  i 
recrvoir  au  moins  soixante-six  visitcs,  chaque  candidai  <i  cn  faire  au  moins  quatre-vingls,  a 
qui,  poiir  Ies  soixante-six  candidats,  forme  te  renvcrsant  total  de  6,380  visites.  Mettons  n 
minimum  3  Trancs  de  voiture  par  visJte,  et  nous  arrivons  au  chifTre  eifrayant  4'ane  d^)eine  le 
9,8â0  fr.  iropos^e  ă  ces  roalheureux  candidats,  sans  compter  Ies  gants;  mettons  10,000  trua 
nel,  c'esl-â-dire  <t  un  peu  plus  de  IdO  francs  par  t^te  de  candidals.  Ajoutez  le  temps,  le  plix 
pri'cieox  de  tous  les  capitaux,  et  que  vous  pouvez  estimer  au  moins  k  trols  fois  cctte  aomaie, 
et  l'on  arrive  au  total  de  60O  francs  au  minimum,  que  coate  k  chaque  candidat  ane  coa|i<- 
tilion  acad^mique.  Que  dis-je?  El  Texposâ  des  litres  qu'il  faut  faire  imprimer  in-&*,  en  beau 
caracteres,  sur  beau  papier,  couverture  616gante,  IM  au  moins  k  300  ezemplaires  poor  l'AO- 
ddroie,  les  amis,  les  jouroalistes,  etc  Je  ne  peux  vous  passer  cette  d^peose  k  moias  de  Wft. 
Nous  arrivons  ainsi  au  chiffre  total  de  1,000  francs  par  candidatore. 

Ainsi,  les  onze  candidatures,  en  ce  moment  coomes  par  soixante-six  candidals,  von!  ttk» 
siter  une  dăpense  de  66,000  fr.,  au  minimum! 

Cest  un  beau  dcnier  I  Quel  beau  prix  on  fonderait  avec  ce  capital  I  Cher  monsieor  Bnt. 
quelles  uiiles  pensions  viagires  d'assislance  noas  fonderions  pour  nos  panvres  inirMtH  - 
\1eillardsl 

Enfln,  ceux  qui  râussissent  ne  trouvent  pas  que  le  snccfes  soit  pay6  trop  Cher.  Ol  Ş^  j 
âtonne,  c'est  la  pers^vârance  de  quelques  candidats  qui  ac  pr^ntent  bravemsBt 
bis  k  la  place  vacante.  En  ont-ils  subi  des  dtoeptionst  En  ent>ils  «valâ.  des  i 
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inferieurs  sont  lieaacoup  plus  inaptos»  dans  toute  leur  bauteur,  aussi  bien  â  agir 
qu'ă  sentir. 

Caract^riser  un  tel  ătat  n'«taU  pas  des  plus  facile,  le  traiter  ne  l'etait  pas 
dayantage,  au  cootralre,  on  le  compreod.  Toutefois,  rappelant  exactement  Ies  com- 
memoratiCs,  force  f ut  biead'en  conclure.que  le  malade,  bien  portant  jusque-lâ, 
avait  pris  sa  maladie  en  travaillant  ă  la  &lN:ique  de  produits  arsenicaux. 

Rien  d'ailleurs  n'est  moins  anormal  que  de  Toir  se  developper,  chez  Ies  ouvriers 
de  ces  fabriques,  des  pfaenomenfls  cutanes  identiques  avec  ceux  qu'avait  presenles 
notre malade.  M.  Orfila  Ies  enumerant,  note  Ies  fluxions,  erytheraes,  exanthemes 
papuleux  et  aussi  Ies  ulceratloos,  parmi  Ies  lesions  locales  attribuables  ă  i'action 
exterieure  des  sels  arsenicaux.  Cest  d'ailleurs  â  la  face,  aux  aisselles,  aux  mains, 
et  aussi  au  scrotum,  que  ces  divers  accidents  ont  ete  le  plus  souvent  observes. 

Parmi  ces  elements  anatomiques,  la  puslulaUon  est  peut-etre  celui  qui  est  le 
plus  caracterMique,  et  cependant  dans  son  memoire  sur  Tempoisonnement  exte- 
rieur  produit  par  Ie  vert  de  Schweinfurt,  M.  Blondei  (1845)  insistait  deja  tout  specia- 
kment  sur  l'aedeme  ou  fluxion  aigue,  qui  se  produit  aussi  frequemment  cbez  Ies 
malades.  II  n^'est  pas  d'ailleurs  jusqu'â  reschariCcation  qui  ne  puisse  resulter  de 
l'application  exterieure  de  l'arsenic;  mais  elle  a  ete  rarement  obserree  en  debors 
des  applications  de  pâtes  escbarotiques,  faites  en  general  dans  un  but  therapeu- 
tique.  A  ce  point  de  vue  deja,  notre  observation  presente  un  certain  interet. 

Remarquons  encore  en  passant,  que  pour  ceux  qui  font  consister  Ia  speciflcite, 
exclusivement  dans  Ia  specialite  d'un  agent  exterieur,  et  n'en  vealenl  voir  la  signa- 
ture  que  dans  une  forme  morbide  toujours  identique  â  elle-mâme,  Ies  faits  sem- 
blables  a  celui  que  nous  rapportons  ici  doivent  6lre  Ia  cause  d'un  grand  embarras. 
Mais  ce  n'est  pas  de  Ia  băute  doctrine  que  nous  voulons  faire  ici,  et  nous  passons 
outre. 

Cequ'il  nousfaut  avânt  tout,  c'est  de  bien  etablir  que  Ies  accidents  observes 
chez  cei  homme  depuis  l'eruption  exantbematique  jusqu'â  la  gangrene,  depuis  Ies 
sensatioDS  anomales  et  subjectives  jusqu'â  Ia  paralysie  ou  Ia  paresie  des  memix'es, 
il  faut  etablir  que  tous  ces  accidents  relevent  bien  de  l'intoxication  arseoicale.  C'est 
donc  une  question  de  diagnostic.  Or,  ii  me  semble  facile  da  Ia  resoudre,  d'un  part 
en  presence  de  la  .physionomie  des  accidents  observes,  et  de  l'autre  en  presence 
des  reBseignemenls  anamnestiques  fort  signiflcalifs  que  nous  donne  ce  malade. 
Nous  avons  deja  elimine  la  syphilis,  et  Ies  autres  maladies  constitutionnelles  ne 

r^Kgante  expressioa  du  tribun  de  Grenoble.  Mais  rien  n'y  fait,  et  ce  qui  me  renverse  toujours, 
c'est  la  naive  confiance  des  candidate  dans  leur  suppulalioQ.  Teuez,  pas  piu»  tard  que...  non, 
jc  ne  dirai  pas  I'^poque,  mais  je  dlrai  le  iail. 
J'avise  uo  candidat  dans  la  salle  des  Pas-Perdus  de  l'Acadâmie  et  lui  demaode : 

—  £t  bien,  comment  vont  vos  chances? 

—  Excellemment,  me  r6pond-il;  j'ai  57  voix  promises. 

—  Alors  votre  alTaire  est  certaine. 

—  jy  ccmpte  bien. 

Un  peu  plus  loin,  j'aperţois  un  autre  candidat : 

—  Vos  alTaires  sont-elles  en  bon  âtat,  lui  demandai-je? 

—  Antant  qn'on  en  peut  juger,  avec  60  promesses. 

—  Avec  Itd  voix  vous  serez  infiiilliblement  nommâ. 

—  Cest  mon  espoir. 

Dans  un  autre  coin  je  fais  rencontre  d'un  troisi^me  candidat,  toujours,  bien  enlendu,  pour 
la  mame  vacancc  : 

—  £les-vou8  satistait  de  votre  candidalure?  . 

—  Je  n'ai  pas  de  pr^lenlions  pour  la  place  actuelle;  seulement  je  d^re  poser  njon  cbapeau 
)our  la  ftuivante,  el  je  compte  sur  15  voix  de  consolation  et  d'espârance. 

Sous  la  statue  d'Esculape  se  trouvait  un  quatri^me  candidat  : 

—  Esp^rez-vous,  cher  conljrâre? 

—  La  noniioalioo,  non,  mais  je  recueiUerai  bien  20  voix  pour  assurer  mon  dlection  ă  la 
)rocliaine. 

Pesle  I  fls-je  h  part  moi,  voiift  bien  des  voix  promises.  Kâcapitalons  :  57  et  40  font  97,  et 
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sont  pas»  en  came;  aueutte  d'elles,  d'aiUeurs,  ti^eflt  pivroqu^  d'«asi  n^lân 
syiiipt6mes. 

£tant  bien  ^tabli  que  I«s  Bymptdnieii  cflferts  pa!»  ct  mtiadd  tobt  Mna  e«u  tfu 
appartiennent  â  rempoisonnemeiat  «xWrieur  par  Tarsenic  oU'  s«ă'teonlpb»fa,  est-S 
possible  de  se  rendre  compte  de  la  feţon  dotit  s'est  prodttit  crt  empftf  sonnement,  el 
des  accidenta  qu'il  a  d^terminâs?  G'est  ă  qlioi  Mia  allottă  tfldier  dff  rtpoaArc 
maintenant. 

Or,  Ie  malade  lui-ttifime  nous  a  donn^  ă  cet  6gard  de  pr6ei«uMS  indkaUoBS :  Le 
r61e  qu'll  remplit  dans  la  cuisson,  la  pulverisatioft  et  l'empaquetage  de  la  m^ire 
colorante,  l'expose  ă  absorber  le  poişon  par  dea  toies  multîples.  Si  I'otj  se  rappdle 
quelle  est  la  volatilit6  de  l'arsenic  et  du  plus  gratid  nombre  de  sta  eomiN»îs,  ou 
comprend  combien  ii  doit  iSllre  ideile  aux  ourriers  d'absorbcr  Ies  vapeurs  araenlttles 
qui  doivent  inâvitablement  se  degager  pendant  cette  cuisson. 

Outre  Ies  vapeurs,  11  y  a  Ies  ponssieres  qne  produisent  la  pulvMsatMtt  et  tMiM 
Ies  opârations  que  comporte  l'empaquetage  du  prodolt  en  qfnestioa';  et  si  Îs  potusUf» 
est  moins  active  que  la  vap«ur,  si  elle  conUent  la  sttbstance  eans  une-  fbrme  ^os 
grossi^re  et  moins  facilement  absorbable,  ii  n'eli  Mt  pas  moins  vrai,  qu'elle  peotae 
deposer  sur  Ies  diverses  surftoes  du  coips  et  6tre  incoi^r6e,  solt  par  la  pean,  mH 
par  Ies  muqueuses. 

Or,  avânt  d'entrer  dans  Ies  seooiides  voies  et  d'y  determiner  Ies  ttvubles  deTeiD- 
poisonnement  interne,  ces  agenta  manifestent  leur  aetion:  nui^le^  par  llrrHaiktn 
de  ces  surfaces  sur  lesquelles  ils  s'appliquent  avânt  d'âtre  absorbea.  Cette  aetion  irrt- 
tante  qui  joue  le  principal  r&le  au  dâbut  de  i'intoxieation  par  l'ingestion  de  Tarsenie 
dans  Ies  voies  digestives,  se  retrouve  sur  le  tegument  externe,  cbez  Ies  cuvries 
qui  recoivent  Ies  poussieres  arsenicaleB  sur  la  peau,  dans  ies  parties  oîi  le  corpa 
reste  decouvert. 

On  s'explique  mal,  au  pfemier  abtnrd,  eonunent  ee»  maaifestations  symptima- 
tiques  se  localisent  tout  particulidrement  auxaisselles  et  au  scrotum,  aussi  bien  et 
mieux  peut-fitre  qu'ă  la  face  et  aux  maiUs.  Cela  tient  ă  dcux  causes :  Les  peossiăres 
sont  arrfet^es  aux  aisSelles  par  les  pliS  de  la  chemise  plus  ou  moins  ouverte  le  long 
du  bras;  elles  sont  port^es  au  scrotum,  par  un  autre  miâcanlsme,  alors  qneto 
ouvriers  vont  Satisfaire  att  besoin  de  miction,  sans  avolr  pris  soin  de  se  larer  les 
malns.  De  plus,  dans  tea  deox  poihts  en  partiCulier,  la  pousSi^re  toxiqaeren- 
contre  une  surface  cutani§6,  rtebe  en  glandes,  souvent  humide,  qui  la  disscat  plus 

15  font  112,  et  30  font  182;  or,  ii  n'y  a  gu^re  que  80  volknts  aetudlement  posstbles.  Oette 
âlection  sera-  prObablement  Toccasion  d*ttn  nonveau  mirăcle,  celui  de  ta  nultiplieation  des 
votes,  et  je  me  promis  de  ne  pas  manquer  d'y  assliter. 

Tai  regret  de  dfre  que  le  miracle  ne  s'opSra  pas;  ne  m'en  demăhâfez  {)aS  davantage. 

Que  faut-il  conclure  de  cet  apologue?  —  car  mellez  que  ce  soit  un  apologue,  mais  qne  je 
pourrais  multiplier  par  cent  autres.  A  qui  faut-il  faire  remooler  jîi  respobsabilit^  de  ces  d^ 
ceplioDs  si  frăquentes?  aux  acad^miciens  ou  aux  candidats? 

Un  peu  aux  acadâmiciens,  beaucoup  aux  candidats. 

II  est  un  petit  nombre  d'acadămicie^  qui,  par  temperament,  ptir  bieQveillanoe  native,  par 
r^pugnance  a  occasionner  une  peine  ă  un  confrâre,  n'osent  pas  refuserune  sollieitftiion.  Ils 
promettent  ă  tous  les  candidats,  afin  de  n'en  dâsobliger  aucun.  J*ai  vu  un  jour  ie  nom  d^n 
acadâmicien  porlâ  sur  six  listes  de  six  candidats ;  et  cbacun  d'eux  comptait  sur  lai 

Ce  dâpart  fait  ă  la  bienveiliancc,  &  la  faibieiee  si  voin  voulex,  je  crois  que  les  dtee{Aims 
quVprouvent  les  candidats,  ils  ne  doivent  le  plus  souvent  les  attribuer  qu'k  emMnemei. 

Ils  acceptent,  les  candidats,  avec  une  complnisance  eictrime  et  f^  en  tirent  les  cons6qneaos 
les  phiB  arantageoses,  les  fominles  poHes,  les  complimerits  de*  acadSmfclens.  —  Onamst, 

cher  confrfere,  mais  la  coBipagnie  -sera  trt8-henreu«e  de  vdus  aecncilUr; vos  meritab 

travaux  ont  depuis  longlemps  flx6  so»  attention Comptez  que  vrts  ouvrage*  sont  tpprtOts 

comme  ils  m^ritent  de  l'fttre...  Votre  place  est  6videmment  marqu^e  ă  rAcad6mie....  ittiră 
ou  je  aerais  heureux,  —  les  candidats  ne  Ibnt  pas  «ne  sufiBsanle  atiention  h  ces  deax  tenp 
du  verbe,  —  de  contribuer  ă  votre  succ6s,  etc.,  etc 

Les  candidats  tlmldes,  et  qui  ne  savent  pas  presser  le  boulon,  se  reliiient  snr  ces  be&s 
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ou  molm,  petit-dire  ftuâine  b  dddompose,  et  en  tous  cas  rabsort)e  plus  fkdlement. 

L'ăruption  n'est  donc  probablement  que  la  manifestation  du  contact  irritant,  qui 
s'itibMt  cnti'e  la  substancc  arsenicalc  et  la  peau  qui  va  l'absorber.  Toutefois,  le 
mame  contact  a  lieu  encofe  daUd  un  mecanisme  inverse  de  celui-ci;  je  venx  parler 
de  râljmination. 

Les  voies  d'iliminatton  de  l'arsenic  sont  multiples  ţ  on  Ie  retrouve  dans  Ie$ 
secr^tions  de  la  peau  sans  doute,  mais  on  Ie  retrouve  aussi  dans  Ies  urines,  on  Io 
retfonve  dans  les  âecritions  întestinales  (Chatip),  dană  la  salive,  dans  la  serositS 
des  vfelcatoîres.  Or,  la  multiplicitâ  de  ces  voies  d'elimlnation,  le  caractere  n^ces- 
sairement  suc6essif  de  cette  fonction,  donnent  â  croire,  ă  priori,  que  ce  n'est  pas 
etfequ!  donne  lieu  aux  âruptions  aigues;  tout  aii  plus  pourrait-elle  provoqueret 
entretenîr  un  certain  degr6  d'irritation  ciironique. 

II  est  encore  un  motif  qui  doit  nous  fkire  penser  que  c'est  &  son  entrâe,  et  non  k 
sa  sortie,  que  Tai-senic  determine  TaUdration  des  surfaces  de  l'economie,  et  ce  mo- 
tif est  peremptoire  :  II  suffit  de  comparer  entre  eux  les  eflets  anatomiques  seule- 
ment  de  reropoisdnnement  interne  et  de  I'empoisonnement  externe.  Dans  le  pre- 
mier, Ies  lesions  sont  aux  muqueuses  et  ii  n'y  a  rien  ă  la  peau ;  dans  Ie  second, 
lout  est  k  la  peau,  ou  k  I'entr6e  d6s  muqueuseâ  de  la  bouche  et  du  nez  surtout,  et 
rien  n'eăt  plus  rare  que  de  rencontrer,  dans  ces  cas,  des  symptdmes  d'empoisonne- 
ment  interiie. 

Cette  diiT6rence  capitale  dană  le  processus  patbogânique,  noua  explique  assez 
comment  chaque  mode  d'intoxication  provoque  une  sârie  d'effets  si  differents  de 
ceux  qui  sOnt  dus  k  tout  autre  mode. 

A  part  {Ce  qoe  ce  fait  a  de  curieux  en  Iui-m6me,  n'y  a-t-il  pas  lă  ă  relever  une 
consăqueilce  que  j'ai  indiquee  au  debut  de  cette  etude  :  Savoir  qu'il  y  a  plus  d'im- 
portance  pour  le  th^rapeute,  â  savoir  bien  manier  une  substance,  qu'â  en  connaltre 
dix  imparfaitement;  attendu  que,  avec  telle  substance,  par  exemple,  on  peut,  en  la 
donnant  ă  tel  ou  tel  moment,  par  telle  voie  plutSt  que  par  telle  autre,  provoquer 
des  r6sultats  tout  differents  et  sur  des  points  tres-divers.  De  sorte  que  Ia  spâciQ- 
cit6  thdrapeutique  tiendrait  plus  encore  au  procede  qu'ă  la  substance  employâe. 
Ceci,  toutefois,  est  loin  d'etre  absolu  et  comporte  des  reserves;  mais  ce  n'en  est  pas 
moins  vrai,  dans  un  grand  nombre  de  circonstances. 

A  c5le  de  ces  reflexions  generales,  je  voudrais  encore  en  presenter  quelques-unes 
plus  speciales  au  fait  mfime  que  je  viens  de  monlrer.  C'est  d'abord  la  singularitâ 

paroles  et  n'b^tent  pas  ă  inscrire  au  nombre  de  Iţurs  voix  promises  la  voix  d'un  acadâmicien 
si  poli,  si  bienveillant,  si  bon  apprâciateur  de  leurs  travaux. 

Notez  que  l'acaddmicien  n'a  rien  promis,  qu'il  s'est  tenu  dans  un  futur  conditionnel  tris- 
^lostiqoe,  et  que  ce  n'est  pas  safaute  si  les  candidats  ont  pris  pour  un  engagement  lessimples 
forbieEr  de  Ia  civilltâ  pu6rile  et  honnăte. 

MMb  U  est  des  ecad^miciens,  —  je  ne  dis  pas  que  ce  soit  Ie  plus  grand  nombre,  —  qu! 
disttiti  ij^rrâment  et  loyalement,  oui  ou  non.  Sur  eux,  on  peut  compter  dans  un  sens  ou  dans 
un  autre.  Im  candidau  bien  avisăs  n'ont  foi  qu'en  ceux-lă.  Ils  se  mâfient  surtout  des  voix 
da  second  touroudu  ballottage;  promeases  consolatrices  dont  le  scrutin  voit  rarement  la  râa- 
lisalion. 

Puisse  cette  petite  esquisse  de  nos  moeurs  acadtoiques  £tre  un  peu  utile  aux  soixante-six 
Dialheureux  candidats  qui  percutent  et  auscuUent  ă  cette  heure  le  pectus  des  quatre-vingts 
nembres  de  TAcadâmfe  de  mâdecioe. 

•  D*  SlMPLICK. 


âcoLK .  DţE  MioKURi  PE  BţsAHQOK.  —  M.  Delacroix,  professeur  de  pharmaoie  et  toxice- 
ogie  h  l'ficole  prâparloine  de  mâdecine  el  de  pharmacic  de  Besanţon,  admis  k  la  retrăite,  est 
lommâ  professeur  honoraire  de  ladite;  £cole. 

ficoLK  DE  h£decine  DE  DiJON.  —  M.  Colletle,  docleur  en  mădeciae,  est  nommă  supplăant 
lopr  les  cbflires  d'anatomie  et  de  physiologie,  et  chef  des  travaux  anatomiques  k  l'^cole  prâ- 
aratoire  de  mâdecine  et  de  ptiarmacie  de  Dijon,  en  remplacement  de  M.  Gautrelet,  appeI6  k 
'autres  fonctions. 
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qu'il  y  a  ă  rencontrer  Ia  gaogrene  parmi  Ies  actions  locales  liees  ă  rabsotption  de 
l'arsenic  par  Ia  peau.  Rarement  on  voit  rallâration  de  cette  membrane  attemdre 
semblable  importance;  ii  est  problable  que  notre  malade  y  aura  conlribue  par  nne 
incurie  ou  par  d'autres  motifs  que  je  ne  saurais  indiquer.  Toutefois,  je  le  tifUt, 
bien  que  le  fait  ait  ele  rarement  observe  â  un  tel  degre,  ii  n'a  rien  d'absolament 
etrange,  pulsque  l'arsenic  est  escbarotique  et  employâ  eooune  tel  (lepais  loaglempt 
par  Ies  cbirurgiens  et  Ies  medecins. 

n  n'en  est  pas  de  mSme  des  sensations  douloureuses  qui  accompagnent  ets 
lesions.  Elles  sont  de  deux  ordres :  Les  unes  coexistent  avec  l'eraplion,  et  se  mani- 
festent  avec  une  violence  et  une  persistance,  qui  a  surpris  â  bon  droit  tons  Ies  ohser- 
vateurs,  car  les  lesions  cutanees  paraissent  simples;  elles  ne  sont  en  tous  cas 
l'occasion  d'aucune  reaclion  inflammatoire  dgue,  aucune  rougeurnes'etendaren- 
tour.  Aussi  Follin  ayant  constate  tout  ă  Ia  fois  cette  absence  d'lrrilation  de  voisi- 
nage  et  la  violence  et  la  persistance  de  la  douleur,  a-t-il  attribue  cette  demiere  i 
Ia  persistance  d'action  de  l'agent  veneneux,  qui  fnappe  le  tissu  cutane  et  l'alten 
d'autant  plus  profondement  qu'il  l'a  deja  entame  et  depoulUe  .de  ses  moyens  de 
protection. 

Un  autre  gcnre  de  douleur,  qu'il  ne  faut  pas  confondre  avec  le  precedent,  est 
celui  qui  tient  aux  modiflcations  de  Ia  sensibilite  qui  precedent  si  souveat  la  pan> 
lysie  en  general  et  l'anestbesie  en  parliculier.  Les  douleurs  mosculaires  diffuses, 
si  fortes,  que  parfois  elles  simulaient  les  douleurs  de  la  contracture,  les  sensations 
subjectives  diverses,  le  fourmillement  des  extremites,  ont  ete  bien  constates  â  plit- 
sieurs  reprises  chez  notre  malade,  avânt  Ies  phenomenes  de  paralysie.  Rien  n'est 
plus  frequent  que  ce  mode  d'invasion,  dans  les  paralysies  d'origine  peripfaeriqoe. 
La  nutrition  des  nerfs  periph6riques  etant  atteinte  sur  place  et  gravement  alleree, 
trahit  ainsi  les  troubles  qu'elle  ăprouve,  jusqu'â  ce  qu'une  altâralion  dynamique  ou 
materielle  de  ses  61ements,  se  soit  developpee  au  point  d'en  rendre  impossibles  les 
fonctions.  Sans  doute  les  mâmes  sensations  peuvent  encore  se  produire  en  cas  de 
lesions  nerveuses  centrales,  et  par  un  mecanisme  bien  different,  mais  en  geaeral 
dans  ce  dernier  cas,  elles  ont  quelque  chose  de  moins  special.  On  concoit  qu'une 
modiQcalion  quelconque  de  la  retine  donne  lieu  ă  une  sensation  de  lumiere,  tandls 
qu'une  alteration  des  centres  de  perceplion  de  ce  sens  ne  produira  que  difflcile- 
ment  la  meme  illusion. 

Ce  qui  est  vrai  de  Ia  retine,  l'est  aussi  â  cet  egard  des  nerrs  peripheriques.  Les 
elăments  divers  dont  se  compose  Ia  sensibilit6  commune,  formenl  comme  un  Ikis- 
ceau  de  sensations  sp6ciales  qui,  au  debut  d'une  affection  des  nerfs,  se  dissocient, 
se  decomposent  mame  et  provoquent  ces  sensations  anormales  et  subjectires  que 
l'on  constate  si  generalement  au  debut  des  paralysies  progressives. 

Quant  ă  la  paralysie  elle-meme,  elle  est  un  fait  rare  parmi  Ies  consequences  de 
I'intoxication  arsenicale.  Follin  signale  les  douleurs  et  la  faiblessse  museulaire 
consecutive,  mais  l'observfttion  qu'il  donne  ă  I'appui  ne  merite  pas  vâritablemratle 
nom  de  paralysie.  Bien  que  ie  fait  de  paralysie  ait  Ha  fortement  contesta  par  na 
certain  nombre  d'auteurs,  on  ne  saurait  nier  la  valeur  de  I'exemple  que  noas  dum 
plus  băut.  II  semble  que  cbez  ce  malade,  la  puissance  de  rintoxication  <{tu  s'Aait 
revelee  primitivement  et  par  la  rapidite  et  par  l'etendue  des  accidents  primW&, 
puisqu'elle  est  allee  jusqu'â  produire  la  gangrăne  de  la  peau,  ii  semble  que  eţUa 
puissance  se  soit  alQrmee  encore  dans  les  accidents  pour  ainsi  dire  consicotib, 
en  determinant  Ia  paralysie  qui  a  6te,  bien  qu'incompl^te,  facile  cepen^bot  i 
constater.' 

Les  accidents  de  la  peau  ont  dii  Stre  combattus  d'abord  par  les  bains  qui  oolfll 
le  double  avanlage  d'attenuer  l'irritation  inflammatoire,  et  d'«nlever  Ies 
toxiques  qui  pouvaient  resteren  contact  avec  elle.  Plus  tard,  l'opium  et  lin'< 
mants  durent  âtre  employes  pour  calmer  les  phenomenes  douloureux  qat  se 
festaient  intenses  et  intolerables. 

Enfin,  aujourd'bui,  en  face  des  phenomenes  paralytiques,  une  autre  indfqitlliili 
pr^sente  :  SoUiciter  le  systeme  norveux  ă  recouvrer  son  activit^  et  ses  ftnij^ţjnjK 
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ausei  8oa  piode  de  nutrition  nonnal,  si  tant  est  que  celui-ci  ait  subi  quelquQ  alte- 
ration.  Un  certain  degre  de  stknulatioQ  devra  6tre  employe  â  cet  efTet.  Nous  avons 
pour  eela  divers  agents.  Or  un  des  plus  acUfs,  siaon  des  plus  efRcaces,  c'est  certai- 
nemrat  le  i^(»phare  qui,  convenablement  administre,  agit  pour  soUiciter  tout  â  la 
fois  et  la  nutrition  et  la  fonction  des  elements  nerveux. 

Administra  pendant  quelqnes  jours  ă  la  dose  de  1  ă  2  miUigrammes,  ii  a  păru 
ovoir  une  reelle  efflcacite;  mais  bienlot  son  efTet  est  demeure  stationnaire,  et  Tim- 
possibiliţe  d.'^^  eleyer  Ia  dose  sans  provoquer  de  serieux  phenom^nes  d'intolerance 
gaslrique,  ne  nous  permet  pas  d'en  esperer  un  resultat  bien  complet. 

II  &ut  du  reste  laisser  au  poison  le  temps  de  s'eliminer,  ce  qui  n'a  lieu  que  peu 
âpeu.  M.  Chatin,  qui  a  etudie  specialement  Ies  lois  de  cett«  elimination,  a  constate 
que  sa  rapidite  est  en  raison  inverse  de  la  faculte  de  răsistance  opposee  par  I'ani- 
mal  ă  Tintoxication ;  elle  aurait  environ  une  duree  de  quinze  jours  chez  le  chien,  et 
de  six  semaines  cbez  rhomme.  Notre  malade  qui  a  etâ  si  rapidement  empolsonne 
devrait,  d'apres  cela,  beneficier  da  principe  de  cette  loi  et  se  debarrasser  du  poison 
plus  vite  qu'un  autre.  U  ne  parait  pas  qu'il  en  soit  ainsi ;  cette  loi,  du  reste,  est  de 
eelles  qui  attwdent  une  conUrmation  que  Ia  clinique  ne  semble  pas  devoir  donner. 

A.  FERftAND, 


HÂdecin  des  hOpitaux. 


PATHOGtNIE 


TABICBUJS  BV  TlKIOLBţ 

Par  M.  te  doeleur  Dodilurd. 


La  varicelle,  eonnue  depuis  tongtemps,  poisqoe  SydeDhain  en  parle  d6jă,  a  eli 

autrefois  et  est  encore  souVent  confondue  avec  la  variole.  Pour  beaucoup,  en  efTet, 
celle-l&  n'est  qu'une  varietă  fi-uste  de  celle-ci  el  sert,  pour  ainsi  dire,  de  transition 
entre  la  variole  legitime  et  la  flivre  varioleuse,  Ia  variole  sans  erupUon. 

Cette  opinion,  bien  qu'admise  par  un  grand  nombre  d'auteurs,  ne  I'est  pas  par 
tous,  et  c'est  ainsi  que  Guersant  et  Blache»  dans  Tarticle  Varicelle  du  Dictionnaire 
en  30  votutiuM,  admetlmt  une  diiliârence  de  nature  entre  Ies  deux  maladies. 

Trousseau  est  l'auteur  qui,  de  nos  jours,  a  le  plus  insiste  sur  Ia  non-identite  de 
la  variole  et  de  la  varicelle.  Nous  trouvons,  dans  le  premier  volume  de  sa  Clinique 
de  l'Hâtel-Dieu,  non-seulement  Ies  raisons  qui  doivent  foire  s^parer  ces  deux  ma- 
ladies, mais  encore  la  description  de  la  marche  propre  de  la  varicelle,  bien  dis- 
tincte de  celle  de  la  variole.  Nous  n'avons  pas  â  inumerer  ici  Ies  fkits  que  ciţe 
Trousseau  â  I'appui  de  son  dire.  Ces  faits  me  paraissent  irrecusables,  et  ii  me 
semble  qu'apres  Ies  avoir  lus  et  medites,  on  ile  saurait  conserver  de  doutes  sur  la 
necessitîde  disUnguer  deux  maladies  eruptives,  qui  diflCerent  par  le  temps  de  l'in- 
cubalion,  par  la  nature  de  l'eruption  et  par  Ies  phenomenes  genecaux  dont  elle 
s'aceompagne.  Ii  semble  qu'apres  avwr  cita  Ies  pages  dont  nous  veoons  de  parler, 
ii  n'y  a  plus  rien  ă  dire.  Le  fait  suivant  m'a  păru  cependant  assez  interessanl  pour 
âtre  publiâ,  â  cause  d'nne  particularite  qui  vient  encore  ajouter  au  poids  de  ces 
arguinents.  II  s'agit  d'nne  ^pid^mie  de  varicelle,  sâvissant  dans  un  milieu  confine, 
oii  sie  tronvait  un  enfant  de  quatre  mois.  Malgr6  mon  empressement  a  me  procurer 
du  vaccin,  j'arrivai  trop  tard  et  ne  pus  pratiquer  l'inoculation,  que  lorsque  l'enfant 
etait  deja  ea  pleiiie  eruption.  La  reussite  de  I'operation,  malgre  Ies  mauvaises 
condJUions  ou  elle  fut  pratiquee,  me  parait  demontrer  clairement  que  Ia  varicelle 
n'est.pcţs  une  variole  modiflee,  puisqu'elle  ne  pnsserve  pas  du  vaccin. 

Voţci,  du  reste,  l'observation  du  fait,  redigee  sur  Ies  notes  quej'ai  recuilliesâ 
l'instîoit  ou  ii  s'est  passe  sous  mes  yeux. 

Oburvatioa.  —  Le  30  noiai  1872,  on  amfene  ft  mon  cabinet  Ie  jeune  Viclor  X...,  igi  de 
8  ans,.  aţparteoant  k  une  familie  de  dix  enfants,  oii  j'avais  soignâ  Phiver  pr^cMeot  ane  6pi- 
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dâmie  de  rougeolâ  qui  n'avtlt  sâvl'que  turlei  plu  jedaes,  lei  prţdtiert  kyăhtitM  stMati  O  j 
8  dlx  ou  douze  ans.  ;        ' 

Le  Jenne  Vfctor  aralt  M  Mbdutt  I«  mtUa,  Mttm*  «te  tMltttfii6, 4a  j^MMomutSalotMiflie, 
maia  ses  maltns  TaTaient  MBT0y4  ehea  ut  t>ahmt<,  ft  oaoM  (U  boatou  qo'U  porutt  «v  li 
figare. 

L'enfant  avall,  ea  efTet^  tur  le  visage,  upe  dizaine  de  boutooB  deas^te  poor  la  jiofatt, 
Va  seu!  ^tait  encore  frais  et  prăsentait  uoe  saillia  vâsictilease  &  cOnteou  lâgârement  opalin, 
ayec  une  aniole  inflanimatoire  trfes-Iâgâre  et  tr^s-peu  ^tendue.  Sur  le  derknt  Ab  la  poitrine, 
une  trentalne  de  boutons  seublablea  plus  ou  molDs  avanc^s,  maia  g^Dâraletnenl  Durim  que 
ceuz  de  Ia  face.  II  n>  avait  pas  de  fl^vre;  Fapţi^tlt  «taft  elMlIent,  renfkttt  nti  V^tSt  mtXi 
malade  k  aacun  dea  jours  prtoMentt;  en  oo  iMt,  Ies  sjigpMaea  (tetoiuk  «tnitot  muipA  et 
manquaient  encore  cooiplâtement.  i 

Je  renvoyai  I'enfaat  k  aoa  pfere  atee  le  ^aostks,  petite  v^role  volane,  en  eogageant  k  le 
garder  quelques  joura  et  aurtout  k  le  s^parer  de  şea  Sr^na,  priqţjpaienient  d'un  enlaiit  de 
&  mois,  nqa  encore  vaccina.  Le  dâfaut  d'accord  entre  Ies  mâdecins,  relalivement  â  Ia  oatore 
de  la  varicelle,  m'engageait  ă  insister  sur  cette  derniire  pr^caullon. 

Le  12juin  suivant,  je  fus  appeM  cbez  le  miaa  Monsieur  X...  pour  donner  des  s>ins  ia 
Sile  âg^e  de  11  ans,  atleinte  de  varicelle.  ta  pretniâre  pârtia  de  ma  prescHption  avatt  iM 
sulvte;  on  avalt  gardd  Penfiiint  ă  Ia  maiaon.  ^ur  la  adeonde,  rexigutt6  relative  4e  Fb^i»- 
tement  n'avait  pu  perttals  de  l'exâcuter,  et  Teofont  avait  iii  admis  k  fr^enler  ses  Irferes  et 
sceurs. 

Les  pbinomines  gto^ux,  ebex  oette  petite  fiUe,  avaieat  bit  dMiut  austi  bien  qae  cbezton 
fr6re,  et  on  ne  s'ătait  aper;u  de  la  maladie  qn'k  rapparllion  de  râraption.  Je  troavai  cepea- 
dant  le  pouls  un  peu  frâquent  (92  par  ihinutea),  et  la  Iftngue  an  pea  enduite.  Aucaa  bonton 
n'âtait  ombiIiqu&  Les  plus  r^ents,'  parfaitement  transparenta,  fes  ţlus  andens,  lăg^rement 
opalins;  pas  la  moindre  apparence  de  papala,  le  pt^orttiS'K  repos,  un  peu  de  tilleal  et  ane 
alimentation  lăgire.  Tinsistai  encore  sur  la  oâMisitfi  4e  şipatw  le  plus  jeune  des  eafanti,  et 
j'exprimai  l'intention  de  Ie  vacciner  au  plus  t6L 

Le  lendettfain;  13,  «ocune  Aoavalle  vMcule  ne  s'itait  meatr^  Deux  oa  trois,  de  celles  dn 
viiage,  pr^senlalent  au  sominet  une  pelite  tacţie  noire,  qu'/t  un  examen  superficiel  on  aorait 
pu  prendre  pour  une  ombilicatioo,  mais  qui  n'âtait  qn'un  comiuencement  de  dessiccatk».  La 
couleur  seule  6taU  chang^,  et  non  le  niveau.  L'appitit,  du  reste,  itait  meilleur  et  te  poab 
âtait  descendu  &  80  par  minutes. 

Le  ia,  la  plopârt  des  boutons  do  visage,  sont  en  pleine  âMsioeatiM  et  l'Mat  gtaârtl  est 
parfeit.  Seulemenl  on  me  pr^nte  la  petite  Manne  qui,  la  Veille,  b*kniit  aneon  boutoii  et  se 
portait  ă  merveille  et  qui,  depult  le  mitin,  pr^entait  la  Blfime  6nipti(m  qot  son  Mrt  «tst 
B«ear,  sauf  Papparenoe  da  centenu  dea  visfeules,  qui  âtaient  nn  peu  plus  laoteupntei.  ^ 

La  maladie  suivit,  obez  eette  petite  malade,  la  voAmţţ  marche  qae  citea  şa  sţaui,  e'eat-4-dire 
qu*il  n'y  eut  qu'une  poussâe  ^ptive  et  que  U  dessiccalion  conimenţa  fk  se  m^nifester  dte  le 
second  jour  de  V^raption.  Le  ,traiteipent  fut  le  mame  au^«  c'eşt-i-dţre  qu'il  coasista  simple- 
ment  en  quelqiies  soins  hygiânlques., 

Le  lendsmain,  15,  j'apport^  du  vaccin  destini  au  dernler  enbnt  de  IsIHmflIe,  âg^  de  Ainok 
et  demi.  A  mon  arrivie,  On  m'annonca  qq'on  avait  decouvert  sur  lui,  te  UMin  iMme,  eoe 
âruption  semblable  ă  celle  de  ses  fr^res,  et  quMI  «tait,  par  conSiquent,  inutile  Oe  le  t««eia«r. 
Je  trouvei,  en  eifet,  l'enfhnt  en  pleine  ^ptl«a,  nais  ibrt  gai  et'tttant  patffAemenl  bkm.  na- 
sistai  pour  praliquer  l'inoculation,  flt  j'M  obti^s  la  <peHi)issiot,  H  la  grtode  tontnriiAM  dftia 
mamai  qai,  aussitM  les  ptqiires  faitet,  ct  Am  alteadm  k  ttOmţ  MSipatiteH  eooUdkMtatds 
sang,  releva  ies  brassiteetetremitreufant  au  sein.  I.   ,  '  ,.  -         ,  i 

Cette  maniere  de  procâder  me  donna,  je  Tavoue,  quelq)ie  ioqulâtude  sar  le  succte  4a  rop6- 
ration.  Le  râaultat  fut  nâanmoins  satiafaisaiit  et  Ie  19,  c'est-Mfre  quatre  joţrs  apr^,tes^ţna- 
tons  de  varicelle  ^tant  compl^tement  dessâchds,  ceux  du  vaccin  apparai^ent  Ut»-fie^  ei 
tout  k  fait  normaux.  U.  n'y  avait  pas  eu, un  moment  de  fl&vre. 

Remarqces.  —  Teile  es^  lai  reiation  de  cette  petite  dplăirţ^ib  IjtKdd,  qc^  m 
pJDirait  inieressante  â  plus  d'un  titre  :  d'abord,  parce  que  la.  r^iisâitede  l^nactiUtte 
vaccinale,  chez  un  enfant  en  pleine  eruption  de  varicelle,  ttţe'pîi^t'  titie^^ft^m 
irrecusable  de  la  non-identif6  des  deux  virus;  enstiite,  pârrcefque  ce'^tt'^sraff'ttăfc- 
firmer  l'opinion  de  Trousseau,  relativement  ă  îa  tiuite  de  lfh;ciit)iiti6id'TO  lSii^^j|}- 
celle.  En  effet,  le  premier  des  enfants qui  ait  ete  atţeint  6lait  en  pleinepMode de 
dessiccation  au  moment  oh  on  me  l'a  prâsentâ,  c'eăt-ă-dire  le  30  niu.'Oli'^.fiţ'iiirM 
ont  6te  pris  successivement  Ies  12,  14  et  15  juin.  ţes  dates  nous  iotiiiîS^litpim 
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la  duree  de  TinGubation,  de  traize  â  aetse  Joura.  Mais»  comme  je  l'ai  deja  dit,  le  jeune 
Victor,  etait  deja  â  la  periode  de  desiiecetion,  la  30  mai;  ii  itait  dooo  nudade 
depuis  deux  ou  troia  Jours  au  ihoins,  oe  qui  nous^donne,  alnsl  que  Trousaeau  le 
pensait,  dequlnze  ă  dit-sept  joiirs.  Ges  datea  setatblefftient  ihdiqtter  aaul  que  la 
contaglon  se  fail  an  (t^t  plutbt  que  Tei^  la  flh  de  răffectîo». 

11  est  une  autre  partictilaritâ  que  nous  n'avons  pa^  notee  dans  robservation,  et 
qui  fie  nous  paralt  pas  manquer  d'interât.  ta  familie'  dont  ii  s'agit  est  cotnposâe  de 
dii  en&nts.  Le  pere,  homme  fort  intelligeot,  m'a  raconte  qu'll  y  a  dlx  ou  douze 
ans  Ies  faits  que  je  venais  de  voir  se  passer  sous  mes  yeux  s'etaient  deja  deroules  d^ 
la  meme-  fa^n  sar  ses  eofanta  ainfe  et  dana  des  oircoostanc^s  ţdentiques,  o'esl-â- 
dire  k  la  suita  d'une  epidâmie  de  rougeole.  Je  n«  fais  que  noter  ,en  passant  cette 
suooe«sion  deut  fois  rîp^tâe  de  Ia  vartcelle  &  la  rougeole.  Maia  ce  >ur  quoi  je  veux 
insister,  c'est  que  Ies  enf^nts  n'ont  jamais  i\Â  ftâpan&s  Ies  uns  des  autres.  Les  plus 
jeunes  âtaient  gardâs  et  solgn^s  par  lenps  atnis  et  eeux-ci  n'OAt  6{m>uT6  aucnn 
sympt&me  de  maladie.  Cette  circonştance  permet  de  conclure  qu'au  moins  dans  de 
certains  cas;  pour  de  certaines  conslituUons,  lavarlcefle  prSscrved'elle-mfimeet 
n'alteint  qu'une  fois  le  mSme  individidu. 

Notons,  enlln,  une  parlicularite  qui  parait  en  contradieUon  aveţ  )a  dedcription  4e 
Ia  marche  de  la  varicelle  que  donne  Trousseau  dans  sa  clinique.  D'apres  lui,  l'^rup- 
tion  varlceileuBe.Bd  Carait  par  pouAees  suoocfBsives,  debutant  par  des  taches  rouges 
l^rcmetit  aoumlnâe«,  at  bient6t  tmnsfbrmâes  en  vâSieuies  transparetatea.  Dani  les 
quatre  cas  dont  je  viens  de  pafler^  ii  y  a  Men  eu  qii^lques  taches  rouges,  mais  Ies' 
vâsicules  ftaicnt  d^jâ  en  grande  majorlte  lOT^que  j'ai  vu  les  enftints.  De  plus,  l'^rup- 
lion  s'est  faite  en  une  seule  journie,  et  celle-ci,  mie  fois  termin6e,  auciine  vfel- 
cule  nouvelle  n'est  venue  s'fjouter  ă  celles  qui  existaient  deja. 
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RECUEIL  DES  TRAVAUX  00  Opilli  CORSaLTkTtF  D'NVaitNE  PUIUQUIOE  FRANCE  ET  DES 
ACTES  DFFICIELS  DE  L'ADIINISTRATION  SANITAIRE ,  publi^  par  ordre  de  M.  le  ministre  de 
ragriculture  et  du  commerce.  Tome  I".  Id-S"  de  A$0  gages.  J.-B.  Bailli^re  et  fils,  Miteurs. 
Paris,  1872. 

Depuis  loogtempg,  le  Comite  consullatif  d'liygiipe  publique  ayait  denşandâ  au  mloistre  de. 
i'agricullure  et  du  commerce  rautorisalion  de  publier  ses  travaux.  Malgfg  le  poissant  Înt4r6t 
que  cette  publication  devait  offrir  aussi  bien  pour  la  science  que  pour  radrainislralion,  les 
ineţancea  r^itârăes  du  Comitâ  n'avaient  pag  i\A  âooulâes.  îl  eu  râsuUail  que  les  rapports  des 
midecins  sanitair^  envoyds  dai^  ţe  Levant,  le  lableau  des  âpidâniies,  les  r^lements  sani- 
laire»,  les  principat  travj^ux  des  Conseils  d'hygiine  et  de  salubrii^  des  ddparlements  et  des 
arrondisseoients,  et  enfin  Jes  travaux  parlic^liers.du  Comil^  ţonsuitatif  rcstaient  enfouls  dans 
les  cartons,  ou  bienitţient  dissăminds  dans  des  publications  locales  partielles  et  iQefflcaces. 

Crdce  au  z6le  et  Ji  la  persăvărance  de  M.  Tardieu,  seconda  par  M.  Diiraoustier  de  Fredilly, 
lirţcteur  du  commerce  intârieur,  le  ministre  de  Fagriculture  et  du  commerce  a  bien  voulu 
lulorUcr  enfin  la  publication  d'un  ReCueil  de  tous  ces  imporlants  documcnls.  Cette  mesurc 
liberalo  n'a  besoin  ni  de  coţnmentaires  ni  d'ălogis.  On  serait  tenta  de  s'^tonner  seulement 
]u'elle  ait  iii  si  tardive,  si  nous  ne  vivions  dans  un  pays  oii  Ton  observe  un  singulier  amal- 
;ame  de  routipe  obsljnâe  quant  aux  am^liorations  administrativcs,  et  d'inconcevable  t<!mârit^ 
]Qant  aux  exp^mentaUons  politiqueSb  . 

Le  Becueil.  da  travaux  du  Comiţi  cotuuUatif  d^hygiint  publujui  4*  France  Va  donner  Ik^ 
lous  les, conseils  d^bygi^e  i^es  dăpartemenis  et  des  arroodiasements  un  Code  4  la  fois  scienti- 
îque  et  administratţt,  et  &  tous  les  bygiinistes  la  plus  ijutruclive  ei  la  plus  pr^cieuse  collec- 
ion  de  documents,  tous  ^manâs  d'hommes  compilents  et  d'un  mârite  incontest& 

Le  volume  dont  nous  avons  &  rendre  compte  aujourd'hui  s'ouvre  par  les  piices  oi^cielles' 
relatives  aux  services  sanitaires  ext6rieurs : 

In^truclions  poi^  Ies  mâdecins  sanitaires  europâens  dans  le  Levant  (1847) ; 

Convealion  sapitaire  Inlerualionale  (37  mai  1853}  et  dispositions  accessoires.    . 

On  trouva  epsuite:     ,  , 

1*  Les  pi^cQs  oificielles  relatives  k  la  copslilution,  Torganisation  et  les  altributions  des  con- 
seils d'hygifene  et  de  salubrii^  des  d^partâments ; 
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2*  Les  iustrucUons  et  arrttăs  relatifs  aux  m^decins  des  i^dâmies; 

3*  La  loi  sar  les  logements  insalubres  (13  avril  4850)  et  Ies  pitoes  aocessolres; 

a*  Le  rai^rt  de  H.  Viltermt  sur  les  dto  ouTrite»; 

6*  Le  rapport  de  M.  l^rdjea  sor  la  râpme  bygMniqae  des  salles  d'^sile; 

6*  Le  rapport  de  H.  Bussy  sur  Ies  răservoirs  d'eau  potable  de  Ia  viile  de  Paris; 

7*  Le  rapport  de  M.  Ţai^eo  sur  les  cuisşs  d'ioaalubritâ.r^uUaDt  du  ddiMrdemeat  in 
cours  d'eau; 

,  8*  Le  rapport  de  M.  Bussy  sur  rinflueoce  des  labriques  de  prodoits  chimiques  an  pdnt  de 
vue  de  rbygîfeae  et  de  la  v^^lation;  , 

9*  Le  rapport  de  M.  £.  IMIat  sur  les  accidenta  prodnits  dans  les  ateliers  iodnstriels  pv 
les  appareils  mâcaaiqnes; 

10*  Le  rapport  de  M.  Wurtz  sur  riosalubritâ  des  rdsUus  provenant  des  dfttilleriet; 

11*  L'eDqu6te  sur  la  propositioo  de  mpprimer  k  fabricaliOB  et  de  Temploi  te  blanc  de  pknb 
(rapporteur,  H.  Tardieu),  et  diff^rents  rapports  relatib  ă  Ia  prohibition  des  tnyaaz  de  jdaodi 
et  A  la  fabricatioB  des  poteries  vernies  au  plomb; 

12*  Une  b6ik  de  rM^KHls  sur  Us  allitations,  «dult^rations  ou  falsification  des  denries  «£- 
mentaires; 

13*  Une  s^rie  de  rapports  et  de  docaments  relalirs  ă  Texercice  de  la  mâdecîae  et  de  la  phr- 
macie  :  M^decins  cantonaux ;  Police  des  phaimacies ;  FalsiBcation  des  mâdicamenls ;  Annoocts 
pharmaceuliqnes;  Bemfedes  secreta;  Loi  sur  la  conservation  et  ram^nagement  des  eanx  nani- 
rales;  Usage  et  fr^entation  des  eaux  min^rales  par  Ies  indigents;  Cliniqnes  Uiermales:lQS- 
pection  mldicaie  des  eanx  min^rales; 

IA*  Enfln,  nne  sârie  de  rapports  snr  les  qoestions  rdatives  h  Vait  vâtârin^re  et  anz  nab* 
dies  traosmissibles  des  animanx  h  rbomme :  Ladrerie  du  porc ;  Enqufttes,  depuis  1851  jaqa'â 
1868,  sur  la  rage,  (Rapportenrs :  M.  Tardieu  et  M.  Bouley.) 

Cetle  ănum^ration  trto-Eommaire  des  principaux  documenta  contenns  dans  ce  pranier 
Tcrfume  suffil  pour  en  dtoontrer  le  puissant  int^rit  Cest  le  coauneocement  d'une  coUectioa 
d'un  prix  inestimable,  o&  les  m^decins  et  Ies  pharmaciens  praticiens  pourront  fure  une  ample 
moisson  de  renseignements  utiles,  oix  les  sp^cialisles  de  Tbygi^ne  publique  trouveront  ki 
demien  mots  de  la  soience  actuelle  mec  les  arrfitâs  administratids  qni  Ies  sanctionnent. 

J.  JEAHmL. 

ACADfiMIES  ET  SOCIfiTfiS  SAVANTE& 

ACAOfaiE  DES  SCIENCES 

M.  Ci.  Bernard  professe,  et  tous  les  physiologistes  de  T^le  experimentale  professent  jgale- 
ment,  que  le  poumon  n'est  pas  le  foyer  de  la  chaleur  animale,  et  ils  en  donnent  pour  preove 
principale,  que  Ie  sang  du  cceur  droit  est  plus  chaud  que  celui  du  ooenr  gauche.  Le  sang  s'cit 
donc  refroidi  en  traversant  le  poumon. 

M.  ledocteur  Pigeon,  de  Fonrchanibauld,  n'acceple  pas  cette'thâorie,  et,  dans  ane  note 
envoyâe  ă  TAcadâmie  ii  y  a  quelque  temps  d^jă,  ii  se  faisait  Ibrt  d'en  d^monlrer  la  faosseU,  i 
Taide  d'exp^riences  qui  Iui  reslenl  ă  faire.  L'Acadâmie  a  chargâ  M.  le  profiesseur  Bouillaod 
d'examiner  le  travail  de  M.  Pigeon,  et  M.  Bouilland  est  venu  lui  lire  un  rapport  sur  ce  scjA, 
au  commencement  de  la  s6ance  de  hindi.  Quand  nous  disons  un  rapport,  Pexpression  n'est 
peut-^tre  pas  tr^s-exacte.  M.  Bouillaud,  &  Toccasion  de  la  note  de  M.  Pigeon,  a'est  HTrt  i 
une  briliante  exposilion  de  ses  propres  id^s  sur  Torigine  du  calorique  dans  râconomie.  D  i 
rappeM  que  rancienne  tbâorie  du  pblogistique  avait  il6  ruinte  par  Lavoisier  et  la  âtonnote 
de  I'oxygfene;  que  Chaussier,  membre  de  l'Acadâmie  des  sciences,  et  Bicbat,  sMtaieat  cont- 
tttu^s  &  Ia  Un  du  sitele  dernier  et  au  commencement  de  celui-ci.  Ies  adversaires  de  Lani- 
sier,  et  les  dârenseurs,  Ie  premier,  de  Ia  caloricitâ,  le  second,  de  la  calorification,  cmaHâtrti 
comme  une  propriătă  vitale  irrâductible.  Bichat  se  fondait  principalement  sur  les  dilTâvDcef 
de  sensations  produites  par  certalos  âtats  morbides.  Alnsi,  la  main  poşte  snr  un  drysip^  re- 
volt une  impression  de  cbaleur  qui  n'est  pas  Ia  m6me  que  celle  que  determine  un  pblegmoii,ele; 
n  dtelarait  quMI  y  avait  li,  poor  Ies  chimistes,  un  teueil  insurmontable.  M.  Bonillaad  taeoiB 
comment  ii  a  il€  surmoptă,  et  ii  fait  nn  rapide  et  trte'int^ressant  bistoriqne  des  njnilfcrtli 
dn  tbermomMre  k  r^tnde  des  maladies ;  applications  dont  ii  est,  sinon  Ie  preinier,  do  mks 
rnn  des  premiers  promoteurs. 

En  rtoumâ,  sans  nier  les  progris  accomplis,  et  sans  contester  les  ezp^riences  sur  lejqmBei 
s'appuie  l'teole  pbysiologique  modeme,  M.  Boiiillaud  ne  croit  pasqo^  la  questiOB  soit  ooBţk- 
tement  r^olue,  et  ii  aurait  quelque  peine  k  abandonner  l'idte  de  la  combtuttoit  iitln-]miM- 
naire,  comme  source  principUe  dn  calorique;  id6e  qui,  au  fond,  itait  celi<('d'e  iM^Uei, 
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H.  CL  Bernard  ne  râpondra  pas  &  M.  Pigem,  qoi  te  contente  de  dire  que  sa  manifere  de 
Toir  est  incontestable,  «t  qu'il  fera  des  exp^riences  pour  le  dâmonlrer.  Cela  n'est  pas  accep- 
tahle.  Qu'il  fasse  ces  ezp^rieiices,  et  Ton  verra.  Quant  k  M.  Bouillaud,  M.  CL  Bernard  r^pond 
qo'il  n'jr  a  pas  de  foyer  proprement  dit,  pour  lecaiorique  de  r^ODomie  animale.  Ce  foyer  est 
partouL  D'âileurs,  Lavoisier  n'a  pas  terit  ce  que  Iui  fait  dire  M.  Bouillaud.  Lavoisier  parle  du 
potunoo,  c'est  vrai ;  mais  ii  parle  aussi  des  capillaires  oii  le  contact  de  roxyg^ne  avec  le  sang 
a  liea  comine  dans  Ie  poumon.  Lavoisier  ne  tranche  pas  rallârnalive,  et  ii  existe  ane  expi- 
rience  dteisive,  roaintenant  Tip6lie  par  tous  Ies  physiologistes,  qui  montre  que  Ton  doit 
se  d^cider  pour  Ies  capillaires;  c'est  que  Ie  point  de  r^conomie  oft  censtamment  Ie  simg  est  Ie 
pios  ehaud,  est  Ia  veine  cave  inKrieur«,  tout  prte  du  foie. 

M.  H.  Bouley  prend  Ia  parole  et  s'ătonne  que  M.  Bouillaad  -ait  fait  tao  rapport  sar  Ie  travait 
de  M.  Pigeon.  Trois  mâmoires  du  mtaie  aateur  lui  OHt  itt  renvoyâs,  k  lui,  M.  Boule;,  BMdB  ii 
se  gardera  Uea  d'imiter  M.  Bouillaud. 

M.  Bouillaud  i-ipood  que,  cbargâ  de  faire  un  rapport,  ii  .n'a  pas  cru  pouroir  se  dispenser 
d'accomplir  ce  devoir  qui  n'avait,  du  reste,  rien  de  bien  agr^able.  Cest  pour  cela  qu'il  a 
entrelenu  I'Acaddniie  de  ses  propres  opinions  pIulAt  que  de  celles  de  M.  Pigeon.  II  r^pMe  qu'il 
a  Iu  loul  ce  qu'ont  (îcril  M.  Bernard  el  M.  Longet  sur  le  point  controverse,  el  qu'ă  son  avis. 
Ies  travaux  de  ces  (Smtnents  collfegues  manquenl  de  pr^cision.'el  n'emporlent  pas  unc  convic- 
lion  abjolue. 

M.  CI.  Bernard  regrette  que  M.  Bouillaud  reste  dans  des  gân^ralit^s  aussi  pen  saisissables, 
et  n'indiqne  pas  d'une  faţon  formelle  ce  sur  quoi  porlent  ses  objecUons.  Le  poomon  fait  de  la 
chaleur,  comme  loos  Ies  organes;  mais,  ce  qu'il  y  a  de  posilivement  dămonlr^,  c'esl  que  Ie 
sang  est  phls  cband  avani  de  traverser  Ie  poumon  qu'aprfes  I'avoir  traversa.  M.  Bouillaud  con- 
icste-l-il  cela7  Un  muscle  en  contraclion  fait  aussi  de  Ia  cbaleur;  Ie  sang  qui  sort  du  muscle 
est  plus  chaod  que  celui  qui  y  entre.  Le  sang  veinenx,  abstraclion  flaite  des  causes  extârieores 
qui  peuvent  abaisser  la  temp^rature  des  veines  superflcielles,  est  partout  plus  cbaud  que  le 
saog  arlâriel,  ele  Lavoisier,  en  signalant  Ies  combustions  qui  se  produisent  dans  Ies  capillaii;e8, 
s'est  rang^,  par  avonce,  ft  l'avis  des  exp^rimentaleurs  modeines,  el  M.  Bouillaud,  tout  en  pr6- 
tendant  d^fendre  la  tbtorie  de  niluatre  fondateur  de  la  chimie,  est^  en  r6alil6,  le  seul  qui  Ie 
combatle. 

M.  Bouillaud  soutient  que  l'opinion  de  Lavoisier  ătait  que  c'est  dans  le  poumon  que  se 
irouve  le  principal  foyer  du  calorique.  II  ne  peut  que  r^pâter,  loul  en  rendant  une  Eclatante 
jusiice  aux  travaux  de  M.  Bernanl,  que  ses  exp^riences  ne  lui  paraissent  pas  absolument 
satMaisantes. 

M.  Bernard  voudrait  que  M.  Bouillaud  spteiflât  en  qnoi  efles  ne  le  satisfont  pas.  Si  c'est  un 
sentiment,  ii  n'a  rien  ă  dire  et  la  science  n'a  rien  h  j  voir.  Mais  si  c'est  une  oritique  scienti- 
fiqoe,  ii  pri«  M.  Bouillaud  de  In  formuler  nettement,  et  ii  attendra  que  Ies  objections  aient  iii 
pnteistes,  avânt  d'y  r^pondre  dans  Ies  comptes  rendas. 

D*  Mazimin  Lbgrmd. 

*"■     '    "Ml     I    ,  ,      ,      I    .1        ,      ,,  I        ',11         ,1  ,1  ,        ,,  I      aa» 

FORMDLAIRE 

POIJDRE  CONTRE  L'OJŞÂNE.  —  HeDEMJS; 

Calomel 2  grammes. 

Marjolaine  pulv 


.   ilv, \ 

Racine   d'asarum  pulv.  .  .    [  «M. .  .  .  .       U      — 
Sucre  blanc  pulv. j 

M6lez.  —  Cette  poudre  doit  6lre  pristo  en  quatre  fois,  dans  la  journfe,  dans  le  cas  d'oz&ne 
sec  On  devra,  en  outre,  reniHer  Irois  fois  de  l'eau  sal6e  dans  Ies  vingl-qualre  heures.  —  N.  G. 

t j    ■  r I    .    ,         '^  .    .■!      ,     j,.  ■   I I    ,,,,  III        .      ,■  !        ■  I         I  ...    .■,,:    ,  '       ,1 — 

Ephim^rldes  Medicale*.  —  23  Novembhe  1813. 

Un  habile  salpâtrier  de  Paris,  qui  demeurait  rne  du  Regard,  ci  se  nonimail  Courlois,  diicoiivro 
yren  Ie  milieu  de  1811,  dans  Ies  cendrcs  de  plantcs  martncs,  unc  matiire  noirdtre  qui  corrodail  ses 
chaudi^res :  c*6lail  Yiode,  ainsi  appeI6  â  cause  de  la  bclle  couleur  violelte  de  sa  vapeur  (iodis, 
cit  grec,  signifle  vioM).  Courlois  remel  des  «chanlillons  de  celle  malifere  ă  Climenl,  chimiste, 
cjai  en  fail  robjel  de  ses  recherchcs  et  en  fait  connatlre  Ic  risuliat  ă  1' Academie  des  sclencef. 

A.  Ch. 
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ConcQurt  d^agrigaiian  m  chimif  ti  en  anatomie.  —  Ia  lectora  de  Ia  compostttoD  Aeţtte  est 
termin^e ;  la  deusitime  s6rie  d'gpreaves  a  commeoei  te  vendtţdi  22  novembre,  4  5  beam, 
dans  le  petit  amphlthăâtre  de  la  Pacultă  de  .midecine  (leton  orale  sur  raiaatomie  et  ia  phy- 
siologle  aprfes  trois  heures  de  prâpai^tlon).  Ponr  Ies  candidats  ea  chimiş,  la  \eţoa  sera  flutc 
sur  la  cUmie.  "  '!..■., 

ConemuTi^^  CmifntaU  -^  La  lecturede  la  compoulioţi  acrite  i(,4t4^t9riqinte  I&  vend^edi 
22  novembre.  L'^preuve  orale  commeDoer^  le  Jvq4)  2^  noMwbcSb  ^  4'beuKKi  dai»  Tampbi- 
tbâ&tre  de  TABSistance  piţblique.    , 

totnot  Dl  raAkwAoii  si  Paus.  —  M<  Bassf,  profMNsr  de  diimie  &  TlScOle  rapârteidc  de 
pharmacie  de  Paris,  est  autorisă  ă  se  faire  |appi6er,  pendant  PaniMe  daasiqoe  1873-7t,  ps 
M.  Riche,  agrdg^  de  ladite  £oole. 

M.  Gbevaller,  profes^ear  de  pharmacie  b.ladit*  tcoie,  est  aatorlsâ  (i  se  faire  mp)iMer,  (cb* 
daat  Ia  mame  «nnee,  par  M.  Btnirgoin,  agi^Sg^ 

£coLE  DE  h£decine  DE  LiLLE.  -^  M.  Castela|n,  docteur  ca  m^Seciae,  est  noiţune  chef  dn 
travaux  anatomiques  ă  l'ficole  prSparatoire  de  mădecinc  et  de  pharmacie  de  Lille,  en  rempU- 
cement  de  M.  Follet,  appelâ  h,  d'autres  fonştioqs, . 

M.  Ie  docteur  Wintrebert,  supplâant  pour  Ies  chaires  de  maliţre  m^icale,  thdnpratiţae, 
pharmacie  et  toxicologie  &  f^cole  prâparaloire  de  m^deciue  et  de  pliarpacie  de  LUk:,  est 
Qomme  chef  dea  confârenoe*  de  chimie,  de  pbysique  et  des  aianipul^ns  cbimiqa«s  i  Udiu 

ficole,  ;;    : 

M.  Hallez,  docteur  en  qaedeoioe,  ancteB  interne  dai  h6pitaux;  est  somnia  «upplâaol  des 
chaires  de  cliniqoe  &  Tficole  preparatoare  de  mededne  et  de  pbarmaciQ  de  Lille. 

Clinifue  midt'cale  de  la  CfiarHi.  —  M.  le  docteur  Ch.  Boochafd,  agr^g^j  suppMant  de  H.  b 
professenr  Bouiliaud,  commencera  son  cours  le  jeudl  28  novembre,  k  9  beures  1/3,  el  le  con- 
tinuera  Ies  samedis  et  jeudis,  k  Ia  nl6me  heure.' Le  mardi,  le^oii  de  diagnostic. 

Visite  et  interrogation  des.  malades  tous  Ies  jours  ă  8  heures  1/2. 

HAmtal  de  u  Pitii^.  —  M.  le  docteur  T.  Gallard,  mâdecin  de  la  Piti^  reprandn  sei 
leţons  de  clinique  medicale,  dans  cet  hâpital,  le  mardi  26  novembre  1872. 

Tous  Us  maiint:  A  8  heures  1/2,  visite  et  interrogatoire  des  malades  par  Ies  eiţves  fiaUs 
Sftiiite-Martbe  et  Saiote-Genevieve).  , 

jifar<M  «t  samM^i:  Legoa  ă  l'amphitbdâtire, 

Jmdi:  Eumen  au  speculum  eţ  cpqguliAtiQA  pour  le»  maladie*  des  femvet  («tUe  Suste- 
Genevifeve).  ...        .       . 

—  M.  Ie  docteur  Rabiiteau  commencera  nn  cours  public  de  toxicologie  le  luadi  25  no- 
vembre, 6  8  heures  du  soir,  dans  l'emjdiitiiefttre  n*  8  de  l'ficole  pratique  de  Ia  FteoIM  dt 
mddecine,  et  le  continuera  Ies  mererad],  vepdroA  «t.-lnidi  de  chaque  semaine,  &  la  mteie 
heure. 

Salles  do  pRooRis,  de  M.  i'abb^  Moigno,  90^  rue  dd  Faubourg-Saint-Honoi^  —  Pn- 
gratnme  des  soiriet  de  la  semaint :  

Samedi,  23.  —  Cours  illustră  d'astronomie;  Ies  eteiles,  par  M.  Andrâ,  de  TObservatirae 
naţional.  —  La  race  prusslenne,  par  M.  Rocbet,  professenr  d'anthropologie. 

Dimanche,  24.  —  Cours  d'histoire  universelle,  paf  M.  râbbă'  Regoaud.  —  La  terrc  aTa»t 
la  crtollon  de  I'homme,  tablcaui  et  legendes,  par  M.  Fossier.  —  Concert  spîriluel  ama  b 
direction  de  M.  Adrien  Gros. 

Lundi,  25.  —  Cours  illustră  de  gtograptaie;  rEqngne,  aveo  des  vues  trto-nombrNoe^  pr 
M.  Joran.  —  Les  vâtements  incombustibies,  par  M.  Uamneae. 

Mardi,  26.  —  Cours  illustrâ  d'histoire  naturelle,  par  If.  OustaleL  —  Les  accid^its  et  Îs 
moyens  d'y  remădier  en  l'absence  du  medecin. 

Mercredi,  27.  —  Cours  de  physique  illuslree:  les  mâteores  ou  phdnomfenes  de  ratmosjihiR. 
avec  de  nombreux  lableaux,  par  M.  l'abbd  Moigno.  —  Suite  des  accidenta. 

Tous  les  soirs :  Prcgeclions  ă  la  lumi6re  âlectrique  ou  oxhydrique.  -^  Nouveaulăs  de  b 
science  et  de  l'induslrie.  —  Morceaux  de  musique,  de  chant  ou  de  declamalioo.  —  *«o 
d'optique:  Chromalrope,  fidoscope. 


Le  Qirasit,  G.  Richku». 


Pau*.  —  T;|iogr«plile  FiLii  Hkvnsr»  ct  C,  ru»  det  I>eu(-Pprt«*-8aiiit4raT*ar,  U. 

Digitized  by  VjUUy  LtT 


N*  140  LTNION  MEDICALE      Mardi  26  Novembre  19fi 

CLIMATOtOGie 


»B    L'ACnON    BBS  BIFFÂBEIITS  CLIHAT8    DANS  LB  TRAITEHENT   DE    LA   PBTBlSUt 

MLHOItAIBBţ 

Note  lue  k  la  Sooiâtâ  m^cale  d'dmulation,  dans  la  siance  da  9  novembre  iSli, 
Par  Ie  docleur  H.  Gooiuds,  agr^â  lîbre  de  Ia  FacuIU  4e  m^decine. 

La  tendance  de  tous  Ies  travanx  recenta  sur  la  phihisîe  palmonaire  est  d^etabllr 
que  Ies  causes  de  developpement  de  cette  terrible  maladie  sont  multiples,  et  que 
Ies  moyens  de  prdservation  et  de  curalion  sont  egalement  vari^s.  Toutes  Ies  condi- 
tions  indiriduelles  ou  sociales  capables  de  produire  ce  que  le  professeur  Bon- 
chardat  a  si  bien  appel6  la  misbre  physiotogique  sont  aujourd'hui,  ă  nos  yeui,  des 
conditions  de  developpement  de  la  tuberculose  pulmonaire.  L'un  insiste  sur  la  dys- 
pepsie,  l'autre  sur  le  lymphatisme,  un  autre  sur  rherp6tisme,  un  autre  sur  le 
sejour  dans  un  air  conQne  et  non  renouvele,  sans  compter  Ies  professions  ă  pous- 
sieres  et  Ies  bronchites  negligees  el  r6cidivantes.  En  fln  de  compte,  tout  mfene  â  la 
phthisie,  assurement  bien  plus  g^neralement  et  plus  rapîdement  Ies  personncs  qoi 
porlent  en  elles  une  predisposition  heredîtaire,  mais  enfln,  mdme  sans  cette  pre- 
disposition  personnelle  et  constilutionnelle,  l'evolution  accidentelle  de  la  tubercu- 
lose est  auyourd'hui  admise  par  tous  Ies  praticieus.  L'anatomie  pathologiqae,  par 
l'etude  des  processus  oi^niques,  confirme  ce  que  l'observation  clinique  apprend 
par  r6tude  de  l'etiologie  et  de  la  pathogendse. 

Cest  un  si^et  sur  lequel  on  ne  saurait  trop  revenir,  car  ii  est  tres^ompliquâ  par 
le  ncHabre  des  elemeats  etiologtques  et  celui  des  indications  therapentiques,  et  ii 
s'agit  de  la  maladie  Ia  plus  frequente  et  la  plus  meurtriere,  puisque,  dans  toutes 
Ies  statistiques  de  mortalite,  la  moitie  au  moins  des  morts  par  suite  de  maladies 
chroniques  appartient  â  la  phthisie. 

II  serait  donc  trte-imporlant,  quand  un  certain  nombre  de  mâdecins  serieux  et 
attentifg  se  trouvent  reunis,  comme  nous  le  sonunes  ici,  que  chacun  apportât  son 
petit  tribut  d'observatioa  pratique  ou  meme  de  documents  recueillis  că  et  lă. 

G'est  ce  tribut  que  je  vous  apporte  aujourd'hui,  sans  pretendre  resoudre  enti^ra- 
ment  la  question  si  difBcile  du  choix  d'un  climat  pour  la  phthisie,  mais  en  vous 
]»resentant  des  reflexions  et  des  observations  qui  me  paraissent  devoir  etre  prises  en 

FEUILLETON 

De  Paris  k  Heanic 

V»   PABBAHt  MR  tBHISC,  TISRNE,  PESTH,  LA  RODMAHIB,  COHSTARTIKOFLE ,  ATB£hES» 
BT  LB  PLDS  POSSIBLB  PAK  L'ITALIE. 

VraUtkate  I<e«tre* 

A  MONSlEUFt  AM^D^E  LATOUA. 

Mon  oher  ami, 

VoaleK-vooB  encore  un  peu  nons  «utvre?  Prenâz-garde,  cette  fds,  si  vous  avez  le  mal  de 
mer  et  Bl  tous  n'âtes  pas  pourvu  de  Templâtre  ^pigaslrique  de  notre  savant  et  aim6  colibe, 
Guenean  de  Mnsay,  contre  oeite  affreuse  n^vrose. 

Nous  nous  embarqnons  enir  le  batean  k  vapeur  le  Tag$,  capitaln6  Pointel,  homme  charmant 
Le  iiiddecin  du  bord  est  un  de  nos  anciens  âlfeves.  Nous  avons  pour  compagnon  de  voyage, 
un  ami,  Tambasiadeur  de  Belgiqoe  ti  Gonstantinople,  qui  va  faire  le  contraire  de  ce  que  nous 
venoDs  de  faire,  en  prenant  ses  vacances  chez  luL 

Nous  aUons  voyager  sur  ia  mer  de  Marmara,  gagner  le  dătroit  des  Dardanelles,  sans  le 
moindre  d^ir  de  le  traverser  ă  la  nage,  pour  visiter  Athines.  On  nous  montre,  en  pâssant,  le 
tomaius  dTAehille  et  celui  de  Patrocle.  Ces  citoyens  ont  dâ  exister,  si  Ies  tombeaux  sont  vrais. 
Le  capitaine  veut  me  pr^senter  un  voyageur,  arobtiologue  fanatique,  qui  fait  pour  l'ancienne 
Troie  ce  qu'on  a  fait  pour  Pompei  et  Uerculanum.  II  se  trouve  que  c*est  une  ancienne  connais- 
Tome  xrv.  —  TroisihM  sirie,  69 

Digitized  by  VjUUy  ItT 


810  L'UNION  MEDICALE. 

consideration  tres-serieuse.  II  y  aura  dans  ce  travail  beaucoup  de  lacunes,  parce 
que  la  science  est  longue  a  faire  sur  ce  point,  comme  sur  beaucoup  d'autres.  Cest  le 
temps  et  le  zele  des  observateurs  qui  combleront  ces  lacunes. 

Que  de  points  de  vue  utlles  ne  decouTrirait-on  pas,  ou  plutot  ne  decouvre-t-on  pas 
en  etudiant  avec  detail  l'hygiene  qui  convient  aux  pbthisiques.  Ies  heureui  cffeţs 
du  regime,  du  climat,  des  eaux  minerales,  ceux  de  quelques  medications,  dela  me- 
dlcation  arsenicale  en  particulier,  quand  la  periode  d'opportunite  prophylaclique  eţ 
therapeutique  n'est  pas  encore  pass^I  II  est  bicn  vrai  de  dire  avec  M.  Rochard,  qni 
a  fait  un  si  excellent  travail  sur  ce  sujet :  «  II  n'est  pas  de  climat  dont  l'influence 
puisse  arreter  la  marche  de  laphthisie  quand  elle  a  franchi  sa  premiere  periode. » 
Ifais  ii  est  vrai  de  dire  aussi  que  nous  ne  connaissons  pas  toute  l'etendue  des  res- 
sources  de  la  nature  et  que,  pour  des  raisons  organiques  que  nous  ignorons  encore, 
certains  malades  prolongent  leur  existence  et  s'ameliorent  meme  au  delâ  de  toutes 
nos  previsions,  et  que  d'autres  se  precipitent  et  galopent  contre  toules  nos  espe- 
rances. 

Mes  condamnes  courent  Ies  rues,  disait  un  celebre  praticien  :  ii  faut  donc  lou- 
jours  chercher  et  travailler.  Cest  donc  avec  une  grande  raison  que  le  professenr 
Fonssagrives  a  pris  pour  epigraphe  de  s6n  livre  sur  la  Therapeutique  de  la  pbikitie 
pulmonaire,  ces  mots  :  A  spe  nimiă,  â  nimid  desperatione  cavendum. 

Les  etudes  faites  en  demier  lleu  sur  l'influence  des  climats  dans  le  traitement 
des  maladies  pulmonaires  chroniques  ont  amene  des  resultats,  encore  incomplete 
mais  reels,  que  nous  devons  suivre.  De  mame  qu'on  ne  croit  plus  aiyourd'hoi  â  b 
fatalite  du  developpement  de  la  tuberculose  de  generation  en  generation,  et  qu'on 
ne  se  bwne  plus  ă  consoler  les  tuberculeux  avec  l'opium ;  de  meme  on  ne  cnMt 
plus  â  Ia  toute-puissance  d'un  mSme  climat,  et  on  ne  se  borne  plus  â  cHre  â  un 
phthisique  :  «  £vitez  le  froid  et  l'humidite,  ayez  de  bons  vâtements,  et  allez  vivre 
dans  les  pays  chauds.  » 

Puisque  tant  de  chemins  menent  ă  la  pbthisie,  ii  semble  que  beaucoup  de  cbe- 
mins  doivent  en  ramener;  puisque  tant  de  causes  difTerentes,  —  constitutionnelks 
ou  accidentelles,  —  donnent  lieu  au  developpement  de  Ia  tuberculose,  beaucoup  de 
climats  differents  pourront  et  devront  etre  conseilles  pour  la  prophylaxie  et  Ie  trai- 
tement de  cette  triste  affection. 

Clark,  dans  son  Trăita  sur  l'influence  du  climat  (The  sanative  influenee  of  eli- 

sance,  comme  le  temps  m'a  permis  d'en  avoir  beaucoup.  Cest  M.  Henry  Scbliemann,  notara- 
lisi  amiricain,  qui  me  dit  en  me  les  montrant  du  doigt : 

Campos  ubi  Troja  fuit. 

II  sait  le  grec  comme  Bomfere,  et  mieux  qu'Homăre  si,  par  hasatd,  ce  D'ătait  pas  Hom^re 
qui  tiA  dcrit  Vlliade.  îl  a  fait  des  fouilles  admirables.  U  a  trouv6  des  d^bris  merreiUeox  de 
cette  po^tique  antiquit^.  II  m'a  donnâ  rinstrument  pour  iiaire  Ie  feu,  qui  a  coât^  si  dbia  i 
notre  ami  Prom«h6e.  Demarquay,  qui  relit  Vlliade,  et  qui  croit  me  meltre  en  app^tit  en  me 
rappelant  la  maniere  dont  Achille  faisait  la  cuisine,  s'int^resse  beaucoup  au  rteit  de  notre 
charmant  compagnon  de  voyage,  qui  va  avec  nous  ă  Ath^nes. 

Vous  devez  vous  apercevoir  que,  jnsqn'ă  pr^sent,  nous  ne  nous  sommes  pas  beancoop  occapes 
de  mâdecine;  mais  ii  est  si  doux  de  faire  un  peu,  par  moment,  autre  chose  qne  son  mâtier. 
Cela  m'a  rappeld  un  tris-fort  joueur  de  flilte  de  TOp^ra,  qui  avait  pris  son  charmant  ii»tio- 
ment  en  borreur  pour  faire  de  mauvais  tableaux.  Nous  n'en  sommes  pas  lă,  nous  ne  dridai- 
gnons  pas  nos  Instruments,  et  Demarquay  n'a  pas  Tintention  de  renoDcer  ă  son  bistouri,  qn'i 
manie  si  bien.  Dans  tous  Ies  cas,  mon  cher  ami,  vous  conviendrez  qu'il  est  bon  parf<HS  <|Cie 
les  mâdecins  sachent  faire  autre  chose,  pour  ne  pas  râpondre,  comme  le  fit  un  de  mes  mattm, 
el  des  plus  ilfoslres,  ă  quelqu'un  qui  Tengageait  ă  se  reposer:  a  Que  voulez-vousque  je 
qne  j'aille  pâcher  des  goujons  aux  environs  de  Courbevoie?  » 

Mais  notre  pyroscaphe  (c'est  Ie  cas  de  parler  grec)  continue  k  fendre  Tonde,  et  nobv  l 
plaisant  capi  taine  nous  fait  raser  le  cap  Saiot-Ange  pour  nous  faire  donner  la  b*nddJcUon  ţm 
Termite.  Malheureusemcnt,  ii  fait  nuli,  et  nous  n'apercevons  que  Ia  faible  lumifere  de  Yarat- 
lage,  qui  ressemble  ă  une  pelite  dtoile  torobâe  da  ciel. 
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mole)  avait  deja  inâiâte  positivemeat  et  longuement  sur  la  relativiU  de  l'influence 
du  cUmat. 

De  mame  qu'il  faut  observer  le  point  de  depart  des  malades,  de  mame  ii  &ut 
tenir  compte  de  leur  consUtution  primitive  et  de  leur  mode  acluel  de  reaclion  vitale, 
pour  Ie  choix  d'un  climat :  aux  astheniques  et  aux  torpides,  Ies  climats  toniques  et 
stimulants;  aux  excitables  et  irritables,  Ies  climats  tiedes,  mous  et  humides.  II 
feut  tenir  compte  aussi  de  l'experience  personnelle  des  malades,  et  ne  pas  Ies 
envoyer  tous  Ies  ans  ă  la  meme  station  jusqu'ă  la  mort,  en  se  contentant  de  cette 
raison  ou  de  ce  pretexte  qu'ils  sont  condamnes  ă  mort.  «  Le  choix  d'un  climat,  dit 
Clark,  doit  dependre  de  la  nature  des  individus,  de  leur  constitutioa,  du  caractere 
et  des  complications  de  la  maladie.  »  Et,  en  parlant  de  la  dyspepsie  :  «  Une  tempe- 
rature  basse  n'est  pas  la  seule  condition  defavorable  pour  Ies  personnes  qui  soufTrent 
desmaladies  de  l'estomac;  il  y  a  d'autres  circonstances  dans  la  nature  d'un  cli- 
mat que  Ton  reconnait  mieux  par  leurs  efTets  que  par  Ies  qualites  physiques  appr6- 
ciables  de  I'air  qui  exerce  une  puissante  influence  sur  la  constitutioa  nerveuse.  » 

Les  medecins  anglais  qui  ne  reculent  pourtant  pas  devant  Ies  voyages,  sont  depuis 
longtemps  entres  dans  cette  voie  et  ont  cherche  les  applicalions  pratiques  du  fait 
de  la  relativii^  des  climats  pour  la  phthisie. 

Nous  nous  bornerons  dans  ce  petit  travail  ă  l'examen  des  etudes  faites  : 

1»  Sur  les  climats  meridionaux ; 

2°  Sur  les  climats  des  montagnes. 

Les  uns  et  Ies  autres  appiiques  aux  maladies  pulmonaires  chroniques. 


DES  CLIMATS  MERIDIONAUX  DANS  LA  PHTHISIE. 

Depuis  longtemps  Clark  a  conseille  les  climats  de  l'Angleterre  meridionale  et  de 
i'Irlande  pour  les  Anglais  atteints  de  consomption .  Aujourd'hui  le  British  and  Foreign 
medico-chirurgical  Review  (1) ,  journal  estime  chez  nos  voisins  d'outre-Manche, 
apres  avoir  etudie  et  reconnu  defavorable  le  climat  de  l'Italie  dans  un  grand  nombre 
de  stations  de  ce  pays,  apres  avoir  vu  beaucoup  de  ses  compatriotes  ou  revenir  plus 
malades  d'ltalie  ou  mourir  en  Italie,  cherche  les  stations  climatologiques  propices 
aux  phthisiques  dans  l'Angleterre  meridionale  et  sur  les  c6tes  sud  et  ouest  d'Ir- 


(1).  Numiro  de  juill^  18Ş9. 


Je  falsais  des  riflexions  philosopbiques  sur  la  vie  solitaire,  loin  du  monde,  dans  les  temps 
oii  nous  vivoDS,  lorsqu*on  me  signale  l'Ue  de  Cythfere  (C^rlgo).  U  s'op6re  en  moi  un  chan- 
gement,  et  un  petit  uaufrage,  sur  ses  bords,  ne  m'aurait  pas  d^plu,  lout  cela  se  passant  pen- 
dant la  nuiU 

Au  jour  levant,  nous  arrivons  ă  Athines.  Nous  n'avions,  par  une  grâce  exU^me  de  nolre 
commandant,  que  quatre  heures  ă  dâpenser  pour  nous  rappeler  le  passâ  de  la  c61^bre  viile 
grecque,  el  pour  faire  Tautopsie  de  soa  splendide  et  arlistique  cadavre,  TAcropole. 

Mous  allons  du  Pirâe  k  TAcrepole  en  calâche  d6couverle,  sans  rencontrer  le  moindre  bri- 
gand classique;  il  est  vrai  que  j'avais  un  revolver,  mais  je  Tavais  soigneusement  laiss^  dans 
moD  sac  de  nuit,  sur  le  băteau.  Cest  peul-6tre  ă  ceia  que  uous  devons  de  n'avoir  pas  âtâ 
altaquâs. 

IV'allez  pas  croire,  qu'aprfes  tant  d'aulres,  je  vais  essayer  de  vous  dicrire  les  temples  de  la 
Victoire  et  de  Thdsde,  les  Carialides  et  surtout  le  Partb^non.  II  faudrait  avoir,  pour  cela,  le 
talent  architectural  de  mon  ami  Garnier  (du  nouvel  Opăra) ;  mais,  commc  tous  ceux  qui  out 
passâ  par  lă,  nous  avons  admiră  ces  ruines  magistrales,  qui  nous  ont  fait  batire  le  coaur,  en 
scogeant  aux  moins  grandioses,  mais  plus  châres  ruiaes  de  notre  malbeureux  et  beau  Paris, 
j'ai  furlivement  ramassă  un  fragment  de  tibia...  en  marbre,  qui  va  me  servir  d'appuie-papier. 

X^tais  dans  cet  ătal  d'enthousiasme  pathătique  et  râflăchi,  lorsque  nolre  cicerone  nous  con- 
duisit  au  temple  de  Jupiter  Olympicn,  dont  il  ne  reste  que  quelques  audacieuses  colonnes 
debout  et  une  renversâe  et  diboulonnee.  Je  lui  demandai,  sărieusement,  si  le  ciloyen  Courbet 
avait  passâ  par  lă.  11  me  răpondil  que  c'etail  possible,  ne  coonaissanl  pas  les  voyageurs  par 
leur  Dom.  lin  peu  plus  loin,  en  voyant  un  trou  au  bas  d'un  rooaticule  od  avait  etâ  la  prison 
de   Socrale,  je  me  demandais,  h  l'aspect  de  raridilt'  des  montagnes  et  des  terraios  qui  oous 
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lande.  L'auteur  de  Ia  Revue  anglaise  vante  beaucoup  le  climat  de  Queenstovn  dans 
le  comte  de  Cork,  comme  remarquable  par  l'egalite  des  temperatures  obsţrvees  le 
jour  et  la  nuit;  de  mfime  sur  la  c6te  meridionale,  Roscarbery  et  Kinsale;  de  mhm 
sur  la  c6te  occidentale,  —  du  cap  Clear  â  Galway,  —  plusieurs  localitiş  pr6senteiit 
un  climat  tr^-favorable  aux  malades  atteints  de  consomption,  Le  trăit  met^lo> 
gique  principal  de  toutes  ces  stations,  c'est  de  present6r  une  tr^s-petite  iiSâm» 
entre  la  temp6rature  du  jour  et  celle  de  la  nuit.  Les  vents  du  Sud  «t  de  l'Ouestqni 
scufRent  de  l'ocean  Atlantique  d6termînent  dans  ces  parages  un  climat  beancoup 
plus  doux  que  celui  des  cotes  orientales  de  l'Angleterre.  Ce  qui  prouve  la  grande 
superiorit6  de  la  c6te  sud  et  sud-ouest  de  l'lrlande  pour  les  malades  disposes  ara 
affections  consomptives,  c'est  que  sur  1,000  morts  enregistrees  dans  les  distiictsde 
cette  c&te,  on  ne  trouve  que  76  cas  de  consomption,  tandis  que  sur  la  c&te  nord- 
est  de  Dublin  ă  Glenann,  le  total  des  morts  consomptives  est  de172strr  1,000, 
plus  du  double. 

n  faut  en  conclure,  selon  l'auteur  anglais,  qu'au  lieu  d'errer  dang  les  re^onS 
dtrangeres,  dans  le  midi  de  l'Europe,  en  figypte,  dans  le  nord  de  l'Afrique,  pour 
r6tablir  leur  santâ  ou  prăserver  leur  poitrine  menacee,  les  Anglais  agiraient  plus 
prudemment  en  passant  les  mois  froids  de  l'hiver  soit  sur  la  c6te  meridionale  d'An- 
gleterre,  soit  sur  la  c5te  sud-ouest  d'Irlande,  â  condilion,  bien  entendu,  d'y  trouTer 
ou  d'y  etablir  tout  le  eomfort  necessaire. 

II  existe,  en  efifet,  autant  de  difTerence  entre  le  nord  et  le  sud  de  rAngleterre, 
qu'entre  le  sud  de  celle-ci  et  le  sud  de  l'Europe;  et,  comme  l'înflueuce  des  climate 
sur  l'organisme  est  essentiellement  relative,  un  malade  du  nord  de  l'Angleterre  rts- 
sentira  au  sud  de  ce  pays  une  influence  aussi  favorable  qu'im  malade  du  sud  de 
l'Angleterre  en  ressentira  dans  le  sud  de  l'Europe. 

Telle  est  donc  l'etat  de  l'opinion  medicale  en  Angleterre  sur  I'acUon  propkj- 
lactique  et  tberapeutique  des  climats  dans  la  phthisiţ  pulmonaire;  on  cbercheâ 
sortir  de  Ia  routine,  â  etudier  plus  profondement  et  plus  pratiquement  cette  action 
suivant  les  varietes  de  la  maladie  et  des  malades,  suivant  les  constituLlons  indivi- 
duelles  et  les  complications  pathologiques,  suivant  surlout  la  tolerance  demoatree 
par  l'exp^rience  de  cbacun.  Les  climats  temperes  sont  acceptes  aussi  bien  ou  mirai 
que  les  pays  chauds.  La  litterature  medicale  anglaise  sur  les  climats  de  l'Angle- 
terre  meridionale  n'est  pas  moins  riche  que  la  notre  sur  les  climats  de  Ia  France 
meridionale.  Je  m'abstiens  de  citer  tous  les  noms  pour  ne  pas  6tre  ikstidieux.  Les 

entoaraient,  si,  anjourd'hni,  Socrate  aurait  trouv6  asşez  deciguft  pour  enfiniravec  la  vie,  elje 
coDcIuais  qne  les  abellles  du  mont  Hymette  devaient  6tre  bien  industrienses,  pour  faire  asM 
de  miel  pour  elles  et  pour  Ies  autres. 

Nous  descendoDS  dans  la  nouvelle  Athfenes,  Athtoes  librel  Qnel  contraste  avec  ce  qoi  av^ 
dft  existerautrefoisl  Je  traversais,  en  6tant  mon  chapeau,  une  rue,  an  coin  de  laqnelleily 
avait  ce  nona :  'Bpf*nf.  Nom  qui  rappeile  une  domination....  thăocratique  et  cpie,  malgrt  cel», 
les  conseillers  municipaux  de  la  viile  n'ont  pas  os6  remplacer,  problablement,  ă  caua  te 
Services  rendus.  Nous  n'avons  pu  voir  ni  les  institutions  m^dicales,  ni  nos  fr^res  en  Hippocrate" 
Nous  nous  somn)es  bien  gardâs  de  parler  politique  chemin  faisant,  et  de  sonder  Ies  sentimentt 
de  reconnaissance  envers  la  France.  Nous  avons  lă  une  Crfite  qui  peut  fttre  encore  un  peu 
.  hârisee  contre  nous. 

Nous  avons  qultl6  Athfenes,  sans  vous  avoir  dit,  sans  doute,  tout  ce  qne  vous  aviez  le  droit 
d'attendre  de  nous ;  mais,  en  voyage,  on  est  distrait,  oublieux,  paresseux  mfeme,  et  on  ne 
fait  pas  toujours  tout  ce  que  l'on  devrait  faire.  Notre  coll^gue  Piorry  aurait  le  droit  de  nous 
reprocher  de  n'avoir  pas  tout  percuta,  tont  auscult6,  et  surtout  de  n'avoir  pas  rapportt 
quelques  nouveaux  mots  grecs,  â  son  usage.  Nous  n'avons  pas  craint,  tontefois,  de  prfiler  nw 
oreille  attentive,  certains  que  nous  6tions  de  n'entendre  sortir  aucun  mauvais  bruit  des  pa- 
Irines  amies  que  nous  rencontrions. 

Nous  nous  6loignons  donc,  sans  arrifere  pensie,  de  cette  terre  autrefois  classiqae,  ponr  alto 
h  Messine.  Pourqaoi?  me  direz-vous.  Parce  que  notre  băteau,  qui  ne  devait  pas  aller  ă  Naples, 
nous  a  debarqu6s  lă. 

Nous  arrivions  avec  le  drapeau  d'ambassadeur  au  grand  mât,  pas  celui  de  Ia  France,  nai» 
celui  de  notre  ami  de  Belgique,  qui  diiRre  un  peu  du  ndtre,  romme  vous  Ie  savex.  Dus 
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medecins  pralicicns  deces  r^gîons  sont  souvent phlhisiques  eux-mfimcs,  et  c'est 
d'Mic^g  Işuţ^  e^pQriem;e.personnelle  qu'Us  parţent. 

g,ue  se  pasşert-ij  ţţ  j^capcg  ş,\f '  le  meme  stdet?  If  y  a  encorfe  beaucoup  de  contcs- 
tatîQna,  njais  la.luUe 'est  pngagoe.  ,     . , ' , 

En  18^5,  le  doctcur  Rocliar^,  chlrurgien  en  chef  de  la  marine  au  port  de  Brest, 
a  publie  un  meinoirş  fort  jiţiportanţ  couronue  par  rAcad^mie  de  medecine,  oîi  II 
cberche  â  demontrer  la  fşcheuse  iafluence  de  Ia  navjgation  et  des  pays  chauds  sur 
la  niarchţ  de  Ijt  phthisie  puJmonaire.  Jusque-Iâ  on  regardait  Ies  voyages  de  long 
cowa  conun«  exposant  Ies  malades  â  de  moindres  contrastes  de  temperature,  et  par 
consequent  comme  favorables;  on  pensait  aussi  que  Ies  pays  chauds  disposaient 
moins  aux  bronchiles  et  aux  pblegmasies  pulmonaires,  et  par  suite  ă  la  phthisie. 
M.  libchard  a  voulii  6tabtîr  par  de  nombreuses  fetatistlques  et  par  des  faîts  qui,  pris 
dans  îeuT  'g6neralilej  ont  certaihement  une  grande  importance,  que  la  plupart  des 
pays  chauds  presenlent  des  contrastes  de  temperature  tres-fâcheux  et  mame  pemî- 
cielix  pour  Ies  nfialades  atleints  de  phthisie,  et  que  Ies  temperatures  atmosph6riques 
trop  6Icv6cs  et  trop  contlnues  dansleur  61evation,  epuisent  Ies  malades  par  des 
traristnraltons  excessîves,  surexcitcnt  leur  systeme  nerveux  et  impriment  une 
marche  ac(îel6ree  au  developpement  des  pblegmasies  pulmonaires  en  gen6ral,  et  aux 
acfcidents  'de  la  pblhisie  en  ^articulier;  Pour  la  navigation  tant  vantec  autrefoia 
dans  de  pareilles  cil-constances,  ii  est  si  difflcile  de  la  constituer  avec  tous  Ies  com- 
fortshyglgnlques  desirables  qu'elle  a  plus  d'inconv6nients  que  d'avanlages. 

Telle  est  la  îHhse  de  M.  Rochard  dahs  ses-termes  g^neraux. 

Ce  medecin,  ii  est  vrai,  fait  urie  dlstinctlon,  sous  le  rapport  du  dahger  pour  Ies 
phthîsiques,  entre  Ies  regions  inter-tropicales  et  Ies  regions  extra-tropicales,  et 
c'est  surttnit  des  premieres  qii'il  parle.  Cependant,  mSme  pour  Ies  rfigions  extra- 
Iropicales,  c'est-ă-dire  plus  moderees,  ii  accorde  Ires-peu  d'avantages  aux  pays 
chauds,  cţ  ne  reconnait  comme  utiles  qu'un  trfes-petit  nombre  de  stations  m6dl- 
calcs' :  en  Jlremifereligne,  Madere;  en  deuxîeme  ligne,  Hyferes,  Venise  et  Pişe;  en 
troisieme  ligne,  Rome  et  Nice;  en  quatricme  ligne,  quelques  points,  tels  que  Men- 
toii,  VUlefrancbe,  Ia  baîc  de  Ia  Spezzia,  Ies  bords  du  lao  rfe  C6me  et  peut-6tre  Ies 
îles  Baleares.  «  Ainsi,  dit-il,  dans  cette  immense  zone,  limitee  au  nord  par  le  45» 
degr»  de  latitude,  au  sud  par  leSS»,  et  qui  comprend  plus  de  dix  millions  de  lieues 
carrees,  nous  ne  trouvons  que  quelques  points  presque  imperceptibles  sur  cette 
immensite.  »  Et  sa  conclusion  est  qae  Ies  pays  chauds,  envisagis  dans  leur  ensemble, 

tous  Ies  cas,  el  ponr  Ie  moment,  du  moiDs,  nous  avoris  peut-Ctre  i\.i  mieux  reţus  comme 
reprţ^senlanls  scientiflques  qu'aulremenL 

Tous  allez  encore  attendre,  sinon  me  demander,  des  renseignements  precis  sur  Messine  : 
ConstUution  medicale,  ^tat  sanitaire,  ştatistjquc  des  oaissances,  des  mariages;  pardon,  j'aurais 
diâ  mettr?  mariages  avani  naissances;  des  d^cfes,  etc...  Ah!  bien  oui!  Oq  a  lanţ  de  peine  h 
faire  ces  relevăs  d'iine  matriSre  exacle,  cliez  soi,  que  vous  comprenez  qu'il  eflt  6ld  t^ra^raire 
de  Ies  faire,  en  passant  viogl-qualre  beures  seulcment  dans  cette  jolie  viile.  Nous  nous 
sommes  tout'bonnement  promen6s  sur  de  l)eaux  pav6s,  de  belles  dalles,  qui  ne  nous  ont  pas 
fait  regretter  Ies  pavfe  de  Constanlioople. 

Ici  encore,  des  ^glises  respect^es  et  des  couvenls  transforma  en  casernes:  ce  sont,  dans 
tous  Ies  eas,  des  soldntg  qui  ies  habltent  et  qui  prot^geront  Ies  maisons  de  Dieu. 

Nons  allons  faire  une  promenade  A  Ia  moniagne  elev6e,  oii  6tait  aulrefois  l'anclen  tdl^graphe, 
nuquel  la  t616graphie  61ectrique  a  coup6  Ies  bras.  II  fall  une  chaleuf;  des  forges  de  Vulcain, 
un  peu  dislanles  pourtant,  et  je  ra'arrfete  au  pied  du  dernier  mamelon,  que  mon  courageux 
compagnon,  Demarquay,  franchissait  comme  ii  le  faisait,  autour  de  Paris,  pendant  le  si^e. 
ISous  ^UoDS,  lă.accompagn^s  par  Ies  charmants  pelit»-fils  de  notre  savant  et  regrettâ  coll6gue 
Xii)nss«au,  Ies  jaunes  Morisseau,  que  nous  avions  rencontr^s  ă  Constantinople ;  mais,  pendant 
qu'ils  grăvisaaient  tous  la  moniagne,  dans  un  v(*rit«ble  bain  de  vapenr,  moi,  je  prenals  un 
dottx  repossoOB  oneombrelle  et  au  milieu  d'une  mt^ede  vari6t«ţs  de  sauterelles,  donl  j'au- 
rais, bien  volontiers,  fait  une  collectlon,  si  j'avais  eu  sufHsamment  d'dpingles  et,  surlout,  un 
peu  de  chloroformc  pour  ne  pas  Ies  faire  sonfTrir.  A  mon  retour  ă  Paris,  ces  charmants 
insectes  m'auraient  peut-6tre  conduit,  d'un  saut,  dans  un  do  ces  fauteuils  que  je  m'6lais  oru 
le  droit  de  solliciter.  A  difaut  de  sauterelles,  j'ai  pris,  en  descendant,  deux  boulures  des  ma- 
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exereent  vne  influenee  fdeheuse  sur  la  marche  de  la  tvbereulUation  ptcZnoMoire  d  a 
oecilărent  le  eours. 

Quoiqu'il  ne  tienne  pas  aux  explicaUons  theoriques,  M.  Rochard  enrit  pomtut 
dţvoir  donner  sa  maniere  de  concevoir  la  funeste  influenee  des  lempâratures  Hem 
sur  Ia  marche  des  maladies  pulmonaires :  airrarâfie  paria  chaleur  contenant moint 
d'oxjfgene  et  exigeant  une  plus  grande  aclivită  de  l'appareil  pulmonura  poar  11w> 
matose,  —  debilitation  generale  du  systeme  nerveux  par  la  chaleur  atmospberiqae, 
transpirations  excessives  et  extenuantes,  —  diminution  de  l'appetit  et  langneor 
des  voies  digestives  dont  le  maintien  serait  si  necessaire  pour  la  reparation  dei 
forces,  goat  des  aliments  excitants,  —  sommeil  inquiet  et  agite;  —  t«iles  swJt  Io 
consequences  presque  necessaires  d'une  temperaturc  trop  elevee. 

On  pourrait  certainement  se  livrer  ă  une  longue  discussion  sur  plusîeurs  pwnti 
da  mâmoire  de  M.  Rochard,  et  en  particulier  sur  Timportance  qu'il  donne  a  ses 
documents  stalistiques. 

Les  soldats  et  Ies  marins  envoyes  dans  nos  colonies  et  dans  Ies  pays  ehauds,  nt 
aont  pas  pr^isement  dans  Ies  conditions  oii  le  climat  puisse  leur  6tre  fiivorabte : 
Ies  fiatigues  du  service  militaire  ou  maritime,  les  excâs  de  differents  genres  et  qael- 
qaefois  de  tout  genre,  Ia  nostalgie,  etc.,  sont  des  elements  considerables  qoi  a^- 
tat)duisent  dans  la  question.  Ua  soldat  ou  un  marin,  place  dans  ces  conditions,  ne 
peut  âtre  compar6  ă  un  malade  qui  cboisit  son  lieu,  son  heure,  son  bâtlment,  d 
qui  peut  r6unir  en  sa  &veur  tous  les  avaniages  de  i'hygi^e  pbysique  et  morale. 

H.  Gueneau  de  Hussy,  dans  ses  leţons  sur  Ia  tuberculisation  pulmonaire,  anit 
deja  insiste,  comme  nous  le  fadsons  ici,  sur  rimpossibiIit6  de  eomparer  et  de  bin 
entrer  dans  une  mame  statistique  des  sujetsaussi  differents  soumisâ  une  navigaţi» 
si  diOerenle.  Je  trouve  dans  un  joumal  anglais  de  1871  (1)  la  relation  d'un  voyage  dt 
long  eours  faite  par  le  docteur  Roderick  Maclaren,  embaurque  avec  plusieurs  ^thi- 
siques  coniies  â  ses  soins.  Ce  sont  des  observations  de  ce  genre  qui  ont  de  la  valeu 
et  que  nous  voudrions  voir  repeter.  Or,  voici  les  traits  principaux  de  la  relation  da 
docteur  Maclaren  : 

Le  docteur  Maclaren,  phtbisique  lui-mâme,  s'est  embarquâ  poor  rAustralie  avec 
plusieurs  malades  atteints  de  pbthisie  &  des  degr^s  differents. 

Le  Toyage  n'a  ete  utile  qu'ă  ceux  dont  la  lesion  6tait  peu  avaucee  ;  Maclarai 

(1)  Th»  Britith  and  Fortign  medico-ehirurgieeU  Ji«inew,  janv.  1871. 

gnifiques  Agaves  qui  bordent  la  route  :  une  pour  Longneval  (1),  et  Tautre  poor  le  Haot-Bd- 
Air  (2).  ITalIez  pas  croire  que  nous  avons  eu  la  pensâe  de  parodier  rhistoire  du  fameux  ebiit 
de  de  Jussieu ;  ii  y  a  aussi  loin  de  ces  agaves  au  cidre  du  Liban,  du  Jardin  des  Plantes,  qae 
de  nous  ă  ce  savant  botaniste. 

Je  voas  ai  dit  qu'il  faisait  ane  chaleur  aS^ose ;  laissez-moi  vons  vanter  h  boisson  qoe  mat 
avons  toujouri  prise  depuls:  ie  graniu,  autrement  dit,  orangtadt  gUtci§,  que  jai  Fbitentioa 
de  faire  prendre  &  tous  ceux  de  mes  malades  ă  qui  elle  pourrait  convenir. 

Le  nouveau  băteau  italian  qui  doit,  cette  bis,  nous  conduire  ii  Naples,  va  partir  et  je  vom 
dis:  Au  revoir. 

(A  nUvre.)  RioOKOw 

p.  S.  Parviendrons-nous  enfin  ă  faire  typograpbier  conectement  le  nom  de  Chuvibu  m 
lieu  de  Ckiaverra? 

(1)  Campagne  de  Demarqoay. 
(i)IIa  villa. 


NiCROLOGiK.  —  Plusieurs  joumanx  de  provinoe  ont  annoncă  la  mort  toute  rteenii  de 
M.  le  docteur  Recurt  qui,  par  ses  opinions  rtoublicaines,  a  joui  autrefois  d'une  grande  cSi- 
brită  &  Paris,  od  ii  a  exerc^,  avec  beaucoup  de  distinction,  dans  le  faabourg  Saint-Anblne, 
pendant  de  iongues  annâes.  Aprâs  avoir  coop^  activement  aax  râvolutfons  de  1830  el  de 
18&8,  ii  fut  nommâ  dăpută  k  Ia  Constituante;  pnis  nommâ  ministre  de  rintârieor.  Kitaâ 
ensuite  profet  de  police,  ii  se  retira  au  10  dăcembre,  aprâs  la  nominalion  de  Louis  Boiufirte 
ă  la  pr6sidence.  Enfin,  ii  se  retira  en  province  oii  ii  vient  de  succomber  apr6s  une  longieft 
doulooreuse  maladie,  k  Lâvignac  (Hante-Garonne),  ii  Tige  de  75  ans.  —  T. 
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deconseillc  formellement  Ie  voyage  de  long  cours  aux  malades  dont  la  lesion  pul- 
monaire  est  profonde  et  generalisee. 

II  ne  le  conseille  qu'ă  ceux  qui  peuvent  reunir  toutes  Ies  conditions  d'hygiene  et 
de  soins  necessaires. 

Poar  ces  malades  et  dans  ces  conditions,  Ie  voyage  en  Australie  lui  a  păru  essen- 
liellement  favorable,  malgre  la  fatigue  produile  chez  plusieurs  personnes  par  le 
passage  de  Ia  ligne,  ou  Ie  calme  et  la  lemp6rature  elevee  sont  reellement  oppressifs; 
c'est  ce  point  du  globe  oii  on  peut  (tre  retenu  plusieurs  semaines  par  un  calme 
etouflant  et  Enervant,  si  difflcile  ă  supporter  pour  Ies  conslitutions  faibles,  Ies 
enfants.  Ies  valetudinaires,  que  le  lieutenant  Maury,  dans  sa  Geographie  physique 
de  la  mer,  a  si  bien  decrit  et  qu'il  a  appele  un  effrayant  cimeti^e placi  sur  la  route 
du  pays  de  l'or. 

Lui-mgme,  le  docteur  Maclaren,  n'en  a  cependant  pas  souffert. 

II  a  remarque  que  Ie  trait^ment  alcoolique,  si  utile  â  quelques  malades,  etait 
merveilleusement  supporte  en  mer,  et  cite  un  malade  qui  prenait  lous  Ies  jours,  ă 
son  grand  avantage,  4  onces  d'eau-de-vie  et  une  pinte  d'ale.  De  meme  le  r^gime 
gras  el  sale,  tris-bien  assimile,  augmentait  rapidement  et  notablement  Ies  forces. 

Le  resultat  du  voyage  qui  a  compris  92  beaux  jours,  20  jours  de  petites  pluies  et 
20  jours  de  grandes  pluies,  a  ele  Ia  cessation  de  la  toux,  une  bien  plus  grande 
liberie  de  respiration.  Ia  cessation  des  hemoptysies,  Vaugmenlalion  des  forces  el 
I'augmentalion  notable  du  poids  du  corps. 

Avânt  de  s'embarquer,  Maclaren  toussait  et  avait  une  expectoration  muqueuse 
depuis  neuf  mois,  avait  eu  plusieurs  hemoptysies  depuis  six  mois,  avec  pleuresie 
â  gauche  â  la  base,  des  sueurs  nocturnes,  de  I'amaigrissement,  et,  comme  signes 
pbysiques  de  tuberculisation,  de  Ia  malite  au  sommet  du  poumon  gauche,  une 
expiralion  prolong6e  avec  retentissement  de  Ia  voix  sur  ce  meme  point. 

A  son  retour  en  Anglelerre,  ii  n'y  avait  plus  de  toux  ni  de  douleur  thoracique  -. 
encore  un  peu  de  brifevele  de  la  respiration  en  marchanl,  encore  un  peu  de  fai- 
blesse  respiratoire  au  sommel  gauche,  mais  une  bonne  sonorite.  Augmenlation  du 
poids  de  36  livres;  ii  est  rrai  que  la  livre  anglaise  ne  pese  que  453  grammes.  Sanie 
generale  excellente. 

Le  voyage  avait  ele  enlrepris  â  la  fin  de  novembre  1866,  el  c'est  en  decembre 
1870,  apres  quatre  annees  de  bonne  sanie  soulenue,  que  Maclaren  ecrit  sarelation. 

Maclaren  cite  trois  malades,  partis  dans  un  etat  analogue  au  sien,  qui  sont  revenus 
en  Ires-bonne  sanie  el  avec  une  augmenlation  de  poids  marquee.  II  en  cite  d'aulres 
d'un  etat  beaucoup  plus  avance,  auxquels  on  avait  donne  Ie  mauvais  conseil  de 
feirc  le  voyage,  et  qui  ont  succombe  dans  Ia  traversee;  ce  qui  devail  etre. 

Quolqu'on  pîlt  desirer  plus  de  details  et  plus  de  precision  dans  Ies  observations 
du  docteur  Maclaren,  ii  faut  convenir  que  le  resultat  du  voyage  d'Australie  sur  Iui 
et  sur  plusieurs  autres  malades  atleints  de  toux,  d'hemoplysies,  d'amaigrissemcni, 
de  sueurs  nocturnes,  el  pr6senlantâ  I'un  des  sommels  de  Ia  poilrine  des  pbâno- 
m^nes  pbysiques  fort  suspects,  ce  r6sallat  est  de  nalure  ă  inspirer  quelque  conQancc 
dans  une  navigation  bien  disposee  el  bien  gouvernee.  Ce  soni  des  observations 
de  ce  genre  multipliees  qui  eclairciraient  la  question  de  l'influence  de  la  res- 
piration de  l'air  pur  de  Ia  mer  pour  Ies  phlhisiques.  On  peut  se  demander  si  l'ozone, 
dont  l'histoire  est  encor«  obscure,  mais  qui,  d'apres  Ies  observations  des  marins 
anglais  el  d'aulres,  se  produit  si  abondamment  sur  Ia  mer,  sur  le  liltoral  el  sur  Ies 
collines  voisines  de  la  mer,  on  peut,  dis-je,  se  demander  si  l'ozone  ne  joue  pas  un 
fWe  important  dans  celle  influence. 

J'ai  un  peu  ihsisl6  sur  Ies  observations  du  docteur  Maclaren,  pour  expliquer  Ie 
genre  de  riâserves  qu'il  me  semble  raisonnable  de  prendre  en  face  des  considera- 
tions  de  statistique  de  M.  Rochard. 

Ce  n'esl  donc  pas  une  simple  afTaire  de  statistique.  Cbacun  a  dans  sa  memoire 
des  aouvenirs  de  malades  ou  gueris,  ou  ameliores,  ou  arrâtes  sur  Ia  pente  par  Ie 
sejour  de  lei  ou  tel  climat,  et  ii  doil  faire  son  profit  de  ses  souvenirs.  tin  de  m^s 
amis  de  Normandie,  se  trouvant  sur  Ies  limites  du  premier  et  du  second  degrâ  '' 
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la  luberculisalion  pulmonaire,  prend  son  parii  d'aller  passer  trois  ans  â  Pau,  et 
chacun  des  eles  de  ces  trois  annees  aux  Eaux-Bonnes.  II  y  a  de  cela  une  trenUine 
d'annees,  et  ce  pere  de  familie,  quoique  fort  delicat,  vit  toujours,  et  a  aujourd'hai 
75  ans. 

Ii  faut  donc  compter,  si  l'on  veut,  mais  ii  faut  surlout  observer  et  regarder  plus 
ă  Ia  qualite  qu'â  la  quantite  des  observations. 

Ces  r6serves  necessaires  une  fois  faites,  ii  est  impossible  de  ne  pas  âlre  frappe 
des  faits  nombreux  et  des  considerations  praliques  imporlantes  presentees  par 
M.  Rochard  dans  son  remarquable  travail.  Est-ce  â  dire  que  nous  ne  devonsplus 
envoyer  Ies  pbthisiques  ou  Ies  predisposes  â  la  phtbisie  dans  Ies  pays  chauds  a 
douce  et  egale  lemperature,  surtout  en  hiver?  Non  assurement,  et  nous  continue- 
rons  â  le  faire.  Mais  cela  veut  dire  que  ces  pays  ne  conviennent  pas  necessairement 
â  tous  Ies  pbthisiques,  que  le  choix  d'un  pays  chaud  doit  âlre  fait  avec  prudence  el 
non  d'une  maniere  banale,  et  que  nous  ne  devons  pas  envoyer  toujours  Ies  mima 
pbthisiques  dans  Ies  m^mes  climats  jusqu'ă  la  mort. 

M.  Rochard  a  developp6  a  sa  maniere,  et  avec  Ies  documents  que  sa  position  de 
medecin  de  marine  lui  permettait  de  recueillir.  Ies  principes  qu'ont  emis  depuis 
longlemps,  et  que  continuent  d'emettre  Ies  medecins  anglais. 

Ces  principes  meritent  donc  d'âtre  pris  en  tres-haute  considâratîon,  quandil 
est  quesUon  de  conseiller  un  climat  conrenable  pour  un  malade  alteint  de  phtbisie 
pulmonaire. 

II 
VB  l'inpluence  des  altitudes  dans  la  phthisie  pulmonairb. 

fassons  â  un  autre  ordre  d'idees  et  abordons  Ia  question  de  Tinfluence  des  alti- 
ttides  dans  la  prophylaxie  et  dans  le  traitement  de  la  phthisie  pulmonaire. 

En  1865,  le  docleur  Schnepp  a  publie  dana  Ies  Archives  de  mMecine  un  memoire 
fort  interessant  oît  ii  recberche  l'iniluence  des  altitudes  sur  le  developpemenl  et  la 
marche  de  la  phthisie  pulmonaire.  II  constate,  comme  M.  Rochard,  que  la  phthisie 
qui  s'observe  sur  tous  Ies  points  du  globe,  est  plus  frequente  dans  Ies  pays  plus 
chauds  que  dans  Ies  pays  plus  froids;  mais  ii  ajoute  que  cette  influence  făcheuse 
des  pays  chauds  peut  etre  corrigee  par  l'altitude ;  en  changeant  d'allitude  on  cbaoge, 
en  elfet,  de  climat.  Ainsi,  Ies  villes  populeuses  du  continent  americain,  siUiees 
dans  la  zone  tropicale  ă  une  altitude  de  2,000  metres  et  au-dessus,  sont  exemptes 
de  poilrinaires,  mame  quand  sous  la  mame  latitude  la  phthisie  ravage  Ies  regions 
inferleures ;  et  cette  mame  immunite  existe  dans  la  meme  zone  de  l'ancien  conti- 
nent sur  Ies  plateaux  eleves  de  l'Hindoustan  et  de  l'Himalaya.  La  rarele  de  la 
phthisie  s'observe  dans  la  zone  temperee  â  des  altitudes  moins  grandes  dans  Ies 
Alpes,  sur  Ies  hauteurs  du  Harz  et  de  Ia  Thuringe,  et  dans  Ies  Pyrenees  aux  Eaux- 
Bonnes. 

Les  plateaux  eleves  de  la  presqu'ile  du  Gange  et  des  versants  meridionaux  de 
l'Himalaya,  oît  la  compagnie  des  Îndesa  fonde  depuis  plusieurs  annees  deseta- 
blissements  sanitaires  {Sanatoria)  paraissent  concourir  â  laguerison  de  la  ptathisie. 

Les  altitudes  exemptes  de  phthisie  ofFrent,  comme  caracteres  climateriques  com- 
muns,  une  lemperature  moyenne  annuelle  assez  basse,  une  atpplitude  des  oseilla- 
tions  thermomelriques  peu  considerable,  des  maxima  absolus  qui  ne  s'elevenl  pas 
au-dessus  de  18  â  20°,  des  minima  qui  descendent  ă  Oo  ou  beaucoup  plus  bas  pour 
y  persister  pendant  des  mois ;  ce  sont  des  regions  plulot  froides  que  chaudes. 

Disons  en  passant  que  la  rarefaction  de  l'air  atmospherique  par  la  cbaleur^  qn 
paralt  â  M.  Rochard  un  inconvenient  ă  raison  de  l'exercice  plus  graad  qa'die 
demande  â  l'appareil  respiratoire,  semble  ă  M.  Schnepp  un  avantage  pour  la  mloe 
raison.  Ce  qui  prouve  que  l'explicalion  theorique  de  l'action  de  climat  sur  raj^HOÎl 
respiratoire,  est  dilficile  âetablir  et  incertaine.  Ce  qui  prouve  aussi  que  poucjwgtr 
la  question  qui  nous  occupe  ii  faut  se  borner  â  Tobservation  et  ne  se  livrer  k  i 
explicalion  de  physiolog^nâie,  si  je  puis  me  servir  de  cette  expression. 

Un  pointsur  lequel  sont  d'accord  les  deux  medecins  que  nous  mettoas  eai 

Digitized  by  VjUUy  ItT 


L'UNION  MEDICALE.  817 

el  sur  lequel  aussi  loul  Ie  monde  est  d'accord,  c'est  Ia  necessite  du  peu  d'ampli- 
(ude  des  oscillations  atmospheriques.  Eh  bien!  cetle  petilessc  d'amplilude  ne  se 
trouve  pas  dans  Ies  pays  chauds,  dit  M.  Rochard;  elle  se  Irouve  dans  Ies  montagnes, 
dit  M.  Schnepp ;  de  sorle  qu'on  pourrait  etablir  que  M.  Rochard  a  ouvert  Ia  carriere 
ă  H.  Schnepp. 

On  pourrait  objecler  â  M.  Schnepp,  el  on  l'a  fait,  je  crois,  que  ritnmunile  d'un 
lieu,  relalivement  â  la  phthisie,  n'est  poinl  une  circonslance  qui  juge  absolument 
l'influence  favorable  de  ce  lieu  pour  la  prophylaxie  el  le  Irailemenl  de  la  phthisie. 
II  y  a  des  condilions  de  race,  d'habitudes  sociales,  de  regime,  ele,  qui  doivent  elre 
prises  en  serieuse  considerat  ion.  Cest  vrai;  mais  il  n'est  pas  moins  vrai  que  Ies 
exemples  cites  el  groupes  par  M.  Schnepp  elablissent  une  grande  presomption  en 
faîeur  de  son  idee.  Ce  que  cet  auteur  dit  des  Eaux-Bonnes  peut  se  dire  de  Ia  plu- 
part  des  stalions  Ihermales  auxquelles  on  envoie  Ies  phlhisiques.  Si  Ies  Eaux- 
Bonnes  ont  748  metres  d'altitude;  Caulerels  en  a  992;  Luchon  en  a  629;  Amelie- 
les-Bains  n'est  qu'ă  222  metres  au-dessus  du  nireau  de  Ia  mer,  faible  allitude 
favorable  â  certains  malades,  dit  M.  Genieys,  mais  Ie  Vernet,  situe  a  651  metres 
au-dessus  du  niveau  de  Ia  mer,  c'est-ă-dire  ă  430  metres  au-dessus  d'Amelie,  est 
une  slation  medicale  excellente  oîi  Ies  malades  peuvenl  passer  I'hiver.  Le  Monl- 
Dore  est  â  plus  de  1,000  metres  d'altitude. 

II  ne  s'agit  point  ici  un  seul  instanl  de  diminuer  le  merite  therapeutique  des 
eaux  minerales;  mais  ii  est  fort  permis  de  se  demander,  en  se  mettant  au  point  de 
vue  du  docleur  Schnepp,  si  l'allilude  de  la  plupart  des  eaux  Ihermales  utiles  dans 
Ia  tuberculose  pulmonaire  ne  vient  pas  en  aide  â  l'action  curative  des  eaux  Iher- 
males. II  resulterait  de  ce  que  nous  venons  de  dire  que  I'observalion  lend  a  prouver 
que  Ia  diminution  de  pression  almospherique  et  Ie  moindre  degre  d'oxygenation  de 
I'air  des  montagnes,  est  favorable  aux  phlhisiques,  de  sorle  que,  suivant  Ies  dif- 
ferents  degres  de  latitude,  on  pourrait  etablir  dans  Ies  montagnes  des  lignes  d'im- 
munite  pour  la  phthisie, 

Cetle  opinion  (car  ce  n'est  encore  qu'une  opinion)  ne  rencontre  pas  que  des 
adberenls. 

Lebert,  qui  a  longtemps  pratique  et  professe  â  Zurich,  n'admet  point  cetle  immu- 
nite,  et  ii  attribue  au  genre  de  vie  Ia  rarele  de  Ia  phthisie  lă  oii  celle  rarele  est 
observee.  C'est  une  objection  que  nous  avons  deja  faite  nous-memeâ  M.  Schnepp. 
Le  professeur  II.  Richter,  de  Dresde,  dans  son  dernier  voyage,  a  recueilli  des 
renseignemenls  qui  ne  soni  nuUement  favorables  â  la  loi  d'immuQite  des  montagnes 
relalivement  ă  Ia  phthisie.  Dans  Ie  canton  de  Neufcha^el,  oîi  Ia  vie  moyenne  est  de 
de  vingl-cinq  ans,  elle  n'est  que  de  vingt  ans  dans  Ies  districls  de  fabrique  situes 
a  3,000  et  3,500  pieds  au-dessus  de  Ia  mer,  tandis  qu'elle  est  de  trente  ans  dans 
Ies  districls  agricoles.  Le  docleur  Jeanneret,  de  la  Chaux-de-Fonds,  a  vu  toutes  Ies 
formes  de  Ia  phthisie  dans  sa  localite,  et  ii  I'y  trouve  tres-frequente. 

Mais  le  probleme  est  complexe,  car  Ia  vie  des  populations  industrielles  n'est  pas 
celle  des  populalions  agricoles.  Le  docleur  Weber,  de  Londres,  pense  que  I'immu- 
nite  ne  resulte  pas  seulement  du  climat,  et  que  beaucoup  de  circonstances  sont  ici 
en  jeu  =  Le  degre  d'agitation  de  I'air,  —  Ia  posilion  ou  de  montagne  ou  de  plaine, 
de  coUine  el  de  vallee,  —  l'exposition  au  nord,  au  sud,  ă  l'est  ou  ă  I'ouest,  —  la 
nature  geologique  du  sol,  —  Ia  săcheresse  ou  I'bumidile  du  sol,  —  Ie  voisinage  ou 
reloignemenl  des  glaciers,  des  neiges  et  des  difTerents  cours  d'eau,  —  l'elat  du 
ciel,  —  Ie  nombre  de  jours  de  pluie,  Thumidite  de  I'air,  ele. 

Toulefois,  Ie  docleur  Hermann  Weber,  qui  est  medecin  de  l'hopilal  allemand  ă 
Londres,  qui  a  publie  en  1864,  1867  el  1869,  plusieurs  memoires  relatifs  â  l'in- 
(luence  du  climat  des  Alpes  sur  la  phthisie  pulmonaire  et  sur  Ie  Iraitement  de 
la  phthisie  pulmonaire  par  Ie  sejour  prolonge  dans  Ies  r6gions  elevees.  Ie  docteur 
H.  Weber,  disons  nous, se  range  parmi  Ies  parlisans  de  I'air  des  montagnes.  S'appuyanl 
sur  ses  etudes  meteorologiques  el  sur  son  experiencc  pratique,  ii  croit  pouvoir 
recomniander  pour  Ie  traitemenl  de  Ia  phthisie  Ic  sejour  prolonge  dans  Ies  hautes 
regions,  non-seulement  des  Alpes,  mais  aussi  des  montagnes  qui  se  irouvent  dans 
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certaines  parties  de  rAIlemagne,  telles  que  la  Foret  Noire,  le  Uarz,  ete.  Les  deux 
objectioDS  qui  se  presentent  naturellement  ă  Tesprit  sont:  1«  qu'il  ne  hat  pat 
exposer  de  pareils  malades  ă  un  air  trop  froid;  2»  que  la  respiralion  d'un  air  trop 
rarefle  dispose  aux  congeslions  et  aux  hemorrhagies  pulmonaires.  Mais  ces  deui 
objections  seraient  contredites  par  l'experience.  Les  guides  suisses  temoignent  qu« 
les  crachements  de  sang  sont  rares  parmi  les  voyageurs  :  ce  temoigaage,  â  notre 
avis,  ne  serait  pas  d'une  grande  valeur,  parce  que  les  hemoptoîques  se  livrenl  peu 
aux  ascensions.  D'autre  part,  les  hauteurs  auxquelles  de  Saussure,  de  Humboldt, 
Boussingault,  ont  observe  des  hemorrhagies  du  nez,  des  gencives,  des  muqueuses 
ea  general,  sont  des  haliteurs  beaucoup  plus  considerables  que  celles  auxquelles 
doivent  âlre  plac^s  les  malades.  Selon  Weber,  dans  le  climat  des  monlagnes,  ia 
tendance  â  la  resorption  et  â  la  cicatrisation  des  produits  pneumoniques  est  beau- 
coup plus  grande,  peut-âtre  parce  que  la  nutrilion  y  est  plus  active.  A  Saint-MoriU 
etâ  Davos  (en  Suisse)  les  malades,  par  les  temps  les  plus  fk'oids  et  par  les  tempsde 
neige,  peuvent  aller  sans  inconvenient  â  l'air  libre  et  se  promener  en  traineau. 
Saint-Moritz  et  Davos,  en  Suisse,  situes  â  1,856  et  1,556  metres,  se  sont  trouvesde 
bonnes  stations  meme  pour  des  phthisiques.  Weber  a  observe  des  malades  atteinis 
de  pneumonie  choronique  et  de  phthisie  qui  etaient  alles  dans  les  montagnes  pour 
mourir  enlre  les  bras  de  leurs  amis,  et  qui  ont  eprouvă  une  amelioration  rapide. 

Weber  communique  dix-sept  cas  oii  des  phthisiques  ont  pu  supporter  arec  plus 
ou  moins  d'avantage  le  climat  des  hautes  montagnes;  quatre  succomberent.  Le  trai- 
lement,  pour  la  plupart,  fut  purement  hygienique  :  usage  abondant  du  lait  et  de 
la  viande,  usage  modere  du  vin;  beaucoup  de  mouvement  ă  l'air  libre  et  au  soleil; 
vcntilation  de  la  chambre.  II  faut  toutefois  observer  qu'en  Suisse  et  en  Allemagne 
Ie  printemps  (de  marş  ă  mai)  est  la  saison  de  la  fonte  des  neiges,  saison  tres-vari^e 
et  trfes-defavorable  aux  malades,  qu'il  faut  alors  envoyer  en  Italie  et  sur  les  bords 
du  lac  de  Geneve.  On  ne  peut  exiger  que  cette  medication,  comme  toute  medica* 
lion,  n'ait  pas  ses  conditions  et  ses  limites. 

Jusqu'aux  dernieres  etudes  et  aux  demieres  observations  qui  ont  et^  faites  sur  ee 
sujet  et  qui  ont  donne  quelques  r^sultats  frappants,  Ies  medecins  suisses,  appuyes 
sur  une  tradition  seculaire,  etaient  fort  opposes  au  sejour  prolonge  dans  Ies  mon- 
tagnes pour  les  phthisiques;  ils  estimaient  que  le  săjour  des  montagnes  etait 
fâcheux  et  meme  dangereux  pour  les  maladies  du  coeur  et  du  poumon,  les  tuber- 
cules,  l'emphyseme.  II  est  vrai  que  le  sejour  des  montagnes  se  faisait  alors  sans 
beaucoup  de  distiction,  et  ne  constituaitpas  une  medication  proprement  dite.  Donc, 
jusque-Iâ,  Ies  medecins  suisses  ne  recommandaient  jamais  d'envoyer  les  malades 
dans  Ies  monlagnes  en  hlver  et  au  printemps. 

Aujourd'hui,  leurs  ecrivains  s'expriment  sur  ce  point  avec  plus  de  r&enre.  Voici 
ce  que  dit  Lebert :  «  Avânt  de  recommander  les,  stations  elevees  des  montagnes 
comme  stations  medicales  appropriees  aux  maladies  de  poitrine,  la  question  doil 
etre  examinee  d'une  maniere  plus  scientillque  qu'elle  ne  l'a  ete  jusqu'ici.  » 

Le  docteur  Meyer  Abrens,  qui  a  fait  un  travail  considerable  sur  les  eauxminerales 
et  sur  les  stations  medicales  de  la  Suisse,  qui  s'est  entierement  voue  â  ce  sujet  el 
qui,  par  consequent,  a  une  si  grande  autorite  en  cette  matiere,  le  docteur  Meyer 
Abrens  d6clare,  au  sujet  de  l'opportunite  du  climat  de  Davos  (Suisse)  pour  les 
phthisiques,  qu'il  ne  peut  encore  se  permeitre  dfjugement  sur  ce  point.  Et,  en  clfet, 
l'exp6rience  ne  s'est  pas  encore  compl6tement  prononcee ;  seulement,  ce  qui  aur^t 
ete  autrefois  rejete  ne  l'est  plus,  et  les  malades  eonii  nuent  â  aller  s'^tablir  ă  Saint- 
Moritz,  ă  Davos,  a  Bormio  (en  Tyrol),  qui  se  recommande  par  les  Idgeres  oscillaltons 
de  ses  jours  d'6t4,  et  par  un  printemps  et  un  automne  plus  doux  que  ceax  de 
Davos.  Bormio  a  1 ,256  metres  d'aliitude. 

Un  Tait  sur  lequel  on  est  d'accord,  c'est  que  les  malades  originaires  de  la  Soittt 
(surtout  ceux  de  l'Engadine),  qui  ont  contracte  Ia  phthisie  dans  Ies  vallee  (eţo 
general  dans  de  mauvaises  habitations),  guerissent  rapidement  et  d'une  manân 
durable,  s'ils  retoument  ă  temps  dans  leur  air  natal. 

Les  nîedecins  allemands  ont  fait  la  m^me  remarque,  et  Ies  ihiâdeciiis  ttwfia 
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peuvent  la  faire  aussi.  Ii  y  a  une  contre-epreuve  qui  s'etablil  par  ce  &it  d'observa- 
tion  que  Ies  originaires  des  montagnes  de  la  France  qui  vieanent  se  ilxer  dans 
Ies  grandes  viUes,  telles  que  Paris,  s'y  acclimatent  moins  que  d'aulres  et  deviennent 
facilement  phthisiques. 

En  1868, 1869, 1870,  Kiichenmeiâter,  de  Dresde,  a  publie  sur  Ia  question  qui  nous 
occupe  de  nombreux  articles  hîetoriques  avec  des  tabieaux  et  des  cartes  â  l'appui. 
On  peut  consuUer  ces  documents  dans  Ie  Journal  d'Itubrikk  (Innsbrikker  Tage- 
blatt,  1869),  dans  la  Gazelle  medicale  universelle  de  Vierme  {Allgemeine  Wiener  me- 
dicinitcke  Zeilung,  1870).  On  y  verra  que  depuis  Galien  jusquă  nos  jours,  des  stations 
medicales  [Sanatoria)  ontete  etablies  dans  Ies  monlagnes  pour  laguerison  des  ma- 
ladies  consomptives;  et,  quoique  assurement  le  diagnostic  fasse  defaut  dans  Ies 
relations  medicales  anciennes,  la  phtbisie  etant  de  toutes  Ies  maladies  consomptives 
incomparablement  la  plus  commune,  ii  n'est  pas  douteui  que  dans  Ies  obserrations 
d'Hippocrate,  de  Galien,  de  Gelse,  de  Pline,  etc,  Ia  phtbisie  ne  soit  comprise 
parmi  Ies  maladies  auxquelles  convient  le  climat  des  montagnes.  Du  reste,  on  con- 
roit  que  la  rie  de  plein  air  des  anciens,  chez  qui  I'industrie  n'avait  pas  renferme 
dans  un  air  confine  des  populations  entieres,  se  pretait  merveilleusemenl  â  cette 
hygi^ne  climatologique.  Kiicbenmeister  se  declare  donc  pour  l'utilite  des  climats 
eleves,  et  encourage  Ies  praticiens  dans  cette  roie  tberapeutique. 

En  1869(1),  le  docleur  Brehmer,  de  Gorbersdorf  (en  Siiesie),  a  publie  un  volume 
ou  ii  expose  sa  melhode  de  trailement  de  la  pblhisie  par  le  sejour  dans  Ies  mon- 
tagnes et  meme  par  Ies  douches  d'eau  froide.  Ii  est  bien  clalr  qu'il  ne  s'agit  pas  de 
toutes  Ies  periodes  de  la  phtbisie. 

Selon  le  docteur  Brehmer,  la  principale  cause  de  Ia  phtbisie  (je  ne  juge  pas,  je 
raconte)  est  Ia  privation  absolue  ou  relative  du  mouvement;  ii  fonde  cette  vue  etio- 
logique  sur  de  nombreuses  observations  faites  par  lui  dans  Ies  prisons,  dans  Ies 
fabriques,  dans  Ies  grandes  reunions  d'individus  ă  vie  sedentaire.  La  vie  seden- 
taire  etsans  exercice  marche  avec  Ia  respiration  d'un  air  confine. 

D'autre  part,  dit  toujours  le  docteur  Brehmer,  s'appuyant  sur  Ies  slatistiques  de 
Hirsch,  que  l'air  soit  humide,  qu'il  soit  variable,  qu'il  soit  expose  aux  tempetes,  si 
le  lieu  estâ  une  certaine  allitude,  Ia  phlhisie  ne  s'y  trouve  pas. 

A  relevatlon  du  lieu,  I'auteur  ajoule  comme  condilion  une  temperature  moyenne. 

La  diminution  de  pression  aUnospherique  ne  gene  en  rien  la  respiration,  comme 
Ie  prouve  l'experience  faite  en  1804  par  Gay  Lussac  et  Biot,  qui  s'eleverent  ă  une 
hauteur  de  7,000  metres  sans  gene  de  Ia  respiration.  La  dyspnee  ne  survienl  que 
lorsqu'ă  la  diminution  de  pression  s'^goute  Ia  trop  grande  secheresse  de  l'air. 

Brehmer  demande  toutefois  que  I'altitude  soit  moyenne  (de  1,500  a  2,000  pieds), 
et  que  le  malade  ne  soit  pas  rapproche  de  la  limite  des  neiges,  situation  qui  dispose 
aux  hemoplysies. 

Dans  ces  conditions  atmospheriques,  le  malade  doitse  livrer  â  l'exerciceen  plein 
air  pour  activer  Ies  fonctions  de  Ia  peau,  et  faire  des'repas  plutot  nombreux,  raais 
moderes  (cinq  ou  six  en  vingt-quatre  beures). 

L'auteur  ajoule  qu'il  se  trouve  bien  de  combiner  avec  ces  conditions  :  altilude 
elevee,  vie  de  plein  air,  exercice  â  l'air  libre,  repas  frequents  et  legers,  —  l'bydro- 
iherapie  â  seances  tres-courles,  bains  de  pluie  de  quaranle-cinq  secondes. 

Maintenant,  que  resulte-t-il  des  idees  et  des  observations  que  noas  venons  de 
passer  en  revue,  et  qui  forment  comme  un  courant  d'opinion  publique  nouvelle  en 
France,  en  Angleterre,  en  Allemagne,  sur  la  prophylaxie  et  le  traitement  de  la 
phtbisie  pulmonaire?  Je  conviens  bien  volontiers  qu'il  y  aura  plus  de  precision  â 
oiettre  dans  Ies  observations,  mais  on  conviendra  aussi  que  Ies  documents  que 
je  viens  de  presenter,  et  qui  sont  recueillis  de  bien  des  cutes,  sont  de  nature  â  faire 
impression. 

Au  lieu  de  roir  dans  Ie  phthisique  un  malade  chez  lequel  existe  et  se  developpe 

(1)  V.  Schmidt'$Jahrbaeher,  1869,  n*  10. 
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un  germe  fatal,  la  clinique  et  l'anatoinie  pathologique  ont  prouve  que  Ia  phthisie 
etait  tres-souvent  de  nature  aecidehtelle,  qu'elle  pouvait  etre  rattach^e  dans  son 
origine  â  un  grand  nombre  de  circonstances  possibles  ă  ecarter,  â  des  diath^es  pos- 
sibles  ă  combattre. 

Nous  arrivons  sans  doute  ă  une  phase  Iberapeutique  semblable  pour  Ies  climals. 
Apr^s  avoir  envoye  Ies  phthisiques  dans  Ies  climats  meridionaux  Ies  plus  chauds. 
Ies  plus  doux,  Ies  plus  uniformes,  Ies  plus  monotones,  silues  ă  Ia  plus  basse  alU- 
tude,  au  niveau  meme  de  la  mer,  voici  qu'on  vient  â  penser  qu'on  ne  doit  plus 
envoyer  tous  Ies  phthisiques  au  mdme  climat  necessairement,  qu'il  y  a  des  variet^ 
de  tolerance,  de  convenance,  de  capacite  reciproque  entre  le  malade  et  Ie  climat. 
Le  phthisique  torpide  ne  doit  pas  aller  dans  le  m^me  lieu  que  le  phthisique  exci- 
table,  irritable,  vulnerable,  pour  qui  le  moindre  zephyr  estaquilon;  le  montagoard 
eloigne  de  son  pays  ne  doit  pas  âlre  envoye  au  niveau  de  Ia  mer.  Les  lois  de  l'air 
natal  reparaissent  et  nous  rappellent  Ie  mot  de  Tacite  sur  la  Germanie  :  Informem 
terris,  asperam  coelo,  triitem  cuUu  aspectuque,  nisi  patria  sit.  On  reconnait  qu'il  j 
a  des  nostalgies  patbologiques  latentes.On  en  verra  donc  Ies  phthisiques  â  des  alU- 
tudes  differenles 

Quel  que  soit  le  benefice  de  l'air  des  monlagnes,  je  n'y  voudrais  point  adresser 
tous  les  malades,  et,  au  lieu  de  dire  :  traitement  des  phthisiques  par  le  sejour  pro- 
longe  dans  les  montagnes;  je  dirais  :  traitement  de  certains  phthisiques  par  le 
sejour  prolonge  dans  les  monlagnes. 

Ce  qui  est  arrive  pour  Ie  regime  et  pour  les  medicaments  arrivera  pour  les  cli- 
mats :  on  a  varie  Ie  regime  et  les  medicaments,  on  variera  Ies  climats  :  ă  celui-ci 
Ie  niveau  de  la  mer,  ă  celui-Iâ  600  metres  ou  plus  au-dessus  de  la  mer ;  ă  l'un, 
Cannes  ou  Menton,  â  I'autre,  le  Vernet  ou  Saint-Morit2.  Les  ra^decins  des  diffe- 
renls  pays  decouTriront  ou  ont  deja  decouvert  qu'ils  ne  sont  point  forces  d'expatrter 
leurs  malades.  Les  raedecins  franţais  ne  diront  pas  toujours  :  l'Italie,  l'^gyptc. 
Madere.  A  mesure  qu'on  etudiera  d'une  maniere  plus  precise  l'approprialion  des 
differents  climats  aux  dlfferents  malades,  et  qu'on  ne  se  contentera  pas  d'un  coo- 
seil  banal, — ă  mesure  que  les  medecins  franrais  voudront  se  servir  de  Ia  France,  ik 
Irouveront  que  Ia  France  possede  tous  les  tresors  de  therapeulique  climatologiqw 
desirables.  Faut-il  des  plaines  aux  gras  pâlurages  ou  aux  prairies  verdoyanles?  Ia 
France  a  la  Normandie  et  Ia  Touraine.  Faut-il  des  montagnes?  Ia  France  a  Ies 
Alpes,  Ies  Pyrenees  el  les  Vosges?  Faut-il  les  cotes  maritimes?  la  France  ă  I'Ocean 
et  la  Mediterran6e.  Faut-il  des  forSts?  la  France  en  a. 

Les  pauvres  en  pourront  proflter  comme  Ies  riches.  Rien  n'empfichera  d'elablir 
des  stations  medicales  pour  la  phthisie,  comme  on  a  6tabli  une  station  â  Boerk  pour 
Ies  scrofuleux. 

Le  professeur  Richter,  de  Dresde,  proclame  que  toute  station  anti-pbthisique 
perd  sa  reputation  au  bout  d'un  certain  nombre  d'annees,  parce  que  Ie  microeoeeus 
decouvert  par  M.  Hallier  dans  les  excretions  des  phthisiques  s'attache  partoul  et 
repand  ainsi  la  contagion.  La  medecine  allemande,  aujourd'hui,  voit  des  parasites 
parlout :  ii  ne  faut  pas  Ies  nier,  ii  ne  Tautpas  non  plus  les  exagerer. 

S'il  est  vrai  que  les  stations  medicales  antiphthisiques  perdent  leur  renommee 
au  bout  d'un  certain  temps,  je  crains  bien  que  ce  ne  soit  dâ  a  la  recommandatioii 
banale  qui  en  aura  ete  faite,  surtout  quand  un  personnage  important  en  aura 
eprouve  le  benefice.  Je  crois  cela  plus  que  Ie  Microeoeeus. 

S'il  y  a  de  la  verite  dans  ce  que  dit  Richter,  et  si  une  experience  serieuse  confir- 
mait  l'existence  de  ce  mode  de  contagion,  ce  serait  le  cas  de  prendre  des  m^ures 
contre  I'encombrement,  et  d'insister  sur  les  moyens  de  desinfection  dont  le  prin- 
cipal est  assurement  l'aeration  et  la  ventilation.  Ce  serait  peut-âlre  une  raison  de 
plus  pour  avoir  confiance  dans  l'air  des  montagnes  qui  se  renouvelle.sans  cesse, 
largement  et  pleinement. 

On  a  beaucoup  insiste  dans  ces  dernieres  annees  sur  Ies  varietes  de  la  pbthisie. 
ce  que,  du  reste,  on  a  faiţ  depuis  longteraps.  II  faut  donc  insisler  siir  la  variete  des 
medications  et  sur  la  variete  des  prophylaxies. 
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II  est  diOîcile  de  choisir  une  station  d'hiver  pour  Ies  phlhisiques.  Que  faire  donc? 
£couter  tous  Ies  praticiens,  recueillir  toutes  Ies  observations  et  constaler  que  I'on 
guerit  ou  que  I'on  preserve  Ies  phtbisiques  par  le  sejour  des  montagnes  comme  par 
celui  des  vall^es,  par  l'habitation  des  c6les  maritimes  comme  par  celle  des  r^ions 
continentales.  Determiner  avec  une  precision  de  plus  en  plus  grande  la  convenance 
de  lei  ou  tel  climat,  suivanl  telle  ou  teile  variele  de  maladie  ou  de  malade. 

Pour  moi,  je  ne  vois  pas  de  contradiction  entre  ceux  de  nos  confreres  qui  veulent 
nous  attirer  dans  Ies  stations  des  Alpes-Maritimes  et  ceux  qui  veulent  nous  en 
eloigner,  entre  ceux  qui  veulent  I'air  vif  et  pur  des  montagnes  et  ceux  qui  dmandent 
l'air  doux  et  tiede  de  certaines  vallees  ou  de  cerlaines  pentes  bien  abrilees.  Je  vois 
la  des  medecins  ayant  aflaire  â  des  maladies  diflerentes  portant,  ii  est  vrai,  le  mame 
nom,  â  des  malades  chez  lesquels  la  reaction  vitale,  la  resorption  des  produils 
palhologiques,  la  restauration  des  forces,  etc.  ont  des  conditions  differentes  et 
repondent  ă  des  agents  differents.  La  nature  est  plus  large  que  nos  systemes,  ou 
plut6t  elle  a  le  sien  qui  comprend  tous  Ies  notres. 
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116nioire  la  k  la  Sociiti  midicale  des  h6pibux,  dans  la  s&ince  du  II  octobre  1873, 
Par  M.  Doiardih-Bbaoubtz,  mădecln  des  hdpitaux. 

Messieurs,  dans  votre  demifere  sfence,  notre  collegue,  M.  Bucquoy,  pr6sentait 
â  la  Soci6te  un  tube  en  caoutchouc  qui,  apres  avoir  ete  introduit  dans  la  poi- 
Irine  d^un  individu  atleint  d'empyfeme,  et  auquel  on  avait  pratiquă  par  ce 
moyen  deâ  injections  iodees,  offrait  des  alterations  telles,  que  la  sortie  de  ce  tube 
ayant  ete  rendue  impossible,  ii  avait  fallu,  par  une  operation  longue  et  doulou- 
reuse,  l'extraire  du  thorax.  Ce  fait  nous  avait  vivement  frappe,  et  d'autant  plus  que, 
le  matin  mdme,  pareil  accident  avait  failli  nous  arriver;  ii  s'agissait  cette  Tois  d'un 
malade  atteint  de  kyste  hydatique  du  foie,  dans  lequel  nous  injections  par  de 
longues  sondes  en  caoutchouc,  des  solutions  iodees.  Une  de  ces  sondes,  apres 
avoir  presente  quelque  diOQculte  dans  son  introduction  ă  travers  l'ouverture  faite 
par  la  ponction,  se  brisa  au  moment  oîi  nous  la  retirions;  et  ce  fut,  pourainsi  dire, 
par  miracle,  que  nous  pumes  en  retirer  I'extremite  ainsi  detachee  de  la  pârtie 
principale. 

Devant  de  pareils  faits,  nous  resolumes  d'inslituer  une  swie  d'exp^riences  qui 
nous  permit  d'etudier  ă  fond  oelte  question  des  alterations  des  tubes  en  caout- 
chouc dans  Ies  cavites  closes  suppurantes  et  oîl  I'on  pratique  des  injections  modi- 
iicatrioes.  Celle  queslion  paraissait  pour  nous  d'autant  plus  inleressanteque,  depuis 
quelque  temps,  on  pratique  dans  Ies  cas  d'empyeme  ce  mode  operatoire  et  que, 
meme  pour  certains  medecins,  M  Chassaignac,  en  pailiculier,  le  drainage  est  le 
meilleur  mode  de  trailement  des  affectlons  suppuratives  de  la  plevre. 

La  premiere  queslion  que  nous  avions  a  resoudre  etait  la  suivante  :  Le  pus,  a  lui 
seul,  peut-il  alterer  profond^menl  Ies  tubes  en  caoutchouc?  La  reponse  est  compI6- 
tement  negative.  Nous  avons,  en  efTet,  plonge  pendant  des  jours,  des  semaines,  des 
mois,  ces  tubes  en  caoutchouc  dans  des  flacons  contenant  du  pus  souvent  renou- 
vele,  nous  n'avons  jamais  observe  d'alteration  profonde  de  ces  tubes,  quelle  que 
soit  la  dur6e  de  l'experience;  et,  sauf  une  Ires-legere  augmentation  de  Tolume, 
qui  se  produit  toutes  Ies  fois  qu'un  tube  en  caoutchouc,  vulcanise  oa  non,  est 
plonge  dans  un  liquide,  nous  n'avons  observe  aucune  aulre  alteration,  soit  dans  la 
struclure,  soit  dans  l'elaslicite  de  ces  tubes. 

Une  fois  ce  premier  point  resolu,  restail  alors  l'influence  des  injections  modifl- 
catrioes;  nous  instituâmes  donc  une  seconde  serie  d'exp6riences  qui  nous  permit 
rapidement  d'etablir  que  la  teinlure  d'iode  seule  avait  une  action  manifeste.  Lors- 
qu'on  plonge,  en  eCTet,  des  tubes  en  caoutchouc  dans  des  solutions  d'acide  phe- 
nique  plus  ou  moins  etendu  dans  l'eau  ou  dans  Taicool,  ou  bien  dans  l'alcool  pur, 
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ou  bien  encore  dans  des  soluUons  de  permanganate  de  potasse,  on  n'obswve  que 
des  modiflcations  ă  peine  appreciables  qui  portent  tout  entieres  sur  latransparence 
plus  ou  moins  complete  des  parois,  mais  qui  ne  modinent  en  rien  la  resistanee  el 
I'elasticite  du  tube. 

Ces  mâines  resullats  negatifs  s'observent  dans  Ies  solutions  au  cbloral  (au  cen- 
tieme)  qui  nous  paraissent  modifler  fort  beureusement  Ies  surfaces  suppuratives, 
et,  en  parliculier,  celles  des  plevres,  et  sur  lesquelles  nous  appellerons  prochaine- 
ment  l'attention  de  la  Societe. 

II  n'en  est  pas  de  mame  des  solutions  iodees;  ces  demieres  alterenl  tres-rapide- 
ment  et  tres-profondement  Ies  tubes  en  caoutchouc.  La  connaissance  de  ces  allera- 
tions  merite  que  nous  y  insistions  d'une  facon  toule  parliculiere.  Pour  juger  eiac- 
tement  le  mode  de  produclion  de  ces  allerations,  nous  avons  elabli  Ies  eiperiences 
suivantes  : 

Dans  des  flacons  conlenant  des  solutions  plus  ou  moins  concentrees  de  leinUire 
d'iode  dans  l'eau,  nous  avons  plonge  des  tubes  en  caoutchouc  et,  chaque  jour,  nons 
observions  Ies  modincations  qu'ils  subissaient.  On  peut  juger  par  Ies  nombrep 
exemples  que  je  mels  aujourd'hui  sous  Ies  yeux  de  la  Societe,  combien  ces  allera- 
tions sont  apparentes. 

Lorsque  l'on  plonge  un  tube  en  caoutchouc  rulcanise  dans  de  la  teinlure  d'iode 
pure,  on  observe  au  bout  d'un  temps  tr^s-court  (douze  ă  quarante-huit  heures)  de 
allerations  qui  sont  caracterisees  par  Ies  faits  suivants  :  ii  se  feit  une  augmentation 
considerable  du  diametre  du  tube,  et,  pour  ne  citer  qu'un  seul  chifTre,  je  dirai 
qu'un  des  tubes,  qui  presenlait  5  millimetres  de  diametre,  oiTrait,  le  leademain, 
15  millimetres  de  diametre;  et  celle  augmentation  de  volume  ătait  telle  dans  dos 
experiences,  que  souvenl  nous  ne  pouvions  retirer  Ies  tubes  des  bouteilles  qui  set- 
vaient  a  nos  essais. 

Cet  accroissement  ne  porte  pas  seulement  sur  le  diametre,  mais  encore  sar  ks 
parois  qui  paraissent  aussi  augmenter  d'epaisseur.  L'apparence  aonelee  de  ces 
tubes  est  aussi  exager^e  et  des  slries  alternativement  transparentes  et  Toncees  se 
montrent  ă  leur  surface.  L'elasticite,  cbose  curieuse,  ne  paratt  pas  profondemeal 
modifiee,  et  nous  avons  pu  garder  pendant  des  mois  des  tubes  en  caoutchouc  aiosi 
trempes.dans  la  teinture  d'iode  sans  que  pour  cela  ilsaientperdu  de  leur  souplesse. 
Cependant  lorsque  l'on  fait  des  traclions  un  peu  trop  energiques  suirant  la  loa- 
gueur  de  ces  tubes,  ils  se  brisent  facilement. 

Mais,  ă  mesure  que  l'on  vient  â  elendre  d'eau  la  teinture  d'iode,  on  obsene 
d'autres  modiflcations  encore  plus  considerables  et  plus  importantes.  A  cette  ang- 
mentation  de  diametre,  qui  est  le  fait  constant,  viennent  s'ajouter  bientdt  une  IHa- 
bilili  exeessive,  une  durele  anormale  des  parois,  qui  font  que  ceă  demieres  se 
brisent  sous  I'influence  du  moindre  eflbrt.  Volei,  par  exemple  un  tube  en  caout- 
chouc qui  a  ete  plonge  dans  une  solution  conlenant  10  grammes  de  teinture  d'iode 
pour  50  gramraes  d'eau.  Des  le  lendemain  de  l'exp^rience,  on  nolait  une  augmen- 
tation de  volume,  ainsi  qu'une  striation  tr«s-marqa^  avec  diminution  de  l'elasti- 
cite. Le  lendemain,  le  tube  dtait  devenu  dur  et  cassant,  et  cinq  jours  apres,  od 
voyait  ce  tube  se  briser  de  toutes  paris,  presenlant  non-seulement  des  Daores 
transversales,  mais  encore  des  fentes  longitudinales  et  oRhknt  un  aspect  caitieni, 
rugueus,  et  dont  Ies  parois  se  fragmenlent  sous  la  moindre  pression.  Ce  cbaage- 
meut  est  d'autant  plus  visible  que  l'on  peut  comparer  â  la  portion  du  tobe  qui  d*^ 
pas  ete  en  contact  avee  Ia  solutioa,  et  qui  conserve  avec  son  diametre  prinrifif 
toute  sa  souplesse  et  son  elasticite.  A  coup  sâr,  ii  serait  impossible  de  retbtrtt 
tube  ainsi  all6re,  par  l'ouverlure  qui  l'aurait  taisse  pen6trer,  sans  le  briser  et  MK 
laisser  dans  la  caviti  ciose,  des  fragments  plus  on  moins  considerables. 

Lorsque  la  quantite  de  teinture  d'iode  conteAne  dans  Ies  solutions  est  tre»4^g|te> 
Ies  allerations  soni  peu  considârables;  ainsi,  dans  une  solution  îodâe  an  cen^Ni 
on  observe  sur  le  lube  qui  j  est  plong4  une  tres-t^ere  augmentation  de  rt&tit 
avec  striation  tres-nmrquee  ă  la  surface,  qui  devient  ainsi  rugueuse  au  '— "^^ 
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mals  cependant  I'elasticitâ  est  eacore  assez  bien  conservâe  pour  que  l'on  puisse 

ftire  sans  le  briser  une  traction  energiqile. 

Mais  Ies  mâmes  altârationsque  nous  aVdnâ  âoteesprecedemmenf  ne  seretrouvent 
plus,  lorsque  Ia  solution  iodee  s'abaisse'  aliHdâsâoas'du  'chiffre  de  50  centlgrammes 
de  teinture  d'iode  pour  100  grammes  d'eau.  Dans  ce  demier  eas,  c'est  â  peine  si 
l'on  observe  une  tr6s-leg6re  modification  ă  la  surface  mame  de  ces  tubes. 

Âlnsi  donc,  d'apr^s  nes  recherches,  Ies  aIt6rations  des  tubes  en  caoutchouc  qui 
augmentent  de  volume  et  devlennent  durset  cassants,  se  montrent  surtout  dans  Ies 
soluUons  qui  contiennent  depuis  50  grammes  de  teinture  d'iode,  jusqu'â  3  grammes 
et  demi  pour  100  d'eau.  Â  partir  de  ce  chifTre,  Ies  alterations  sont  moins  profondes, 
et  elles  modifient  de  moins  en  moins  l'elasticitâ  du  tube.  Notons  toutefois  ce  fait 
curieux,  c'est  que  la  teinture  d'iode  pure,  si  elle  ag^t  tr^s-rapidement  pour  aag- 
menter  le  volume  du  tube,  ne  paralt  pas  modi&er  aussi  rapldement  son  61astieit6' 
que  Ies  solutions  d'iode  plus  etendues. 

n  nous  restait  encore  une  question  importante  k  vider,  c'^tsdt  de  savoir  quelle 
influence  apportait  la  vulcanisation  sur  Ies  alterations  precedentes.  Jusque-lă,  dans 
toules  nos  experiences,  nous  nous  etions  servis  de  tubes  en  caoutchouc  rulcanis^. 
Nous  instituâmes  une  serie  paralizie  de  recherches  sur  Ies  tubes  en  caoutchouc 
Don  vulcanises.  Les  resultats  furent  Ies  m6mes.  La  non-vulcanisation  ne  paralt 
donc  pas  modifier  I'action  de  la  teinture  d'iode  sur  le  tube  de  caoutchouc. 

Enfin,  un  demier  point  devait  £tre  etudie,  c'etait  I'action  de  l'iodure  de  potas- 
sium  que  l'on  sait  entrer  pour  une  certaine  part  dans  la  composition  de  Ia  teinture 
iodique  employte  dans  les  injections  pleurales.  Cette  action  est  completemenl  nulle, 
et  l'on  peut  impunâmenl  laisser  des  tubes  en  caoutchouc  dans  des  solutions  plus  ou 
moins  concentrees  d'iodure  de  potassium  sans  jamais  observer  d'alterations. 

Quelle  est  Ia  nature  intime  de  cette  action  si  remarquable  de  la  teinture  d'iode 
sur  Ie  caoutchouc?  C'est  lă  une  question  fort  difficile  et  que  je  n'aborde  ici  que 
d'une  faţon  fort  incomplete,  et  dont  je  laisse  la  solution  k  des  chimistes  plus  exp^> 
rimentăs. 

Le  caoutchouc  est,  comme  on  le  sait,  un  carbure  d'hydrog^ne  (C*H*)  qui  peut  se 
combiner  arec  divers  corps,  et  en  particulier  avec  Ie  soufre,  formant  ainsi,  comme 
le  veut  Hixnly,  des  composes  stables,  dont  Ia  caoutchine  (C*"!!")  est  la  base.  Nous 
pensons  que  l'iode,  agissant  de  la  mame  fa^on  que  Ie  soufre,  que  Ie  chiore,  que  le 
brome,  forme  un  veritable  iodure  de  eaoutehine,  et  que,  c'est  sous  l'influeuce  de 
eette  reaction  que  se  produisent  Ies  alterations  que  nous  avons  signalees.  Dans  nos 
ezpâriences,  nous  avons  vu  que  le  caoutchouc,  qu'il  ait  subi  ou  non  Taction  da 
soufre,  eprouve  Ies  mfimes  modiflcations  en  presence  de  Ia  teinture  d'iode.  Dans  le 
premier  cas,  l'iode  dâplacerait  le  soufre  de  sa  combinaison;  dans  Tautre,  ii  y  auradt 
une  simple  combinaison. 

A  propos  de  cette  vulcanisation,  notons  qu'en  essayant  des  tubes  de  provenance 
diverse,  nous  n'avons  pas  toujours  obtenu  des  resultats  absolument  identiqaes. 
Nous  croyons  que  ces  difTerences,  du  reste  tres-faibles,  proviennent  de  ce  fait,  que, 
sulvant  Ies  procedes  industriels,  Ie  caoutchouc  vulcanisâ  contient,  en  combinaison 
et  â  l'ştat  libre,  des  proportions  tr^variables  de  soufre. 

En  r6sum6,  quelle  que  soit  d'ailleurs  l'explication  que  l'on  donne  de  ces  altera- 
tions et  de  leur  mecanisme,  elles  n'en  existent  pas  moins.  Les  faits  observes  chez 
les  malades.  Ies  resultats  des  experiences  que  je  soumets  ai;yourd'hui  a  la  Societe 
en  sont  une  preuve  irrefutable;  on  devra  donc  desormais,  lorsque  l'on  pratiquera 
des  iuj^tions  iodees,  soit  dans  la  plevre,  soit  dans  toute  autre  cavite  close,  au 
moyen  de  tubes  en  caoutchouc  k  demeure,  qu'il  s'agisse  d'un  simple  tube  comme 
dans  l'appareil  k  irrigation  de  Potain,  ou  bien  du  tube  â  drainage  de  Chassai- 
gnac,  on  devra,  dis-je,  examiner  ces  tubes  avec  le  plus  grand  soin ;  sans  quoi,  les 
alterations  qu'ils  subiraient  donneraient  lieu  k  de  graves  complications.  Cette  sur- 
veillance  sera  d'autant  plus  vive,  si  on  emploie  la  m^thode  preconisee  par  M.  Hârard, 
qui  laisse  dans  la  pl6vre  Tinjection  de  teinture  d'iode  qu'il  vient  de  pratiquer. 
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Teinture  d'iode  .......    20  I  40  ţpxameş, 

loclure  de  pQt^giiim. ,  ;■  .  ,  <     — 

Riu.  . .  .  .  -..  ......         ioo    — 

II 7  a  lăv  cQQUne  ou  Io  voit,  «B  &it  Impwţitpt  qyj.  d<Qiţ  ^n^ler  4e  notiyţau  l'oliir- 
vation  des  meâfioins  et  chirurgiena,  ^  eur  tequQl  j?  $mi9  bearwx  d'attiişr  aiQPv- 
d'^biiiii  r&tţenţion  d«  la  Societe  inedical«  dea  b5pit»w  par  c^  ti:»raU,  qoi  peut  k 
resumer  dw3 1^  opQclusions  suivante^ : 

IO  U)  pm  p'9  aueune  90(100  9ur  leţ  tulies  en  caoutcbouc 

20  Parmi  le»  uu'acUons  modiflcatrices,  la  teipture  d'iode  paratt  ^aule  modifier 
d'ane  maniere  profonde  la  texture  eţ  le*  prpprietes  de  Qes  tobes; 

3»  Cea  modifioaliQO^  sont  principaleanenţ  :  une  augweatatioQ  tres-cpnsiderable 
du  diawWre,.qui,peiit  aller  jusqu'au  txiple  et  meoie  au  delijiunelragiliile ţaJ^ 
avec  durcissement  du  tlssu  et  perte  complete  de  l'ela^ticite.  Ia  »uj-j[^  axlenenn 
de  CCS  Iubea  devient  slrii'o,  rii^euşeţ  irrreguliere. 

4»  Ces  alterations  se  produjseut  lorsque  la  soluţipp  contient  au  înînimnm 
3  gramraes  1/2  de  teinture  d'iode  pour  100  d'eau. 

50  Ces  alterations  se  produisent  rapidement,  et  quarante-huit  heures  apris  Ie 
contact  avec  le  liquide,  el  Ies  ont  deja  atteint  un  haut  degr6  d'IntenşltĂ." 

60  La  vulcanisation  n'empoche  nullemeat  cette  aotion  de  la  teinture  d'iode. 

7"  Ces  alterations  paralssent  etre  produites  par  une  comblnaişon  de  certaines 
parties  du  caoutchouc  avec  I'lode  (Jodure  de  caoutchine?) . 
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i'  Le.  DisPBiUAiiK  PABViCBiiTiQOB'OU'Compeetiu  (kfl  phtniacep^  1^8l«s  et  particvUins 
allemandea,  amârioainea,  anglaises,  helgea,  eapagnoles,  franţaiseg,  liollaadaise»,  jUlieaon, 
polonaises,  portugaises,  russes,  suădoises,  etc  des  formulaireg,  mati^res  m^dicales  et  recueib 
divers  de  mâdecipo  et  de  phacmacie  des  mfinies  payg,  pr^de,  şous  fonpe  de  prol^om^Des, 
de  tableaiix  prâsentaQt  la  concordance  des  poids  et  mesures  en  usage  dans  Ies  diverses  nations 
du  monde,  d'une  inslruetion  pour  Ies  arăomfetres  et  Ies  thermom^trcs,  de  tableaux  ousjnopă 
chimiques,  njInSralogiques,  botaniques,  zoologiques,  d'nn  eatendrier  pharmaeentiqTC,  d'nn 
aperţn  sur  Ies  opdirations  pharmaceutiques,  raeotlon  et  la  claesiloation  des  înMicaoients,  In 
snecedanâs,  el  Part  de  formuler ;  / 

S*  La  Pharhacik  tiokiE  oomprenant ;  Ia  Ugiilatim  phanruunuUfue,  o«  Becoell  de  loit, 
dtorets,  arrftt^s  et  plicea  dWtraes  cdnceraant  l'exercice  de  la  pharmacie,  k  Toxieokfie  tn 
pefit  Trăite  des  moyea»  propres  b  faire  reoonnaltre  Ies  polsonş  et  &  combătu*»  leors  effets, 
VEucd  phârmmtutigut  dtt  mi^ţceinmit  simplţs  et  owipoi^  ou  petit  trăita  des  moyeoi 
propres  ă  faire  reconnattre  leur  nature  et  leur  falsification ; 

3° .  L'A^P'NDiCE  pHiuiiiACEnTiQCs  comprcnant  :  la  pliannacie  Tâterioaireţ .  la  phannacK 
houKeppathiqueţ  la  chimie  pharmaceutique  (analyse),  le  mâmorial  th^rapeuţi^ue  eţ  un  misc«- 
lan^e  d  arlicles  qui  inl^ressent  Ia  pharmacie  pralique; 

U°  Le  Xariţ  Gj^NEfui.  D£  PHARUAae  EŢ  DES  BRANCHES  ACCESsoiREs  prâcddâ  du  tarif  des 
manipulations,  pâr  DoRVADLT,  dfrecteur  fondaleur  de  la  pharmacie  centrale  de  ţranoe,  che- 
valier  de  la  Legion  d'honneur,  etc,  etc  Huitifeme  edition,  revue  et  corrigSe,  Planches  teter- 
caMesdans  )e  texte.  Nomenclature  etrangere.  Un  volume  grand  iD*8°(  154&  page&  Ptris: 
Asnuif,  libralro,  successeur  de  Bâcfaet  jeune  et  I^bă,  place  de  rfcol&^rMâdccine  el  i  i* 
PbarmaBie'OeDtraie  de  France;  1873. 

L^auteur  9e  YOfficine  a  eu  pour  but  de  râsnmer  dans  Un  seul  volume  tous  Ies  otnraţes. 
tous  Ies  dofcuments  et  Ies  fajts  necessaires  ă  l'exercice  de  la  profession  pharmaceutique;  If 
succiis  san^  precedent  dans  la  librairie  scientifique  qull  a  obt^iiu,  prouve  qu'il  a  rempU  I* 
tftohe  immense  qu'il  s'etait  proposee  et  qu'il  a  atteint  son  bot.  On  peut  mime  tesurer  qo'il  Ta 
d^passe,  car  Ies  medecins  n'oot  pas  tardd  â  reoonnaUre  que  la  possesaion  de  cette  eocfd»- 
pedie  pharmaceutique  leur  etait  d'une  utiiite  journaliiire,  soit  pour  retr^uver  eţ  comparer  des 
fortBules;  -soit  pour  râsaudre  des  questioos  de  Bfoonymies,  de  provenaaces,  ^  procM^  << 
pharmacologie,  de  chimie  medicale,  toxicologie,  d'histoire  uaturelle,  ele,  etc  11  estdoae 
arrive  que  la  clientele  de  rouvrage,  qui  d'abord  semblait  se  restreiodre  aux  7  ou  8,000  pbv* 
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DseSens  qn!  exereent  ed  France; ii'est  âtendne  parml  I6s  20,000  mâdecins,  et  Ie  livre  s*e8t 
ncore  trouvâ  i^pondre  si  bien  aux  besoins  de  la  pbarm^ţie  et  de  la  mâdecine  qu'il  â  obte^iu 
afavenr  de  toug  Ies  hoonses,  dont  Ia  professlon  se  rattacta^  k  Vart  de  giiirir  daos.  le  moode 
nlier.  .  ,      • 

La  sotcession  rtplde  des  dflltions  a  perinîs  â  Tauleur,  toujojjrs  attentlT  atiîţ  rirlttqţies  de  se? 
jcteurs  comme  aux  progrfes  contlpus  de  la  science,  et  seconda  par  des  coUabbrafeUrs  intelU- 
ents  et  actifii  (M.  Ch.  tamj,  enlre  autres),  d'amiUorer  et  de  pfirfecHonner  fncessammenC 
m  ceqvre,  qnl  mârite  de  plus  en  plus  Ia  faveur  pnblique  et  Ies  âloges  dout  on  1^  jtistemenţ 
omblâe.  J.  Jeaiojel. 

La  Bibliothdque  Daremberg 

Dans  Ies  notices  nâcrolo^qu^s  oonsacrâeş  au  dooţeur  Ch«.  Paremberg,  membre  de  l'Aca- 
4mie  de  mădecine  et,  professeur  d'bistoire  de  Ia  mâdecine  &  la  Facultâ  de  Paris,  on  s'esl 
ccupâ  du  savapt  professeur»  de  l'auteur  de  tant.de  trayaus  itnportants  pour  riiistoire  dea 
lieoces  mâdicales,  dţt  .traducteur  ou  de  r^dilem:  d'Qippocrate,  de  Galien,  d'Oribase,  de 
ufus,  d'ilpbtee,  de  la  Cotlţctio  4a(fmt<ana,  etc,  etc> ;  pp  a  âtudiâ  l'^minent  liistorieD 
e  la  mâdecine  quj,  d^  i8A7,  mâritait  Thonneur  d'6tre  dâsiţgDâ  par  le  dpctcur  Roscabaum, 
e  Halle,  comme  le  mâ^in  francâis  ayant,  aprâs  M.  Littrâ,  le  micux  mâritâ  de  l'liistoire  de 
tmădecina;  iqais  ou  a  trop  nâgUgâ  riqtelligent  bibliophile,  l'infatigable  coUectioDneur  qui, 
eadaat  trente  ans,  a  consacra  ses  soins  et  la  majeure  pârtie  de  ses  revenus  h  former  ia  plus 
iche  bibliotb^us  ipădicţle,  physiologique  et  ţittăraire,  qu'<ut  jam^is  possâdâe  un  savant. 

Ayant  âtâ  chargă,  par  le  docteur  Daremberg,  de  r^iger  le  cataloguQ  de  sa  vaste  bibljo- 
liique  mâdico-littâralre,  nous  sommes,  aueu;i  qu'une  autre  personoe,  h  ipâme  d'avqir  pu  ea 
ppr^^  la  val9ur  et  riiDpoiUnc«k    . 

Nous  ne  nouB  arrileroDS  pas  sur,  la  coUe(^on  pbiloIogic<ir>litt^raire,  remarcpiable  pac  Ies  ^di- 
ioDs  et  Ies  commentaires  des  ţuteiţrs  clşsaiques,  et  surtqut  p9f  leş  m^moires  de  pbiloloţie,  de 
Dguistique  et  d'arţl^ologie  des  savftQts  franţais  et  i^ţrangors.  Nous  ne.  nous  oţcuperous  que 
e  la  biblipthâque  medicalerSi  prâcieuse,  poui  tous  ceus  qui  s'inti^ressent  ^  U  bibliograpbie 
iMicale  et  aux  travaux  sur  rhistoire  de  la  mâdecine,  et  grâce  ^  laguelle  nous  avons  pn 
Dtrepreodre  et  mener  k  bonne  iin  nqtre  BibUographie  des  sciencu  midicaUs. 

Pour  se  faire  une  id6e  des  incomparables  richesses  bibliograpbiques.  laiss^es  par  le  docteur 
laremberg,  ii  faut  en  parco,urir  le  catalogue  manuscrit  (comprenant,  pour  Ia  m^decine,  prfes 
e  10,000  articles),  qui  r^vila  le  v^rflable  amateur  des  beaux  et  bona  livres. 

A  c6l6  d'incunables  parfaitement  conserv*»,  de  raretâs  bibliographiques  remarquables  par 
iors  notes  manuscrites,  leursi  Butograpbe»  etleurs  ricbes  reUures.  de  ces  belles  ^itions 
'Hippocrate,  de  Galien,  de  Celse,  d'Avicenne,  des  Artisella,  de  Mundinno,  de  r£ai^e  de 
ilerne,  d'Ambroise  Par^,  etc.,  etc,  qui  ne  paasant  que  rarement  dans  Ies  ventes  et  qui  sont 
lujours  recherch^es,  mame  par  Ies  bibliophiles  âtrangers  ăla  m^decine,  on  trouve  Ies  oeuvres 
es  m^decins  grecs,  latins  et  arabes^  Ies  ouvrages  mădicaux  publiâS  aux  xvi*  et  xvii*  sifectes, 
s  prtncipanx  travaux  des  mădecins  niddemes,  et  enfin  la  plus  Importante  eollectidn  qui  ait 
imais  Hi  faite  de  documents  relatife  ă  Tbistoire  des  Sciences  mâdlcales,  dont  le  norabre 
'*l*ve  k  prfes  de  2,000.  Sous  cedemler  point  de  vue,  ia  biblioth*que  du  docteur  Daremberg 
>t  des  plus  intâressantes:  car  atlcune  autre  bibliotb^que,  soit  pnbUque,  soit  portionlifere,  de 
I  France  et  de  l'âtranger,  ne  compte  autant  de  monograptaies  relatives  aux  biographies  det 
i4decins,  aux  ^idâniies,  k  rblttoire  des  sciences  mădicales  ien  g^nâral  et  des  sDtladies  en 
arliculier,  a  rbistorique  des  hOpitaux,  des  contestations,  des  doctrines,  etc»  etc.,  et  it  1* 
tographie  medicale.  i 

Que  va  devenir  celte  immense  et  prâcieuse  coUectioa?  Telle  ^tait  I«  question  que  Ton  se 
osail  Ie  jour  des  obsâques.  Va-t-elle  6tre  la  propriătâ  d'une  biblioth^que  fran^aişe?  ou  va-4-eIle 
tre  dispersie  par  une  vente  publique?  On  ^tait  altristâ  ă  VSAin  de  voit  disş^miper  ces  qol- 
tclions  connues  dans  le  monde  medical,  que  Ie  docteur  Daremberg  avait  eu  tant  de»  peine  ă 
r4er,  et  qui  ont  d^jă  rendu  tant  de  services^  Les  jeunes  docteurs  «e  prâsentapţ  aux  concours 
e  l'agregation,  Ies  tavwta  pr^porant  quelque  travail .  historioo-m^dical,  savent  avec  quelle 
racieuse  lib^ralitâ  l'aimable  professeur  mettait  ă  leur  disposition,  non-seulement  Ies  ressources 
e  son  incontestable  ărudition,  mais  encore  Ies  oombreuses  richesses  de  ce  yârilable  trasor 
ibiiographique,  auquel  chaque  annâe  ii  consacrait  des  sommes  considârables. 

II  serait  triste  de  penser  que  Ies  r^sultats  de  tant  d'ann^es  de  recherches,  que  Ies  fruils  de 
ml  de  sacriDces,  que  des  raret^s  presque  introuvables  rassemblâes  avec  tant  de  peine  voqt 
isparaltre  et  ne  pourront  plus  6tre  utiles  aux  savants  fran^ais  et  ătrangers  qui  y  faisaient  de 
i  frâquents  emprunts.  Nous  esp^rqns  que  la  familie  ne  se  laissera  pas  arrfiter  par  Une  qttes- 
ion  d'int^t,  si  le  gouvernement  franţais  vient  k  lui  faîjfe  ides  offres  acceptables,  et  n*htoi- 
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ieta  pas  i  conserver  ă  Botre  pajg  ces  milliers  de  voloines  fui  finment  un  enaemblfe  imiqiie  a 
son  genre. 

I  Une  occasion  se  prâsentfi  poar  la  France  de  montrer  qae  nons  ne  sommes  plus  an  ten^  oi 
Ton  gaspillait  Targent  pour  de  somplueuses  mais  inutiles  prodigalit^,  profitables  senleDoi 
ă  ceuz  qui  Ies  ordonnaient,  et  que  TintărM  gân^ral  diete  maiatenant  tes  dăpenses  ezttaor- 
dinaires.  II  serait  enfin  temps  de'suivre  Ies  nobles  exempleş  donnâs  sans  cesse  par  Ies  ţni 
itrangers.  On  sait  que  le  British  Museum  ne  recule  devant  aucun  sacrifice  quaod  ii  s'agit  de 
rteliser  d'importantes  acquisitions,  que  la  Sociâtă  royale  de  mâdecine  de  Loadres  est  fas 
libâralisme  au-dessus  de  tout  âloge  quand  se  prăsente  I'occasion  d'eucourager  des  tranm 
ntiles,  et  que,  sur  ce  point,  Ies  Universitâs  allemandes  font  preuve  d'intelligenoe  et  de  d^vw» 
ment  patriotiques ;  on  ne  doit  pas  non  plus  avoir  oubliă,  que  derniărement  la  Belgique  ac^ 
rait,  pour  la  Bibllothfeque  royale  de  Bnodles,  Ies  coDeetions  amasaâes  par  F6tis,  ie  directei 
du  Conservatoire  de  musique. 

Sans  doute  le  moment  est  pen  fevorable  pour  demander  au  gouvemement  de  se  n^tn 
acqu^reur  de  eette  belle  biblioUifeqne  mMicale,  afin  d*en  faire  don  &  rAcad6mie  de  mMecâe, 
ă  la  Facultă,  ou  ă  tout  autre  âtablissement  scientifique ;  mais  de  telles  circonstances  se  nţtir 
senteront-elles?  Ţrouvera-t-on  encore  le  moyen  d'acbeter  dans  de  semblables  conditkns  ioc 
bibliothţque  aussi  importante,  dont  tous  Ies  onvrages  sont  dans  tin  parfait  6tat  de  cMisem- 
tion,  et  qui  intâresse  autanl  le  savant  que  le  bibliophile?  Dans  tous  Ies  cas,  si  Pfitat  ne  pw- 
vait  pas  acquârir  toute  la  bibliothfeque  mâdicale  du  docteur  Daremberg,  ii  derrait  ne  pis 
laisser  sortir  de  France  la  collection  historico-mâdicale  qa'il  serait  impossilHe  de  Rtroanr 
aussi  complete. 

Si  Ies  nombreux  ouvrages  historico-m^caux  laiss6s  par  le  savant  professeur  d*histoire  de 
la  miSdecine  venaient  &  6tre  dispersa  i»r  une  vente  publique,  ou  s'ils  allaient  enrichir  qoelqne 
6tablissement  scientiflque  dtranger,  ce  serait  une  perte  irr6parable  pour  le  pabUc  mUkal 
fi-anţais.  Aussi,  formons-nous  le  voeu  qu'une  combinaison  permette  de  laisser  k  Ia  diqMisitiiB 
de  tous  le  văritable  monument  bibliographique,  61evă  par  Ies  soins  de  Fâminent  bJsloiieB  it 
la  m^ecine,  et  que  la  familie,  râdisant  en  cela  Ies  intentions  formelles  du  chef  qa'elle  viat 
de  perdre,  cherche  tous  Ies  moyens  de  ne  pas  priver  Ies  m^decins  (ranţais  de  cette  ooOeetk* 
vttaiment  acad^mique,  dont  l'importance  sera  encore  mieux  appr^ctfe  ^and  oo  m  «n 
publiâ  un  catalogue  dâtaill6. 

Alphonse  Padlt,  de  la  Biblioth^e  naţionale. 

ACADfiMIES  ET  SOClETÎlS  SAYiNTES 

L'Acadtoie  des  sciences,  dans  sa  sâanoe  solenneUeda  25  novembre,  a  dteeroi  lespit 
soivants : 

AimiE  1870. 

Prix  Briant  (la  rente),  k  M.  dhauveau,  pour  ses  «  Recherches  sur  Ies  virus.  > 

Prix  Montyotu  —  Une  sonune  de  2,500  francs  ă  M.  Grâant,  pour  ses  «  Rediercties  ph}- 
ttologiques  et  m^cales  sur  la  respiration  de  l'homme.  » 

Une  somme  de  2,500  k  M.  Blondlot,  de  Mancy,  pour  ses  «  Recherches  toxicologiqaes.  • 

Mention  honorable  k  M.  BârengerrFâraud  pour  son  «  Trăita  de  rimmobilisatioa  directe  des 
bagments  dans  Ies  fractures.  »  (1,500  francs.) 

A  M.  Dnelaut,  pour  une  a  Relation  de  trois  cas  de  fistule  ur6thro-ut6rine  op4r^  mt 
suocâs.  >  (1,500  francs.) 

A  M.  L6on  Colin,  pour  son  a  Trăită  des  fi^vres  intermittentes.  »  (1,500  francs.) 

Citations.  —  Docteur  Baimbert :  «  Recherches  ezpârimentales  sur  la  transmission  du  cbait» 
par  Ies  mouches.  » 

Docteur  Bucquoy :  «  Leţons  eliniquessur  Ies  maladies  du  coeur.  » 

Docteur  Hayem :  «  Myosites  symptomatiques  »  et  «  Rapports  existant  entre  la  mort  Babie 
et  Ies  altărations  vasculaires  du  coeur  dans  la  fiivre  typholde.  » 

Docteurs  Erishaber  et  Peter:  «1*  Laryngoscope ;  2*  Lorynx.  »  (PaUioloie  medicale  et  <^ 
rurgicale.) 

Prix  Godard.  —  A  IL  le  docteur  Jacques  Jotly  :  «  Cancer  d^  la  prostate.  » 

Mention  honorable  k  M.  Ie  docteur  Puech:  «  Atrâsie.  » 

Prix  de  phyiiologie  expirimentaU,  —  M.  Chantron,  pour  ses  «  Observations  coocenul 
rhisloire  naturelle  des  âcrevisses,  »  et  M.  Gris,  pour  son  mâmoire  sur  la  «  Moelle  dei  phot» 
ligneuses.  » 

Mention  honorable  %  M.  Hehay,  pour  ses  ■  £tudes  sur  la  betterave  ă  sucre.  » 
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Eoeouragement  It  MM.  CWtod  erooujonrpour  feun  «  Recheitdntf  sar  Ies  propri6t68  fonc- 
Uonnelles  des  neris  et  des  moacles  pendant  la  vie  intra-ntărlne.  » 

Vrix  Bariier.  —  AM.  Daquesnel;  pharmacien,  ponr  son^tnTaQ  «nr  «  PAconitine  criMal- 
Mt.  » 

urnit  1871. 

Prix  Briant  —  MM.  Grimvid  (de  Canx)  et  Tholozan,  cbacan  2,&00  {rancs.- 
MentJon  lionoraJt)Ie  â  M.  le  doctenr  Bourgogne  SIs. 
Pris  Ch€ami*r,  —  M.  Tardieo»  travanx  de  mâdecine  legale,  10,000  frâne*. 
Prix  Montyon.  —  3,600  franca  ft  MM.  Lanoereanx  et  Lackerbauer  (am^omie  patholo^qw^ 
2,500  francs  ă  M.  Chassagny  (forceps)^. 
1,200  francs  ă  MM.  Coze  et  Feltz  (Maladies  infecUeuaes). 
Docteur  Jonsset  (ftades  sur  le  scorpion). 
Docteur  Decaisne  (Pathologie). 

Docteur  Desprfes  (Dlcărations  du  col  de  ratârus).  '        , 

Mentions  lionorables :  Docteur  Victor  Fumouze  (Spectres  d*absorption  flu  saog). 
Docteur  Bergeret  (Altârations  de  rorine  et  de  la  bile). 

Prix  Godard.  —  Docteur  Mauriac  (fitudes  snr  Ies  nâvralgies  rdfleieS  symptoniaUqnes  de 
rorcbi>^pididymite  blennorrbagique). 


S^anee  d^cavertare  i«  la  FaeallA  de  aiMeelBe  de  Kmmtj. 

Samedi,  9  du  coarant,  ă  trois  Iieures  de  Tapris-midi,  Ia  Facultâ  a  ilâ  installde,  dans  one 
s^nce  tenne  ă  TAcadimie  et  ă  laquelle  assistaient  toos  Ies  professeurs,  titulaires,  adjointset 
agr«g6s. 

Cette  s^ance  a  €16  prteidâe  par  M.  Dareste,  recteur  de  l'Acad^ie,  qui,  aprte  avoir  soo- 
hait6  la  bienvenue  ă  Tassistance,  a  donnâ  la  parole  au  doyen,  M.  Stoitz. 

M.  Ie  doyen  a  d'abord  Iu  Ie  dteret  de  transferi  de  la  Facultd,  dont  ii  ^tait  le  direetenr 
depuis  plusienrs  annâes,  et  proclama  Ies  nouveaux  professeurs.  II  a  prononc^  ensalte^rallo- 
CQtion  suivafite: 

«  Messieurs, 

«  L'£cole  de  mâdeclae  de  Strasbonrg,  £rig6e  en  Facultâ  en  1808,  a  fonctionn^  pendant 
qaatte-vingts  ans  dans  cette  antique  dt/i  de  TAlsace,  dont  Tesprit  et  Ie  coenr  âtaient  devenus 
si  franţais  depuis  la  Râvolntion  de  89. 

«  Des  ivănemenls  auxquels  personoe  ne  s'attendait  et  qd  ont  itâ  dâsastreox  pour  Ia 
France  entitoe,  mais  poar  nous  en  particnlier,  ont  iti  suivis  de  Ia  suppression  de  l'Acadtoie 
de  Slrasbourg,  la  seule,  aprto  celle  de  Paris,  qui  r6untt  alors  toutes  Ies  Facult6s. 

«  Le  dferetdont  vous  venez  d'entendre  Ia  lecture  transfere  la  Facultâ  de  mâdecine  de 
Strasbourg  &  Nancy,  viile  franţaise  la  plus  ra}^roch6e  de  celle  qu'elle  quitte. 

«  Quelques-uns  de  nos  ancieus  coll^es  ont  &16  snrpris  par  la  mort,  victimes  pour  ainsi 
dire  des  ^vânements ;  d'autres  ont  saiai  le  moment  de.notre  inactivitâ  forcâe  pour  demander  k 
falre  valoir  leurs  droits  k  la  retrăite. 

o  Le  d^ret  du  l"  oclobre  reconsUtne  la  Facult^  en  comblant  Ies  vidas  par  des  nominations 
noQvelIes  et  en  augmente  Fimporiance  par  Tadjonction  des  professeurs  de  l*£coIe  prâparatoire 
de  m^dedne  de  Nancy,  supprim^e. 

«  Le  gonvemement  s'est  montrâ  liberal  envers  nous,  dans  Tintention  d'ilever  Ia  nouvelle 
Facultâ  an  niveau  de  celle  qa'il  a  ))erdue,  et  sartout  de  cr^er  une  digne  (muie  ă  celle  qui  s'or- 
pnise  dans  nos  provinces  anoez^ea 

■  Chargâ  de  vous  Initier,  avec  mes  coIKgaeB  qni  sont  restâs  6d6Ies  ă  Ia  m^re-patrie,  et  qvi 
conoaissent  nos  traditions,  auz  exigences  d'un  service  aussi  important  que  celui  d'ane  Facultâ 
de  midedne,  je  mettrai  toas  mes  soins  et  toute  Ttoergie  dont  je  suiş  capable  ă  faire  pros- 
per la  Facnlt^  nouvelle. 

«  Je  ne  doute  pas,  Messieurs,  de  voire  concours  bienveillant,  de  votre  assiduitâ  et  de  votre 
iaQuence  morale  pour  donner  k  notre  institution  Ie  lustre,  que  Ie  travail  uni  au  talent  peuvent 
nttirer  sur  un  corps  aussi  consid£rabIe  que  Ie  nOtre,  et  qui  dans  ce  moment  surtout,  attire  Ies 
regards  et  excite  l'altention  de  tont  le  public  medical,  non-seulement  de  la  France,  mais  aussi 
de  l'itranger.  » 

Inunediatement  aprto,  le  doyen  a  dtelarâ  qu'il  avait  re(U,  le  matin  m6me,  une  lettre  da 
ministre  de  Tinstruction  publique,  qui  Tavail  cbai^  d'en  faire  la  lecture  k  ses  coUigues. 

Cette  lettre  promet  de  bien  belles  choaes  k  la  FacuM  de  Nancy.  D^rons  que  de  si  hautes 
dcstinâes  s'accomplissent. 
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.iA»i>  Bo^er,  iţort  la  iwjDI*  .&,  Faiig,  «st  porU  â  sa  .dami^  demeqre.  H  fot  bb  te  pto 
honorables  professeurs  de  FÂcole  de  Paris,  unissant  ă  une  grande  expârience  nne  singulite 
rectitude  de  jagemeut.  Son  testament  eipr^  Ie  d6sir  formei  qu'aucun  discours  ne  fM  pit- 
noncâ  sur  sa  tombe,  et  la  Facult^  respecta  cette  volont^  La  cbaire  de  Boyer,  mise  an  c»- 
cours  en  183/t,  hi  teimpmlik  par  Vdpeati,  qui,  dans  cette  Ititte^.  obţtnt  eUBn  Ia  rkxmpem 
de  ses  nombreux  et  constanls  travaux.  Bdyer  dtaii  baron  âe  I'Empii^,  et  ă  peu  prts  iHettit; 
sa  remme  mait  î^HS^e  lil6ft&,  ifftii  m  blanohlsseUM  Qe  ab&  «IM.  -^  &.  Gh. 

Mimoirnn  ■■niinc.  .o.nii-  I   io  rr >-iui..  ■■■,..    .  A'Mii.i.  .».<"■—  ..  ■  ■■vnţin   n   -;=— 


COUBRIElR 


La  qnestion  da  concours  d'agrigation  en  Atudomie,  trăita  liier  au  Soir  k  5  lieiua,  pr 
MM.  Legros  et  Jaraboeuf,  a  6t6:  ParaUiU  aitre  ţef  dmao  lysUiaa  muşaUairu  au  pMf  i- 
vue  de  la  strueture^t  dtt  foneţicta, 

N£cROU)GiE.  —  Cest  avec  un  profeml  regret  que  aous  anoo&ţoas  ia  mort  de  l'hoson&le. 
«xcelle&t  et  digne  confrâre,  M.  F^ix  Voisin,  membre  associâ  ds  TAcadâmie  de  m^«cuit,iiK- 
decin  lionoraire  des  h&pitaux  de  Paris,  chevalier  de  Ia  Lâgioji  d'konneur,  dec^6  en  «ndoai- 
cile,  ă  Vanves,  le  23  novembre  1872,  ă  l'âge  de  78  ans. 

FACULTE  de  HiDECIHB.  —  CoUfS  itlltiloife  de  la  mldecitte  et  de  la  chirurgie.  —  H.  Ao- 
guste  OUrnoţ  lgrd|^,  chaigâ-  de  «&  Misb«  16  coibradBoera  njoariHni,  â»  MVaubre,  i 
5  heares,  et  le  continuera  Ies  samedi  ă  li  heures,  et  mardi  â  5  heures. 

Hdpîtal  des  Snfanti-kalades.  —  M.  Ie  docteur  Henri  Roger,  profesşeur  agrdg^  ele  la  ^alU. 
commencâra  le  coun  dinigue  des  maladies  des  enfauts  (semestre  d'hiver}  le  samedi  30  ss- 
vembre. 

Vislle  des  malades  et  exercices  cltni^es  loas  Ies  jourK,  4  i  heures  1/2. 
.  Le(on  &  ramphitheâtre  le  samedi. 

llBilelIii  hebdomadalM  ilen  ll^ii  ifhprt»  ită  d£«lantU*ns  â  V6Ui  «hi 

du  16  au  22  novembre  1872. 
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Variole  ....,«•. 
Bougeole. . . . . . . 

Scarlatlne , . 

Fifevre  typttoldţs . 

TyphBS 

EfJBip«le. . . . ;  k . 
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PMumonie ...... 


Diarrhde  choUriforme  des  jeu- 

nes  eqfents 
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Cholâraaăiati^ue.. 

Angine  couenneuse 


Cfonp. 
Afftotloni  puerperales. . . 
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Le  Girant,  G,  Richsloi. 
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BULLBTZN 

sun  LA  SAkVCti  DE  L'ACADâMIE  tt  H^DECIRfi 

M.  le  President,  apres  avoir  annonce  la  mort  regrettatrie  de  M.  le  doeUur  Filix 
VoisiD,  associe  naţional  de  TAcademie,  a  donne  conununieation  de  l'alloeutioa 
qu'il  a  prononcee  aux  obs^uee  da  cet  honorable  «t  digne  confi%re. 

M.  le  docteur  Tarnier  a  fall  ses  debuts  â  la  tribune  academique  par  un  rapport 
ofBciel  que  nous  avons  le  regret  de  n'avoir  pa«  suCDsamment  entendu  pour  pouvoir 
en  rendre  compte.  U  nous  a  semble  comprendre  que  1' Academie  est  consultee  sur 
ce  point :  d'apres  la  legislation  existante,  Ies  pharmaciens  ne  peuvent  delivrer  des 
matieres  toxiques  que  sur  Tordonnance  d'un  medecin ;  l'ergot  de  seigle  flgure  au 
tableau  de  ces  matieres  toxiques  dont  la  del  ivrance  ne  peut  se  faire  que  sur  ordonnance 
de  medecin ;  eependant,  Ies  sages-femmes  se  trouvent  sourent  en  presence  de  cas 
ou  l'emploi  du  seigle  ergote  est  indique ;  sur  leur  prescription,  le  pharmacien  est-il 
autorise  ă  le  delivrer?  Nous  croyons  que  Ia  commission  dont  M.  Tarnier  a  âte  I'or- 
gane  repond  par  Taflirmative. 

La  discussion  de  ce  rapport,  qul  soul^ve  une  question  delicate  d'exercice  profes- 
sionnel,  a  ete  renvoyee  ă  une  seance  suivante,  apres  sa  publication  dans  le  Bulletin, 

Apres  plusieurs  sorulins  pour  la  nomiaation  de  commissions,  la  parole  a  6t6 
donnee  ă  M.  le  docteur  Belhomme,  candidat  dans  la  saction  d'anatomie  patholo- 
gique,  pour  lire  un  memoire  sur  Ies  allerations  anatomiques  qui  determinent  Ies 
diverses  formesde  Talienation  mentale. 

M.  Boucfaardat  voulait  ouvrir  la  discussioti  sur  le  mâmolre  de  M.  Chauffard,  rela- 
Uf  â  la  pathogenle  du  typhus  exanthematique;  mais  11  trestait  un  si  petit  nombM 
d'aoademiciens,  qu'on  a  voulu  ^largner  k  l'honorable  professeur  le  dâplaisir  ă6 
parler  devant  des  banquetttee  vides. 

Ge  vide  n'a  pas  eflfra;6  M.  Demarquay  qui  a  etpos6  avee  une  candeur  et  une  bonne 
fM  dignes  d'eloges  et  d'cnoouragement  un  tdit  malheureux  d'ovafiotomie  d&nâ 
I«quel,  «lyant  trouve  le  kyste  adberent  ă  Ia  paroi  postirieure  de  l'utârus,  ii  a  i\A 
oblige  d'enlever  une  grande  pârtie  du  corps  de  cet  organe.  La  pauvre  malade  n'i 
survecu  que  vingt-trois  heures  ă  cette  operation.  M.  Demarquay  a  fait  l'exbibilion 
des  pieces  anatomiques.  Ce  fait  contraste  avec  Ies  succes  nombreux  d'operations 
ănalogues  annonces  dans  quelques  publications.   Aussi,  M.  Demarquay  a-t-il 

reuiLLETON 

De  iParU  4  Mea«x 

SN  tAtikia  fAR  VSNtSB,  VIEHNX,  PESTH,  LA  RODMAnU,  COnStAfttlHOPLX ,  ATBiidS» 
KT  US  PLUS  POSSIBU  PAR  l'iTALIE. 

A  MONSIEUR  AMăO^E  LATOUR. 
MoB  dier  ami, 

Noas  vollft  donc  sur  un  băteau  italien,  tres-ornementâ,  tr^s-dord.  A  peine  sommes-nous 
aar  le  pont,  que  nous  nous  tronvoas  harcelâs  par  des  inarehands  de  lorgoetles,  comme  ă 
rop^ra;  ii  est  trai  que  nous  Aurons  beaueoup  de  belles  choses  ii  voir  en  passanL  Si  je  n'avais 
emporlâ  aveo  moi  ma  lorgnette  marine,  ie  me  serais  laiss6  s^duire;  mais  ce  dont  je  me  suiş 
d^barrassd  dtfflcUeateot,  c'est  d'un  marcnand  de  gilets  de  flanelle,  dont  j'âtais  heureusement 
ponrvu.  Ces  difficultis  commerciales  ne  nous  emp^chent  pas  de  franchir  Ie  dâtroil  de  Messine 
sans  la  lumiâre  da  huenx  phare,  aitendu  qu'il  faisait  jour,  et,  tranquillisâs  par  Ies  g6o> 
grtphes  modemes,  sans  craiodre  Chary bde  ou  Scylla.  Nous  avons  bien  d'autres  goulTres,  bien 
d*bntre8  ecueils  plus  dangerenx  que  ceux-lâ  en  France. 

/•«aia  foUli  «tre  Bsphyxid,  dans  une  cabine  du  batean  Ic  Tage,  par  le  manque  d'air  et  la 
cbaleur,  ce  qui  m'avait  oecasionni  un  petit  mal  de  mer  avec  risullat,  chose  extraordioaire 
ţOBr  SMi  qui  ai  traverM  tix  fob  P AUantique,  sur  nn  vral  pied  marin ;  mais,  comme  on  doit 
TMne  XIV,  —  Troitiime  ştrU,  Dig  t  zed  by  VjUUWlt: 
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demande  avec  Instance,  et  avec  raison,  que  Ies  operaleure  ne  se  bornassent  pas  a 
annoncer  leurs  succes,  mais  flssent  egalement  connaitre  leurs  revers;  il  a  demande 
surtout  que  ces  operateurs  heureux  apportent  Ies  pieces  anatomiques  apres  leurs 
opirations,  afin  qu'on  puisse  voir  sur  quels  organes  et  dans  quelles  limiles  de  ces 
organes  leurs  opâralions  ont  port6. 

THfRAPEUTiaUE 


»BS  M&t&MBS  »A«   FBWIBJITATIOII»   HOUIDBS   Bt    BB   Utt»  TBAHEMBIU 

v&b  lbs  solfitbb  aloalins  (<)• 
(£tode  cliriqde) 

VI 

Je  vais  aetuellement  pr6senter,  avec  des  details  plus  circonslancife,  trois  docu- 
ments  cliniques  trfes-împortants  qui  permettront  au  lecteur  de  mieux  apprecier  la 
valeur  des  suifltes  et  des  hyposulfites  alcalins. 

I.  Resuliatt  cPdtudes  cliniques  sur  Ies  sulfites,  par  le  professeur  R.  Rodolfi. 

II.  Ies  sulfites  de  magnisie  et  de  soude  dans  Ies  fiivres  par  miasme  palustr»; 
experiences  cliniques  du  docteur  F.  Mazzolini. 

III.  De  l'usage  des  sulfites  et  spieialement  de  l'hyposulfite  de  chtatx  dmt  la 
phthisie  pulmonaire,  par  le  docteur  G.  Polii. 

VII 

I.  —  Le  docteur  Rodolfl,  titulaire  de  la  clinique  medicale  de  Brescia,  a  concentre 
dans  dix  propositions  Ies  resultals  des  observations  failes  pendant  plusieurs  annâes 
dans  un  vaste  hdpital.  En  Ies  Iranscrlvanl  ici  lextuellement,  je  Ies  accompagne  de 
quelques  reflexions  du  docteur  Polii,  sous  forme  de  notes, 

1»  Le  sulflte  de  magnesie,  administre  dans  Ies  flevreâ  intermittentes  :flnndies, 
modifie  rarement  la  maniere  d'etre  de  l'acces  dans  la  manifestation  de  ses  trois 
stades  de  froid,  chaleur  et  sueurs;  le  plus  souvent  ii  retarde  l'apparition  de  l'acces 
febrile  et  le  rend  moins  intense  (2). 

(O  Suite.  —  Voir  le  număro  du  16  novembre.  ..  ___^.^ 

(2)  Le  docteur  Polii  s'appuyant  sur  Ies  r^sultats  obtenus,  dans  des  circonstances  anaiogaes, 
par  d'auU^s  observateurs,  trouve  ces  dosea  trop  faibles. 


tout  pnriager  avec  ses  compagnons  de  voyage,  11  ne  fallait  pas  rendre  Demarqaay  jaloox,  toi 
qui  avait  pay6  son  tribut  k  Th^lis.  Du  resle,  il  avait  pris  le  bon  parii  de  rester  sur  le  pont 
et  d'y  dorroir.  Je  voulus  rimiter  et  coucher  ă  la  belle  âtoile  du  ciel  de  Illaiie,  ce  qni  m'a 
valu  la  conjonctivite  que  vous  savei  et  qni  ne  m'empftchera  pas  de  recounattre  mes  ami». 

Quoj  qu'il  en  soit,  le  meillenr  conseil  ă  donner  aux  personnes  qui  craignent  le  mal  de  mer, 
c'esl  de  ne  pas  descendre  dans  Ies  cabînes;  .vieux  precepte,  bon  encore  k  rappeler. 

Au  point  du  jour,  nous  allons  voir  se  dirouler  â  nos  yeux  le  panorama  qui  annonce  et 
encadre  Naples :  l'lle  d'Ischia,  Ihermes  sglfureux  râputăs,  que  nous  recommanderions  un  pen 
plus  si  nous  n'en  possădions  de  meilleurs  en  France.  Je  ne  vous  dis  pas  tont  ce  que  je  vcis, 
mais  j'arrfele  mes  regards  et  mes  reflexions  sur  l'lle  de  Capr6e ;  s6jour  favori  d' Auguste  et 
surtout  de  Tib^re.  Je  me  disais:  Si  Tibăre  avait  eu  un  parlement  k  abriter,  il  n'aurait  jn 
mieux  choisir  ce  Versaiiles,  ă  Tabri  de  tous  Ies  coups  de  mains  el  m6me  de  tous  Ies  conps  de 
rames.  Tib&re,  comme  tous  Ies  maltres  du  jour,  devait  parfois  inviler  son  m^decin  k  dlncr. 
Je  ne  suiş  pas  gourmand,  je  mange  peu,  vous  le  savez,  puisque  j'ai  souvent  eu  le  plaisir  de 
dlner  avec  vous ;  mais,  ce  que  je  dois  confesser  au  tribunal  de  Brillat-Savarin,  c'esl  que, 
comme  la  plupart  de  la  genl  medicale,  je  suiş  gourmet;  or,  si  j'avais  Hi  mMecin  fovori  de 
Tibire,  et  qu'il  m'eftt  fait  servir,  &  son  festin,  des  murfenes,  mes  cheveux  se  (ereienl  ăiaaăt 
sur  mon  estomac,  je  veux  dire  sur  ma  t6te,  en  songeant  que  ces  alTrenx  poissons  avaient,  sus 
doute,  &.€  nourris  des  chairs  Ies  plus  blancbes  et  Ies  plus  appâtissanles  de  favorita^.^ 
avaient  fait  lenr  temps.  Dans  tous  Ies  cas ,  j'aurais  pris  le  pretexte  qu'on  ^tait  venu  m&  chtr- 
cher  pour  voir  un  malade,  ce  que  nous  faisons  souvent,  et  serais  aII6  me  promeav.  seai.is 
Grotte  d'azur,  que  j'aurais  mieux  vue,  ce  que  je  n'ai  pu  foire  aujourd'huL 

Mais  voilă  Naples ,  cette  vieille  coquette«  courtisane  toqjours  charmanţe,  omte 
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(Sulflte  de  magnesie  prescrit  ă  Ia  dose  de  l  gramme  tontes  Ies  deax  heures,  et 
continue  pendant  quatre  ou  cinq  jours.) 

2o  Dans  Ies  ilevres  intennittentes  compliquees  d'un  etat  congestif  des  visceres 
abdominaox,  le  sulfite  de  magnesie  suspend  Ies  acces  febriles  (â  frigare);  mais  11 
n'a  aucune  actlon  sur  Ies  flevres  continues  qui  sont  sous  Ia  dependance  d'un  6tat 
phlegnia3ique(l); 

3»  Dans  Ies  flevres  puerperales,  ă  acces  violents  de  frisson,  produiles  par  une 
phiebite  (consequence  immediate  de  I'absorption  purulente  sur  la  plaie  placentaire), 
le  sulflte  de  magnesie,  presque  toujours,  suspend  et  arr6te  Ies  acc^s  febriles;  toute- 
fois.  Ia  flevre  elle-mâme,  â  l'etat  de  continue,  se  maintient  dans  Ies  cas  qui  se  ter- 
mlnent  par  Ia  guerison,  comme  dans  ceux  qui  ont  un  denouement  mortel  (2); 

4»  Dans  Ia  phlegmatia  alba  dolens  puerperale.  Ie  sulflte  de  magnesie,  associe  â 
d'autres  agents  therapeutiques,  a  amene  la  guerison  des  malades  (3); 

5*  Dans  Ies  flevres  eruptives.  Ie  sulflte  de  magnesie  contribue,  selon  toule  appa- 
rence,  ă  abreger  la  marche  ordinaire  de  Ia  maladie  (4) ; 

6«  Avec  Ies  sulflles  de  magnesie,  j'ai  pu,  ă  plusieurs  reprises,  combattre  de  vio- 
lenta acces  de  flevre  (avec  frisson)  cbez  des  tuberculeux  au  troisieme  degră.  Cette 
fievre  de  consomption  avait  ete  traitee,  sans  succes,  par  Ies  preparations  de  qui- 
nine  (5) ; 

(1)  L'admiDistration  des  sulfltes  n'exclul  pas  l'usage  des  ivacuaDts  et  des  hyposthănisants. 
(3)  Les  doses  de  sulfite  ^taient  InsufSsantes  pour  combattre  une  contamination  du  sang 
(inguinamento)  aussi  considârable. 

(3)  II  existe  ici  deux  âlâmeiits  morbides  distincts:  1'ud,  sous  la  dependance  de  la  fermenta- 
tion  lactique  du  sucre  de  lait  r^absorb^;  Tautre,  cons^ence  de  laphlogose  vasculaire,  d'ob 
ks  coagnlum  fibrineuz  et  les  embolies. 

(4)  U  ne  faut  pas  perdre  dis  vue  que  les  fiivres  Eruptives,  alors  mtoe  qu'elles  s'annonceDt 
avec  le  plus  de  violence,  âvoluent,  et  arrivent  ă  la  guerison,  par  les  seules  forces  de  la  nature 
mMicatrice. 

(5)  Impossible  d'arriter,  chez  les  pbthisiques  la  cause  morbide  de  la  fifevre,  c'est-ft-dire 
la  rteorption  purulente  des  cavernes  pulmonaires ;  dfes  lors,  le  sulfate  de  quinine  (dont  Tac- 
tion  principale  consiste  ă  jugnier  le  symptâme  sans  agir  sur  la  source  qui  le  produit)  ne  peut 
«tre  utile. 

Les  sulfltes  prolongent  la  vie  des  pbthisiques,  en  les  prot^geant  contre  Tinfection  aiguft 
qu'am^nent  des  coUections  de  pus  qui  ne  sont  pas  enti^rement  expector^es. 

atoars,  avec  son  golfe  en  face  d'elle,  comme  si  elle  âtait  pktcte  devant  un  miroir,  dans  lequel 
elle  se  complait  ă  admirer  ses  traits. 

En  enlrant,  je  demande  ou  est  le  V^ve  :  on  me  le  montre  ă  droite.  TrenquiUe,  ii  est  Uk 
sans  faire  le  moindre  bruit ;  on  dirait  mame  qu'il  salt  que,  Demarquay  et  moi,  qui  sommes  de 
la  vieille  teole,  nous  avons  borreur  de  la  fum6e :  ii  ne  fume  pas! 

Mais,  avânt  de  mellre  pied  ă  terre,  j'ai  k  r^pondre  ă  des  voyagears  qui  me  posent  netle- 
ment  la  question:  ă  savoir,  ce  que  j'aime  le  mieux  du  Bosphore  ou  du  golfe  de  NaplesT  A 
Constantioople,  j'aime  mieux  le  Bospbore,  el  ft  Naples,  si  je  n'avais  pas  vu  le  Bospbore,  j'ai- 
merais  mieux  son  golfe. 

Eofio,  ii  iaut  cependant  d^barquer.  Aussitdt  pied  k  terre,  je  cberche  avec  curiositd  les  cos- 
turoes  dassiques  et  pilloresques  qui  nous  oot  fait  tant  de  piaisir  dans  les  cbarmants  tableaux 
de  Lâopold  Robert  et  de  mon  regrettâ  ami  Pap^ty :  ii  n'y  a  plus  rien.  Les  cbemins  de  fer  ne 
se  sont  pas  contentâs  de  porter  les  modes  de  Paris  dans  tout  le  monde,  mais  ils  ont  encore 
partout  nivela  la  democraţie.  Les  femmes  du  peuple  de  Naples  sont  presque  toutes  comme 
celles  da  faubourg  Saint-Antoine.  Je  croyais  au  moins  me  ratlraper  sur  les  lazzaroni:  je  n'ai 
trouvd  que  des  mariniers  du  port  de  Bercy.  A  la  procbaiue  reprâaentalion  de  la  Muette,  h 
rOp^ra,  j'irai  me  dedommager. 

Nous  allons  loger  daos  un  hdtel  magniflquement  situ^  sur  le  Cliiaja,  charmant  le  jour ;  vue 
sur  la  mer;  mais  la  nuill  Ah!  sapristi!  Au  milieu  d'un  sommeil  agită,  je  me  suiş  cru  k 
noulcbouk ;  seulement,  ici,  je  dois  le  dire,  je  n'avais  que  des  mousliques,  qui  oot  permis  a 
Fredâric  d'âtre  eveiUâ  <i  temps  avec  un  urlicaire  traumatique  (les  dermatologues  ne  m'en  von- 
dront  pas  de  celte  usurpation  chirurgicale). 

Deux  jours  et  deml  ă  passer  dans  une  viile  ou  une  saison  d'hiver,  pour  les  hirondelUt  de 
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>  Le  sulQte  de  magnesie  a  arr6t6  des  acces  fiiMIe^  (â  frig^n)  dieţ  dt»  mdi^^os 
atteints  d'affection  herpelique  ancienne  avw  coipplioatiop  d«  phlogpw  aigiw  (1)} 

go  B^s  deux  cas  de  maladie  par  absorptioo  purulente  (provenaot  dş  h  blfswin 
d'une  «aignâe],  aiTectioRsrebeUes  ă  dea  daseş  elevee»  de  sq^faţe  de  quinin^,  Vadnu* 
nistration  du  suIQte  de  magnesie  a  sauve  Ies  malades  d'uoe  mort  immipente  [%); 

90  La  solution  de  sulQte  de  soude  a  gueri  plusieurs  plaies  par  decubitus,  pm- 
fondes,  aveo  morţification  du  tlssu  ceHuiftire,  qui  avaient  ete  triteo  şan«  aioeude- 
ment  reel  par  d'autres  moyens  (3) ; 

10»  Le  sulfite  de  magnesie  arrSte  le  plus  souvent  Ies  »ccea  (4  /rt^(>r(j)  d«Ml«» 
fi^vrşs  qui  recounajssent  pow  causp  premiere  iine  absQrption  purqJeRtfi, 

Le  medecio  qui  negUgerait  l'uaage  des  sulQtes,  dans  Ies  ca3  ou  \'on  rţdoqk 
Vabsorptioji  purţilente,  serait  resppnşîJJle  des  malbeurş  qui  pţuvenţ  ş'ţpsuivre, 

vni 

M.  —  Cest  dans  l'une  des  provinces  Ies  plus  malsalnes  de  la  LomlKurdle  que  le 
docteur  Mazzolini  a  etudie  Ia  \aleur  comparative  du  sul&te  de  quinine  et  des  jsal- 
fites  alcalins. 

La  cireonscription  medicale  (condotta)  qui  Iui  est  confi6e  eomprend  Ies  tnij 
communes  de  Locate-Triulzl ,  Pieve-Emmanuele  et  Opera.  Cinq  miile  habitants 
y  sont  reunis  sur  une  periplierie  de  30  kilometres.  Ces  plaines  sont  consacr6es  4  la 
cuUure  du  riz;  culture  toujours  meurtriere  pour  Ips  agrieulteur».  ^n  genefal»  •* 
population  se  nourrit  de  ble  de  Turquie  et  de  m.  Ia  vi^de  dţ  Ie  vip  sonţ  de»  va- 
dents  dans  leur  existence. 

Dans  ces  condiţiona,  l'on  coneoit  que  Ia  maladie  domi}iwt«  «pit  MOfUtttie 
par  la  flevre  intermittente,  aveo  tous  seş  typeş,  de  Ia  flevre  quotidiMip»  «impieill 
fievre  double  quarte;  avec  ses  degres  d'intensite,  de  l'acees  frâne  a  raeoasptrm» 
m\a,  folminant  et  mortel. 

(1)  Dne  pârtie  de  la  mati^  exsudâe  par  la  snrfoce  herp^tique  est  râabsorbâe  et  coolMBiw 
leaaos. 

(2)  Diduction  pr6vne  par  Tobservation  des  maladies  artifioielles  produitss  sar  lec  animiu. 
fns  plOB  ou  moinsidtirâ  introdolt  dans  le  torrent  oirculatoire  par  la  blestoM  de  la  nioe. 

(3)  La  soIdUoo  concentrâe  reoferme  une  pârtie  de  sel  et  dix  parlies  d'eau.  Sod  efieadtf 
ist  d'aotant  plus  accentuăe  que  la  plaie  prăseote  une  sâaition  ieliweaBe,  et  qu'elle  menace 
d'engendrer  TinfectioD  purulente. 

Parii,  soffit  h  peine.  11  ftUait  utillaer  le  tempe.  Noua  vetlft  dono  en  promenade  t  peUtes  placa, 
grandshdtels;  le  Palais-Boyal,  auquel  ii  manque  quelque  cboae,  dont  Ies  NapoIftaiDS  d'oD 
eertain  monde  me  font  l'ellet  de  s'apercevoir;  la  rue  de  TolMe.....  Voob  ne  oreiriec  pas  que 
Bous  Bomraes  alUa  ă  Naples,  si  je  ne  vous  parlais  de  cette  loogue  soctopendre ,  dont  Ies  noai- 
breuses  petites  rues  transversales  resaemblent,  par  leor  moQvement,  anx  pattes  ou  crocheti  de 
la  bite  h  miile  pieds. 

Toilft,  malgrâ  neos,  Tinstinct  da  mâller  qui  nons  revient,  et  neus  allens  k  PhAplttf  (tr»te- 
dnq  ans  de  services  hospitaliers  ne  s'oublieot  jamais).  Cest  le  grand  hdpftal,  ancien  conrait, 
grandes  salles,  lits  nombreux  mâdiocrement  espaces.  Nos  confrferes,  qni  nons  ont  refos  de 
te  noani^re  la  plas  cordiale,  n'ont  pas  rair  de  se  plaindre  de  rencembrenent  La  question  dei 
frands  et  petits  hApitaux,  comme  vous  le  voyez,  n'est  pas  enoore  jng^e  pour  toat  le  monde. 
Je  dig  owi  sous  toutes  rdserves,  comme  tout  se  disait  ă  Paris  du  temps  de  U  Difrhu.  ie  0*1! 
paa  00^  demander  si  le  mal  eo  queslion  portalt,  a  Naples,  le  nora  de  mal  Napolitean  oa  eeM 
de  mal  Francais.  Dans  tous  Ies  cas,  j'^tais  bien  ăitiăi,  par  politease,  k  sacrifier  la  Fnan 
fui,  apr6s  tont,  peut  bien  âlever  quelques  pretentions,  et  par  droit  de  conqnAte  et  par  Im  ser- 
vices ineontestablss  qu'elle  a  rendus  k  la  spteialit&  Toulefois,  me  souvenant  de  mon  Muţ- 
pointement  au  sujet  despillules  deFrank,  ă  Vienne,  je  me  suiş  bien  gard<ideden]tndersiraa> 
guent  napoUlain  âtait  connu  ă  Naples. 

Nous  apercevant  que  nous  Mions  sur  le  point  de  revenir  k  nos  moutons,  e^est-ă-direie 
letomber  dans  |a  science  que  je  ne  vous  ai  pas  promise,  nous  Qlons  vite  au  moste  (10 
nuseel  Qnela  tableanxl  Quelle  sculptare I  .<^  j'ânum^rais  toat  ce  que  nous  avons  vn,  vMl  tt 
voudriez  pas  me  croire.  Surtout  en  (ait  de  scolpture,  vous  douteriez  de  ma  comp«teno9  «MM* 
juge,  cODvaineu  que  veus  «tes,  peut-«tre,  que  j'ai  bit,  sous  ce  rapport,  mes  «iiJM  iWi  i 
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Lm  jpfeparati<Hu  employ^es  par  le  doeteur  Ibzcolini  oat  eU  1«  sulQte  40  fna- 
gnitie  (1)  ei,  U  tal&te  da  soude  (3)  associâs,  pour  Ies  cas  oîi  predominai!'  r«i)9)>arraş 
gastriquB,  ă  queiques  grammes  (a  k  8)  de  sulfate  de  potasee, 

Lea  doses  journaliăres  s'eleraient  â  ţO  grammeB  pour  le  ealQtada  pugnesie,  tt 
15  grammes  pour  le  suIQte  de  soude. 

Les  diMes  efflcaces  pour  couper  raeeee  fi^rf l«  ywrfaient  d«  }$  »  30  grţumneş  de 
salfltc  de  magnisie,  et  de  20  ă  30  grammes  de  sulflte  de  soude. 

n  n'jr  a  pas  de  raisons  blen  probantes  pour  donser  la  prefereope  a  l'uae  de  cep 
deux  preparations.  Cependant,  le  sulfite  de  magnesle ,  plus  agreaMe  %  prendre,  ft 
peru  parfois  plus  ănergique;  le  sulfite  de  soude,  plus  soluble,  convient  mUtUX.  aux 
enfants :  ii  est  en  outre  plus  economique. 

Le  docteur  liaezolini  croit,  »vee  la  graiuie  oMâorite  des  taâdmm,  qwe  U  ^evre 
iotermitteate  se  developpe  sous  rinHuence  uauqjue  des  prineipes  morbiQquee  een- 
tenus  dans  les  effluves  marecageux.  Malgre  Ies  vaines  tentatives  foite»  pw  Moeeatj, 
Broecbi  et  Reezi,  pour  deceler  la  nature  intime  do  ee  principe  piepbitjquB,  pour 
rendre  coercible  l'element  variable  qui  forme  l'essence  de  l'air  paluslre,  ces  M^*fm 
admettent  qu'upe  eontree  produit  les  Oevres  ead^mo-epidtoiiques  i 

10  Lorsque  les  substanees  vegâto^nimales  fermentescibliM  m  tioînrept  aboqdpa- 
nent  repandoes  sur  eon  terriloire ; 

2»  Lorsque  le  elimat  possede,  avec  des  variations  atmospbÂriques,  4esooDdiUoos 
de  cbaleur  et  d'bumidfte  fivorables  ă  la  putrefacUon. 

le  me  suiş  depui»  longţerops  raUi^  aux  id^es  4e  JUneisi,  Torti,  PripiglA,  6aiUy, 
Lind  et  Santarelli,  qui,  dans  la  produetioa  des  fievres  iptermittenteş,  Ipaţ  jouer  w 
rdle  imporUnt  aiw  aUematives  de  terpperature  eţ  d'bygromă^rie  (3). 

(1)  Sulfite  de  mafpMe.  , ,  ,  .  ,       1?  grauunes. 

Magn^sie  calcinăe 2  gram.  50  centigr. 

Sacre  blanc  pulv*ris<. ....         6  grammes, 
KMlez.  —  Ponr  douze  paquets;  nn  paquet  tontes  les  deax  faeares. 
(9)  16  k  m  grammes  de  bbI  dans  âoo  grammes  de  dicoetion  d'orge  Malcorfe. 
(8)  Cette  thtee  s'appnie  sur  deux  ordres  d'arguBients : 

!•  U  flfevre  intermiltente  peni  se  prodnfre  dans  des  condiţiona  aHtres  qne  oelles  du  «iaame 
paludten ; 

2'  La  ptine,  intenniltenie  peut  Hn  giţ^ric  pai  nw  mâdieotioo  qai  B'est  fu  faotlpM»^ 
dique.  (Yoir  La  Coru  tt  la  ttaUon  tCAjacdo,  ctaap.  FiivHJts.) 

salle  des  Paa-Perdus  de  aotre  Acadimie.  Mea,  f  ai,  i  <et  egard,  souwnt  proteste  contre  Ie 
loDg  cou  impossible  que  Ton  a  placă  sous  une  trop  petile  tite  d'Amussat,  e(  contre  le  bout  de 
nez  acooM  i.  rintelligente  figure  de  Trouiseau. 

KeveDons  vite  au  musăe  et  &  Ia  venus  Callipyge,  que  Demarquar  et  moi  odmiroas  d'oa 
eeil  pudiqne.  II  faut,  en  effet,  baisser  les  yeux  poor  tont  voir. 

Nous  noui  dirigeons  ensuite  tout  pensiri  vers  le  tnusee  secret,  qvi  n'exdte  la  curiosit^  que 
par  son  nom.  Ii  y  a  li  un  groupe,  avec  uq  tiul  peraonoage,  nn  tatyre,  ^  Mt  un  vârital>ie 
tour  de  force  de  la  stataaîre.  Aprte  tout,  en  sortaat,  oa  se  dit :  Ce  n'est  que  ţa!  Car,  sass 
nuire  A  la  reputatien  de  Pompei,  d'oâ  vient  cette  collection,  00  ireuverait  plus  d'une  grtnde 
viile,  od,  sans  faire  des  fouilles  aussi  profondes,  on  eurait  beauooup  mieux.  L'art  et  les  nneurs 
n'ont  pas  fait  de  progrfe&. 

Apres  notM  dlaer,  no  us  faisons  une  promenade  charmante  au  Pausilippe,  ob  l'on  trouve  les 
embellissements  d'un  autre  teraps.  Nous  voyons,  en  passant,  les  ruines  du  château  de  la  reine 
Jeonne,  qui  pcupraient  interesser  notre  section  d'bygteoe  et  le  bureau  des  moeurs;  Teodroit 
cil  sont  ponservâes,  dit-on,  les  eendres  de  Virgile,  et  le  lieu  d'oib  partit  Pline  l'Anciea  pour 
ne  piua  revenir. 

Le  lendemain,  c'itait  le  tour  de  PompeL  Pour  y  arriver  nous  traversons  les  faubourgs. 
Porţiei,  etc  Ici,  des  macaronis  sur  loule  la  ligne  qu'on  fait  săcher  devant  les  fabriques,  et 
qui  p<tf-aissenţ  assez  proprits  pour,  qu'avec  un  peu  de  fromage,  00  puisse  en  panger.  Nous 
faisons  un  petit  dăieuner  en  face  des  ruines  4'UQ  cjrque,  qui  va  ^re  le  prâlude  du  Coljrsâe  de 
Rome.  Ils  nous  a  fallu  faire^  une  grande  attention  pour  ne  pas  manger  plus  de  mouches  que 
du  poissoB  qu'on  nous  serv  alt.  Nous  buvons  du  Lacryma-Christi;  nous  avons  bu  du  Falerne. 
J'en  demande  pardon  ft  Hor.  ace,  j'airoe  mieux  le  Clos-Vougeot.  Un  jeune  chanteur,  avec  une 
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MSme  en  admettant  l'existence  des  miasmes,  ii  faut  reconnaltre  qu'ils  n'entrent 
en  action  qu'ea  presence  de  condilions  particuliferes,  —  variations  brusques  de  la 
temperature,  —  defaut  d'equilibre,  qui  s'etablit  dans  ratmosphere  au  coueher  du 
soleil  el  au  lever  de  Taurore,  —  chaleur  du  jour,  —  humiditâ  de  l'air  due  â  la  vapeur 
d'eau. 

Celte  diverse  maniere  d'envisager  I'âtiologie  des  flevres  intermittentes  doit  neces- 
sairement  modifîer  Ies  idees  que  l'on  peut  se  former  sur  la  valeur  des  agents  thera- 
peutiques  mis  en  usage,  et  donner  Ies  raisons  des  modifications  insolites  que  l'on 
retrouve  parfois. 

Caraclerisons  en  quelques  mots  le  modus  agendi  des  deux  categories  de  medi* 
cation. 

L'ecole  italienne  reconnalt  au  sulflate  de  quinine  nne  double  influence  : 

Io  Influence  sur  le  systeme  nerveux  et  sur  le  systeme  vasculaire  arteriel,  de 
nature  hyposthenisante ; 

2o  Influence  antifermentative  mise  en  lumiere  par  Ies  experiences  du  savant 
chimiste  Ch.  Pavesi. 

Les  sulfltes,  au  contraire,  n'exercent  aucune  action  directe  sur  le  systeme  ner- 
veux et  sur  les  fonctions  vasculaires;  leur  but  principal  est  de  mettre  Ies  elâments 
du  sang  et  des  organes  qui  en  dependent  â  l'abri  des  atteintes  de  decomposilion 
qu'amenent  les  fermenls ;  ils  favorisent  l'^limination  des  produits  anormaux,  qoi 
sont  la  cause  des  phenomenes  febriles,  en  paralysant  leur  reproduclion. 

L'observation  clinique  demontre  peremptoirement  que  les  sulfltes  n'aneantissent 
pas,  n'^touflient  pas  {non  soffocano)  les  sympt6mes,  mais  qu'ils  font  disparaltre 
{sottragono)  la  cause  efficiente  de  ces  symptâmes  mSmes.  Ils  ne  reagissent  pas 
contre  la  cause  morbide,  mais  ils  en  diminuent  l'intensite,  en  restreignant  son 
champ  d'action,  en  eloignant  les  conditions  qui  I'alimentent. 

Ces  considerations  nous  expliquent  pourquoi  les  sulfltes  combattent  les  flevr» 
d'une  maniere  plus  radicale,  et  pourquoi  ils  rendent  les  recidives  moins  frequentes. 

«  En  general,  ajoute  Ie  docteur  Mazzolini,  les  sulfltes  n'operent  pasune  guerison 
briliante  et  immediate  comme  les  preparations  quiniques.  La  fievre  n'est  pas  coupee 
tout  de  suite  apres  la  premiere  dose  du  remede  :  le  febricitant  subit  encore  deux 
acces  â  intensile  decroissante,  avec  modiflcalion  de  leurs  stades  (froid  moins  pro- 
nonce;  chaleur  moins  ardente;  sueurs  moins  profuses).  —  Par  contre,  on  peut  les 

gaitare,  de  12  ans  (c'est  le  cbantenr  qui  a  12  ans),  a  iga.jt  DOtre  repas,  en  nous  chantaitt 
ime  mălodie  de  DonizetU.  Cest  la  seule  musique  qne  nous  ayoos  entendue,  le  grand  ihiătre 
de  la  Scala  6lant  ferni& 

Mais  eofiD,  Pompei?  Pour  vous  dire  quelqae  chose  que  vous  ne  sachiez  pas,  ii  faudrail  bin 
de  nouvelles  fouiUes,  et,  pour  cela,  ii  fait  v^ritablement  trop  chaad.  Nous  n'en  parcourons  pu 
moios  ses  squeleltes  de  rues,  ses  dalles  us^es  et  creusăes  par  des  rones  de  cbars.  Pelilei 
maisoDS,  ea  gdnâral,  qui  devaient  6tre  bien  coqueltes,  si  celle  ălevăe  dans  Taveone  lloo- 
taigne  leur  ressemblait.  De  loutes  les  enseigneg  qui  avaient  pu  exister,  ii  n'en  restait  qu'one 
sur  une  porte  qui,  ă  Paris,  aurait  eu  cerlaioement  ua  grand  num6ro.  Les  dames  anglaises,  en 
passant  par  lă  ont  du  souvent  s'âcrier  :  Schoking;  tandis  que  Grassot,  de  comique  mâjw^re, 
se  serait  contenii  de  dire  :  «  Chaque  peuple  a  ses  usages.  » 

Mainlenant  oii  aUous  nous?  Vous  le  saurez  &  ma  prochaine  lettre. 

(A  tuivrt.)  BicoKD. 

P.  S.  Ce  que  c'est  d'âcrire  trop  vite !  Malte-Brun  et  toute  la  găographie  vont  me  chereber 
qaerelle.  Ce  n'est  pas  des  Dardanelles  k  Atbfenes  que  nous  avons  passâ  derant  le  cap  Saiat- 
Ange  et  Cytbâre,  mais  d'Alhânes  ă  Messine,  ce  qui  est  un  peu  difKrent.  Beclifiez  cek,  je^ 
prie. 


CoRcouRs  DE  l'agr^gatioh  EN  ANATOMIE.  —  MM.  Duval  et  Gillette  ont  trăită  la  qneâiM 
suivante  hier.  27  novembre :  Lt  systeme  lymphalique,  la  lymphe  et  la  circulaiion  de  ta  Ijfmplu. 

—  H.  Ie  docteur  Georges  Camuset  nous  prie  d'anooncer  qu'il  est  absolument  ^tm^tr  at 
baptfime  da  vomiţi f  Camuset,  dont  Tiuventeur  est  un  de  ses  hom'onymes. 
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administrer  sans  inconvenients  dans  Ies  cas  d'erethisme  nerveux,  d'irritation 
gastro-intesUnale,  de  Qevres  typboîdes  ou  puerperales.  » 

Ne  perdons  pas  de  vue  que,  dans  toutes  Ies  observations  recueillies  jusqu'ici, 
â  la  suite  de  la  medication  par  Ies  suIQtes,  oa  Toit  se  developper  avec  moins 
de  frequence  et  d'intensite  Ies  affections  qui  formaient  le  corlige  ordinaire  des 
flfevres  periodiques  traitees  par  Ie  sulfate  de  quinine,  c'est-â-dire  Ies  dyspepsies,  Ies 
gastralgies,  Ies  gaslro-enterites  chroniques,  Ies  engorgements  du  foie  et  de  la  rate; 
Ies  oedemes  des  extremites  et  le  ballonnement  du  ventre  chez  Ies  enfants. 

J'aborde  actuellement  le  chapitre  statistique  : 

Du  mois  de  marş  au  mois  de  novembre  1863,  le  docteur  Hazzolini  a  trăite : 

403  individus  par  Ies  sulfltes  alcalins  (a)  ; 
et  184       id.       par  Ie  sulfate  de  quinine  (b). 

A.  219  adultes,  dont  112  hommes  et       107  femmes; 
184  enfants,  dont  116  sexe  mase.  et    68  sexe  feminin. 

Types  des  Cevres : 

Quotidiennes 252  sur  lesquelles  216  g:u6riaons. 

Tierces 69  —  54       — 

Doubie-tierces 39  —  32       — 

Quartes 9  —  7       — 

Double-quartes  et  anomales.  .  .       34  —  27       — 

403  M6  ■ 

Sur  ce  nombre  ii  y  a  eu  23  recidives  et  44  insucces. 

B.  139  adultes,  dont    67  hommes  et    62  femmes; 

45  enfants,  dont    26  sexe  mas.      19  sexe  feminin. 

Types  des  flevres : 

Quotidiennes 81  sur  lesquelles  52  guer.  et  29  recid. 

Tierces 60  —  28      —      32    — 

Doubie-tierces 19  —  11      —        8    — 

Quartes 11  —  3      —        8    — 

Doubles-quartes  et  anomales.  .13  —  8      —        5    — 

184  îoi  82 

Ges  cbiffres  nous  apprennent  que  : 

Io  Sur  403  febricitants  traites  par  Ies  sulfites  alcalins,  336  ont  gu6ri,  c'est-ădire 
dans  Ia  proportion  de  83  pour  100;  sur  184  malades  traites  par  Ie  sulfate  de  qui- 
nine, ii  n'y  a  eu  que  102  guărisons,  soit  seulement  59  pour  100; 

2»  Les  recidives,  sur  Ies  403  sulfites,  ont  etă  de  23,  c'est-â-dire  5,7  pour  100; 
pendant  que  les  recidives,  sur  les  184  individus  traites  par  Ia  quinine,  se  sont  6lt- 
vees  a  184,  c'est-a-dire  44,5  pour  100; 

3o  Les  afTections  morbides  subsequentes  â  l'administration  du  remede  se  sont 
verifiees  13  fois  dans  la  premiere  cat^orie  (3,2  pour  100}  et  35  fois  dans  Ia  seconde 
(19  pour  100). 

Le  docteur  Mazzolini  ne  veut  pas  meconnaltre  lapuissance  du  sulfate  de  quinine, 
et  son  action  therapeutique,  si  connue,  si  prompte,  si  biea  determinee  dans  les  cas 
graves  et  menacants,  mais  les  observations  qui  precedent  lui  permettent  d'afQrmer 
que  les  sulfltes  de  soude  et  de  magnesie  possedent  aussi  une  action  antiperiodique, 
parfaitement  determinee  et  des  plus  incontestables. 

Je  traduis  presque  mot  ă  mot  les  reflexions  qui  lerminent  cette  brochure  : 

«  Alors  mame  que  l'on  aurait  l'assurance  de  ne  jamais  manquer  de  sulfate  de 
quinine,  l'on  ne  peut  pas  I'employer  impunement  et  en  continuer  I'usage  dans  tous 
les  cas.  Pour  Ie  traitement  des  fierres  intermittentes  dans  Ies  campagnes,  on  doit 
donner  la  preference  aux  sulfltes  alcalins;  ils  coâlent  moins  cber ;  ils  sont  acceptes 
plus  facilement  par  les  paysans  (qui  redoutent  les  affections  morbides  qui  suivent 
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souvent  I'administration  de  la  quinine);  ils  Bontpriseans  ripugnancs;  ils  n'ag- 
gravent  jţmais  l'etat  des  malades.  S'ils  ne  ooupent  pas  immediatement  la  flevre,  ils 
retardent  et  amendent  Ies  acc^s;  lls  penneltent,  enfln,  de  difVirer  l'emploi  dusul- 
feţe  de  quipine,  qui  prodult  alors  une  gu6ri9on  plus  prompta  et  plus  durable. 

«  La  substîtution  du  trailement  paF  Ies  sulflte»  alcalina  au  traitement  par  le  bii1« 
fete  de  quinine,  dans  tous  Ies  oas  oii  oet  agent  n'est  pas  impârieusement  reclami 
par  l'imminence  d'un  accte  perBlcleox,  dolt,  au  bout  de  quelques  ann^,  ameliw 
la  conslilulion  des  individus  qui  habitent  des  contrees  k  mai'aria.  La  noarelle  me- 
dication  augmenlera  leur  resistance  vitale,  Ies  aguerrira  contre  rinfluence  palustre, 
et  diminuera  ainsi  le  nombre  des  faibles,  des  valetudinaires  et  des  caeheetiques.  > 

P.  S.  —  La  cherte  du  sulfele  de  quinine  et  la  rarete  toiţ^oura  eroisaante  des 
diverses  especes  d'ecorces  de  quinquina,  ont  eveille  ratlantion  des  praticiens  et  Ies 
ont  lances  dans  l^  vQte  de^  experimţiati^ţioas  pouţ  d9Coiţyrir  cleş  şuccedanes  cer- 
tains,  eflicaces. 

Des  1858,  le  docteur  Remond  Bertella,  frappe  des  inconvenients  qui  resultaioit 
du  prix  exorbitant  du  sulfate  de  quinine  pour  Ies  populations  pauvres  au  nilleo 
desquelles  ii  yivait,  et  ne  voulant  pas,  en  presence  d'accidents  gmves  ou  peroi- 
cieux,  abandonner  cette  arme  puissante,  a  cberche  Ie  moyen  de  douer  un  dose 
donnee  de  sel  de  la  plus  grande  activite  possibie,  apres  avoir  coDatate  des  faits  que 
j'avais  ete  assez  heureux  de  signaler  moi-meme  â  la  Societe  de  niedecine  de  Paris. 
(Voy.  Revue  medicale,  1854.) 

(Necessite  de  rejeter  Ies  doses  exag^râes  de  sulfate  de  quinine.  —  Preference  â 
donner  pour  Tadministration  du  remede  â  la  m6thode  de  Torti  et  de  Bretonneau.— 
Utilite  d'imprimer  tout  d'abord  â  I'organisme  une  modiflcation  speciale,  un  ebran- 
lement  particulier  du  syst^me  aerveux  au  moyen  dequelqu«s  eantigrammes  (5â  IS) 
de  tartre  stibie.  —  Avantages  de  donner  le  sulfele  de  quinine  â  un  ^tat  d'extreme 
divisibilite.) 

II  a  associe  le  sulfate  de  quinine  avec  une  dose  egale  d'acide  tartrique. 

Voici  Ies  conclusions  que  le  docteur  Bertella  tire  de  ses  observations  eliniqoes 
sur  prfes  de  2,000  febricitants  (1)  : 

«  L'usage  de  ce  sel  (dose  ^găle  de  sulfate  de  quinine  et  d'acide  tartrique)  est 
tres-utile  pour  le  traitement  de  l'acces  inţermittent  quel  qu'il  soit,  vu  la  diminuUon 
de  Ia  dose;  dans  Ies  cas  rebelles,  j'ai  fait  usage  d'un  tiers  de  moins  de  speciGque; 
j'ai  triomphe  des  fleyras  intermittentes  ă  leur  premiere  apparition  avec  Ia  moitie  des 
doses  usuelles.  » 

{A  suivrţ.)  D'  Prosper  de  Pietra  Santa: 

ACADDOTS  JIT  SOCIfiTieS  SiYANTES 

Sianee  da  26  novembre  1873.  —  Pr^idencţ  ^e  Iţ.  Biţţfi. 

M.  le  ministre  de  Tagricultura  et  da  cotnoeroe  transmeţ  le  efimpte  ţeuda  des  ntaladies  ^ 
4^ţgigife8  gţii  pot  ri^ni  ep.  ţŞ7l  dans  1^  dâearleiţteQt  4q  l'YonQŞ.  (Cppi.  (le«  âpldăiqieş,} 
La  correspondance  non  ofOcielIe  comprend : 

4'  ppfi  lettre^  ^e  caii4|datqr«  da  M.  Ip  ţl<^cte^r  f.  Guyon,  PQqr  )^  şecUoo  ^ţ  nt^decioş  m«- 
raloire;—  oe  M.  le  aocteur  RaUuteaq,  pour  la  seclion  de  Ihdrapeulique  et  A'bisU)ire  mto- 
relle;  —  de  M.  Titon,  de  Chjklons-sqr-Marpe,  pour  le  titre  de  membre  correspondaoL 

2*  Uoe  ^tude  clinique  et  experimentale  sur  rextipction  de  I'irritabilit^  des  maşcies  el  da 
nerft,  et  sur  la  mort  apparente,  adress^  pour  le  conoours  du  prix  d'Oarches. 

3*  Une  note  de  M.  le  docteur  Deliry  (de  la  baie  de  Saint-Louis),  sur  nn  cas  d'extiwAtaa  ds 
douze  fliaires  d«  ia  maia. 

h°  Un  pli  cacfaelâ  reofermant  la  deicriplion  d'un  apparell  pour  aervir  k  Tâtode  de  la  ianţ^ 
nture  dans  le«  difiUrentes  maladjea,  adress^  par  M.  OujardiQ,  Mve  en  m^deciaţ.  (Apc«B{^ 

(1)  Premifere  sărie  —  Juillet  1848  4  marş  1Ş52  :  1,489  cas  de  fîfevres  p4ri()diqi»ei,  tot 
tP  ntvres  pernicieuses.  .  .  »^       ■  ^  -*» 

Deuxifeme  sârJe.  —  1854 :  208  cts;  196  fiivres  intermittentes  franehes  et  13  pemScteiKi. 
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ML  CHAurPARD  s'exprlme  elssi: 

«  Tai  rbonneur  d'olTrir  ă  rAcadâmie  un  ouvrage  qne  je  viens  de  publier  sur  Tun  des  n^ets 
qnl  Va  le  plus  longtemps  oecupte  et  qoi  la  prâoceupe  toujowfc  Cet  (mvraga  porte,  en  ellet, 
pour  titws  De  ta  ftevre  trauMitOişue  et  de  OnfecUen  purulmU. 

«  J*ai  voulu  donner,  dans  ce  livre,  le  complement  des  idăes  que  f«va)s  d^ji  expostes 
devaot  PAcadimie,  el  qui  condufsent  ă  oheroher  dans  Ies  oonditioM  organlqnts  g^odroies 
qu'amine  le  traumatisme,  la  ralson  pathogâniqne  de  la  fltvN  tntnmatlque  et  da  Pintaction 
purulente,  en  oppositlon  avea  la  pathogânle,  qui  ne  voit  dans  ces  affeclions  qu'un  degr4  ou 
qu'nn  mode  d'un  empoisonnement  septicâmique.  J'ai  l'espriranoe  qne  c«  cAt6  trop  nâgUgA  d« 
la  patliologie  du  blessâ  reprendra  la  part  importante  qui  lui  revienU  » 

M.  VEnirEuii.  prăsente  uqe  th^e  inaugurale  intitulâe  ;  «  De  la  suppresslon  de  la  eompre»- 
lion  digitale  pr^liminalre  dans  Tamputation  des  menlbres,  »  par  M.  le  docteur  Charles  Pillet. 

M,  jQles  Gvintx  prisfiiite,  dţ  I9  part  de  M,  Ie  docteur  Brochln,  nn  exemplalre  de  l'article 
Afftctions  catţtrrfwţes,  extr^lt  4u  Dictlonnalre  eqcyclop^dique  des  sciţnces  mâdicales, 

H.  L£  PRisiDEifT  a  le  regret  d'annoncer  ă  TAcadâmie  ]»  perţQ  qu'elle  vieţ)t  de  {aire  daiţ^ 
I»  personne  de  u.  ¥i\\x  Vomv,  m^vabn  a«8oci^  opţional, 

^r  la  deipande  de  plusieaif  membres,  U,  le  Pr^sid^nt  doaiţe  iectqre  de  rallocntioa  p'U  A 
proooQC^  sur  Ia  lombe  de  M,  măi  Toitin. 

U.  CsspKia  adresse  h  i'Acadtoiie  upe  pi^ce  anfttomique  pr^ptrto  par  lui,  et  deftin^  ă 
d^montrer  ta  dirivation  de  la  lymphe  par  Ies  riieaux  sous-ipidvrwiţwh  M*  Pespr^w  4T«it 
d^  trouv^  la  dâmonstration  du  fidt  dana  la  raarohe  dea  irfsipilea,  mai«  ii  foUait  une  dtoops- 
tration  rigourease  par  l'anatomie,  et  oslte  piice,  qui  «st  une  paroi  «lidoininale,  attelnt  son  buU 

On  voit  sur  oette  piioe  de^  oapillairef  iTmpbatiques  sous-âpidernuques  trif-dâveloppte  «ţ 
ayant  le  volume  d'une  plume  de  corbeau,  cenmnniqqaat,  d'une  part,  Rvec  le«  tronos  lympli»^ 
t^es  80U8r«utante  dilatte  et,  d'aolre  part,  aveo  1«^  vaimftDi  lynpbatiqne»  proiopdt  4a  p4ri- 
teioe  i  traven  l'embilie. 

Cette  iU6ee  a  iii  recueillie  oheţ  une  malade  qui  avait  un  fibio-sarcome  de  Tovaire  d'iia 
volume  4nonne  (80  kiiogrammes)  qui,  repoiant  sur  Ies  ouiasat  de  In  malade,  objiuirtit  IM 
ganglions  inguinauz,  qu^il  comprimait  Les  Taisscaux  lympitttiquei  sous-cutaniis  dilatâs  qm 
s'y  rendent  eonununiquaieat  alors  par  Ies  rtfaaaux  sous-âpidţnaiquea  «veo  les  lyinphaţivie^  4a 
pîrttoine. 

M.  TAHiriBR  Ut  un  rapport  ofBolel  sur  la  question  dţ  savoir  st,  dau  l'ttat  actutl  de  <«  Ugi^t 
talion,  ii  *$t  posiible  d'autoristr  vn»  sage-fimnu  4  preserire  dtf  tagl»  er^aU  pour  wn  aeetu^ 
ehenient  prittntant  d*  la  grtmli,  *t  k  u  f<fine  iUlior$r  ct  midwmmini  pat  un  pharmwitn» 

Voici  Ies  conclnsions  de  oe  rapport  1 

1^  Malgri  de  râels  inoonvtoieDts,  le  seigle  ergotâ  offre  de  tels  avantagea  dans  la  pntiquo 
des  accoDchements  qu'il  y  anrait  inhumfuiită  k  priver  les  sagcsrremmes  du  dfoit  de  prfWrire 
G«  midicament ; 

2*  L'article  32  de  la  loi  du  19  ventdse  de  Tan  XI,  en  stipulant  que  les  $»gei-femme*  ttroşit 
iammitUe$  par  lesjufyi  tur  la  ikiorie  et  la  pratipu  des  aceoucJupimts,  sur  le*  accidtnts  ţui 
ptuici»i  Us  prloider,  tu  aeeompagntr  et  les  suivre,  tt  sur  ks  moytmt  d'y  remidier,  leun 
reconnatt  implicitement  le  droit  de  presorire  du  seigle  ergoti; 

3^  Ce  drolt  est  en  contr&diction  aveqlei  lois,  ordoonaneesetdferets  qui  r^ssent  Tueroice 
de  la  phanoaeie,  puisque  les  m^ecins  et  les  vâtârinaires  ont  seuls  le  droit  de  presQnrp.lca 
substaqces  vânâneuses  dans  le  tableaq  desquelles  Qgure  le  seigle  ergotâ  (ordoqnance  dy 
29  octobre  1846) ; 

A*  Pour  faire  cesser  oette  eoptradictiop,  aans  attendre  la  r^vision  de  la  loi,  le  moyM  le  plus 
simple,  si  la  chose  est  possible,  serait  de  prier  M.  le  prâfet  de  police,  ou  M.  le  ininistro  do 
Tagriculture  et  du  commerce,  de  publier  une  ordonnance  qui  retrancherait  le  seigle  ergotâ 
du  tableau  des  substances  vân6neuses;  les  pharmaotens  seraient  dâs  lors  antorisâs  6  dMivrer 
ce  mâdicament  aqx  sages-femmes  sur  la  pr^saptation  d'uqe  preacription  signâe  par  elles. 

Sur  la  proposition  de  M.  l£  Pr^sideht,  la  disoussion  et  le  vote  des  oonclusions  du  rapport 
de  1(.  Taraler  sont  renvoy^  ă  la  procbaine  stanoe. 

M.  BsLHoiiME  a  la  parole  pour  lire  nn  mămoire,  ă  propos  de  sa  candidalure  dans  la  seţtjon 
d'anatomie  palhologique.  Ce  m^moire  est  intllulÂ  :  Des  alUrations  pathotogiquts  de  Tenci- 
phale,  coincidant  avec  les  diverses  formet  de  la  folie. 

Ce  travail  est  d^jă  ancien,  et  l'auteur  devait  le  lire  li  propos  d'une  candidature ;  ii  est  des- 
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tini  k  prouver  que  ranatomie  pathologique  a  contribui  k  d^tenniner  la  natnre  et  le  g%  ic 
la  folie. 

II  ezamine  le  cerveau  k  l'^tat  sain,  qai  lui-m6me  coincide  avec  un  esinit  sain.  A  Pitit 
pathologique,  ranatomie  dâtennine  Ies  allârations  et  la  transfonnation  de  son  tissa,  qai  «Ah 
cident  avec  la  maladie. 

On  s'est  efforcâ,  dit  U,  Belbomme,  de  prouver  que  Talitoation  mentale  n'apparteotit  pasi 
un  ordre  de  ph^nomfenes  qui  caract^risent  Ies  autres  maladies,  et  que  Ies  altăratiODS  du  ca^ 
veau  ătaient  la  consâquence  de  la  folie.  L'auteur  se  pose  oomme  Tadversaire  de  ces  id^iel 
croit  que  la  folie  est  la  consâquence  d'une  altiration  directe  du  cerveau  et  de  ses  membnnes 
environnantes. 

n  ezpliqne  que  ces  membranes  sont  deslinăes  aux  rapports  de  cîrcolation  entre  la  nlwtun 
corticale  el  la  pie-m6re,  et  que  raflection  pblegmasique  qui  se  dâveloppe  est  dne  jostoiieiit 
k  cette  intimii^  de  circiilation. 

Dans  la  folie  aigui,  on  trouve  des  traces  d'inflammation  byperâmique  de  rarachnoide  et  k 
la  pie-m6re,  et  quelquefois  une  adhărence  des  membranes  k  la  snrface  corticale  du  cerreaD. 

Dans  la  folie  chronique,  Tătat  pathologique  est  plus  prononcâ,  ii  y  a  des  adb^rences  et  des 
ecchymoses  k  Ia  sorfoce  du  cerveau. 

Dans  Ia  monomanie,  Taltăration  du  cerveau  est  moins  frâquoite,  et  se  troave  colndderinc 
des  aXreclions  aigu^s  des  organes  âloign^,  tels  que  l'estomac.  Ies  intestins,  la  matrice  âa 
la  femme.  le  foie  chez  Thonune,  etc.  De  lă  vient  la  d^nanioatioa  de  nivropatUe  adopUe  pu 
Tauteur  (folie  sympathique). 

n  arrive  ă  Texamen  de  la  folie  paralytiqne :  ici,  point  de  doute,  point  d'bâsitatkm  poor 
troDver  une  affection  căr^brale. 

II  dle  H.  Parcbappe,  comme  ayant  determina  d'une  mani^  irrâvocable,  oeqolltnt 
annoncâ  lui-m6me  (1833),  e'est-â-dire  que  Ies  ait^tioos  Hji  dâcrites  &  propos  des  Mies 
chroniques,  prennent  un  caractere  tellement  grave,  que  l'on  ne  peut  douter  des  rapports  des 
lâsioi»  avec  Ies  phinomănes  de  la  folie  paralytiqne. 

II  rtp^te  Ies  paroles  de  M.  Rochouz,  rapporteur  de  la  commission  sur  son  dnquitine  ni- 
moire  (I8/18)  sur  la  paralysieg^n^le :  «  M.  Belbomme  vient  de  ddmontrer  en  outre  dei  iltt- 
ralions  superflcielles  du  cerveau,  que  le  Famollissement  p^nâtrait  jusqu'aux.oentres  eaci- 
pbaliques,  ce  qui  ezplique  la  marche  gradu^e  de  la  maladie;  ii  l'a  rencontrte  li  fois  tor  U 
dans  ses  observations.  »  M.  Rocboux  conclut  que  ces  travaux  sont  un  titre  &  ajouter  i  ceu 
dâjft  conquis,  pour  măriler  d'6tre  portă  sur  une  liste  de  prâsentalion  &  rAcadămie. 

L'idiotie,  appeMe  par  l'auteur  atropbie  căr^brale  congenitale,  a  aussi  son  caractfere  uato- 
mique  trfes-prononcâ ;  dans  sa  th^  de  182A ,  răimprimte  en  i8A3 ,  ii  prouve  que  ron  p«t 
procâder  de  la  cause  k  Teffet :  Ui  od  ii  y  a  infiufflsance  du  cerveau,  11  y  a  âgalement  insd- 
sance  d'intelligence,  et  lorsque,  ă  un  diveloppement  qui  se  rapproche  de  l'âtat  naturel,  I^stel- 
Ugence  est  aussi  plus  dâvelopp^,  Timbteile  se  rapproche  de  Fluumue  normal  :  Ies  antopiia 
des  idiots  ne  laissent  aucun  doule  sur  ce  qui  prteîde.  On  trouve  qu'U  y  a  une  impeifectiii* 
(H^nique  constante,  le  cerveau  esl  petit,  dense.  Ies  circonvoluUons  sont  moins  nombreoia 
et  moins  profondes,  Ies  ventricules  sont  rdtrteis  et  imparfaitement  diveloppte;  ku  netft  deb 
vie  organique  sont  tr^s-volumineux;  Ia  vie  orgaoique,  chez  Ies  idiots,  est  d6velopp6e  au  d^ 
de  la  vie  de  relation. 

II  rappelle  qu'il  a  iti  le  premier  k  âtudier  r^ucabilitâ  chez  Ies  idiots,  et  qu'il  a  pnpaii 
de  s'occnper  d'eux  pour  dâvelopper  josqu'k  un  certain  point  leurs  faibles  facultăs.  Depoit,  si 
voix  a  âtâ  enlendue,  et  des  ăcoles  pour  Ies  idiots  existent  dans  Ies  asiles  d'alito^ 

Aprta  avoir  rappelâ  suocinntement  tous  Ies  auteurs  qui  ont  cita  des  faits  d'anatomie  piito- 
logique,  M.  Belhomme  termine  la  lecture  de  son  mămnre  par  des  conclusions  qui  ne  soit 
que  l'analyse  des  travaux  qu'il  a  constamment  faits  pour  prouver  que  ranatomie,  la  pb/so* 
logie  et  ranatomie  pathologique  peuvent  seules  expliquer  la  nature  et  le  siăge  de  la  folie. 

(Ce  travail  est  renvoyâ  ă  la  section  d'anatomie  pathologique  constitui  en  comniaii» 
d'âleclion.) 

L'Acadtoie  procfede  par  la  voie  du  scrutin : 

1*  A  la  nomination  d'un  membre,  pour  complăler  la  section  d'anatomie  pathologiqiK  oo»- 
stitute  en  commission  d'ălection ;  M.  Davaine  est  nomm& 

2*  A  la  nomioalioo  d'une  commission  chargâe  de  pr^enter  la  liste  des  candidata  i  la  pbR 
vacante  parmi  ies  membres  associâs  libres;  sont  nommăs :  MM.  Bu8sy,Gosselin,  JoUy,  AaHlt 
Latour,  Peisse,  Ricord,  Piorry. 

3*  A  la  nomioation  d'une  commission  chargăe  de  prâparer  Ies  matârlaux  pour  la  sMW 
annuelle;  sont  nommâs :  MM.  Bouley,  Broca,  Devei^gie,  Hărard,  VerneuiL 
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M.  Demarqvat  pr^sente  nne  pitee  palhologique  prorenant  d'one  femme  de  quarante  et 
qnelques  aon^,  ii  laqueUe  ii  a  pratiqnâ  rhytâro-ovariotomie  pour  ud  kyste  de  Tovaire. 

Gette  damei  tl'une  boone  ooostitutioD,  d'un  lempârament  aec  et  nerveox,  avait  d6jă  goo- 
sdU^,  pour  sa  lumeur,  plusfeurs  mădecina  qui  avaient  conseilli  l'orariotomie. 
M.  Demarqaay,  consulta  k  son  tour,  tal  du  mame  avis,  mais  ii  engagea  la  femme  ă  lempo- 
I  riser  et  â  prendre  le  conseil  d'autres  praliciens. 

i     Sar  ces  eotrefaites,  la  tumeur  ayant  augmenta  de  volume,  H.  Demarquay,  vaincu  par  Ies 
I  iostaaces  de  Ia  malade,  consenlit  ă  pratiquer  rop4ralion  avec  Ie  concoare  de  MM.  Ricord  et 

I  Uoe  incision  de  12  ă  15  centimfetres  faite  k  la  paroi  abdominale  permit  d'amener  an  dehora 
nn  kyste  de  Povaire  oon  adhârent,  contenant  5  ă  8  litres  d'an  liquide  filanL  M.  Demarquay 
se  KKcitait  Aijk  du  r^sullat;  mais  un  examen  attentif  de  la  tumeur  Iui  flt  con«tater  qu'elle 
adbărait  d'une  manifere  trte-intime  k  la  face  postârienre  de  rut^rus  qu'elle  avait  entratni 
dans  son  d6veloppement  de  maniere  k  Tallonger  au  point  de  le  lairc)  resaembler  au  pMicuIe 
mioie  de  la  tumeur. 

Devaot  ces  difflcultto  inattendues  et  insurmontables,  M.  Demarquay  jugea  quMl  n'y  avait 
pas  de  meilleur  pârtie  ă  prendre  que  d'enlever  Tutârus  avec  Ie  kyste  de  I'ovaire.  Avec  une 
grosse  aiguille,  ii  passa  une  anse  mâtallique  k  travers  la  pârtie  sns-vaginale  du  col  et  ii  ^trei- 
gnit  cbaque  cAtâ  de  Tut^rus,  y  compris  Ies  vaisseaux,  avec  nne  anse  m6tallique  qu'il  serre 
fonement  ă  Taide  d'un  serre-noeud.  Cela  fait,  la  malade  fut  pans6e,  comme  si  elle  n'avait  subi 
que  Topâration  de  Tovariotomie.  Les  choses,  an  ddbut,  se  passferent  assez  simplement  La 
malade  n'avait,  du  reste,  perdu  que  60  grammes  de  sang.  Aucun  liquide  ne  s'^tait  teoul^ 
dans  le  p^ritoine:  mais  l'op^tion  avait  dura  cinquante  minutes. 

La  malade  o'eut  aucnn  vomissement  chloroformique.  La  râaction  semblait  devoir  se  faire, 
mais  Ie  pouls  resta  nerveux  et,  malgrâ  les  soins  les  piua  assidus,  la  malade  succomba  vingt- 
trois  beures  aprto  Topâration  ă  Tâbranlemeot  nerveux  consteutiL 

•  Voilă  donc,  dit  M.  DemarqUa^,  tme  op^ralion  d'bystârotomie  faite  malgri  moi  daos 
d'excellentes  conditions,  et  cependant  ma  m&lade  a  stfccombâ  comme  Ia  plupart  des  maladea 
de  Spencer  Wells.  Si  f  avais  pu  pr^voir  de  pareilles  complications,  je  n'aurais  certainement 
point  consellte  Tovariotomie  et  encore  moins  I'hysterotomie.  Ici  ii  n'y  a  point  de  doute  pos- 
sible,  pas  d'iquivoque;  les  pifeces  demontrenl  Ie  fait  que  favance,  et  f ajouterai  qu'ii  est 
impossible  de  pratiquer  I'bysl^rolomie  dans  de  meilleures  conditions  et  cela  avec  plus  de 
soin.  Le  r^sultat  a  cependant  i[&  funeste.  Les  femmes  qui  sont  affect^s  de  tumeurs  volurai- 
nenses  de  Tuldrus  seraient-elles  donc  dans  de  meilleures  conditions  7  £videmment  non.  Les 
fails  empruntâs  k  la  pratique  de  KceberM  prouvent  le  contraire.  Vous  le  voyez,  ii  y  a  16  bien 
des  difficaltte  et  des  dontes,  sur  lesqoels  ii  importe  que  la  lumifere  soit  faite.  11  est  ntees- 
saire  que  cenx  de  nos  savanta  confr^res  qui  se  sont  donn6  la  noble  mission  de  reculer  les 
limite*  de  Part,  et  qui  venlent  appiiquer  la  gastrotomie  ă  Tablation  des  tumenrs  ut^rines  ou 
pâri-utdrines,  ne  se  bornent  point  ă  pnblier  des  observations  ou  k  prteenter  des  malade* 
gu6ris  de  telles  ou  telles  infirmii^  Cela  est  inutile  ;  pour  mon  compte,  je  ne  mettrai  jamais 
en  doute  Tassertion  d'un  bonorable  confrfere.  Ce  que  je  demande,  c'est  de  voir  le  prodoit 
pathologique  enlev6,  aihi  d'en  d^terminer  la  nalure. 

«  Une  tumenr  flbreuse  peut  Mre  enlev^e  par  la  gastrotomie  sans  qu'elle  s6it  ut^rine.  Elle 
peut  6tre  n^  de  i'ovaire.  Co  kyste  de  I'ovaire  plus  ou  moins  adhârent  est  une  tumenr  flbro- 
kystique  qui  n'oin«  plus  qu'un  intdrât  clioique.  La  science  et  la  pratique  ne  peuvent  pro- 
gresser  qa'k  oette  coodition.  Quaod  un  ul^us,  contenant  un  corps  fibreux  considărable  com- 
pronoeltant  sărieusement  la  vie,  aura  616  enlev6  et  prteenlâ  k  cette  tribune  ou  ă  la  Soci^ti 
anatomique  ou  encore  k  la  Soci6l6  de  chirurgie,  le  doute  ne  sera  permis  pour  personne.  II 
en  sera  de  m6me  d'une  tumeur  cystique  dătachâe  des  parois  de  l'utârus.  Une  s6rie  de  faits 
6ludi6s  dans  les  conditions  que  je  viens  de  signaler,  ne  laisseraient  aucun  doute  dans  I'esprit 
de  personne,  et  serviraient  au  progrto  de  la  clioique  et  de  l'anatomie  palhologique.  Bientdt 
on  saurait  dans  quelle  limite  on  peut  se  mouvoir.  On  appr^cierait  enfln  les  motifs  determinant 
qui  ODl  aroen6  des  chirurgiens  sirieux  ă  enlreprendre  des  op^rations  si  graves,  el  od  arrive* 
rait  enfiD  k  publier  les  foita  bien  observis  qui  serviraient  de  base  k  une  atatistique  sirieuae 
qui  âclairerait  la  pratique  des  chirurgiens.  » 
—  La  sâance  est  levte  k  cinq  heures. 


Des  ktstes  htdatiqces  su  cobor,  par  le  doctenr  Lonis  de  Welling,  ex-interne  des  h6pi- 
taux  de  SIrasbourg.  —  In-8*  de  80  pages.  Paris,  1873,  Savy. 

Relalion  de  trente  foita  observis  dans  fo  science.  Dans  dix  cas,  ii  y  avait  ăgalement  des 
kystes  bydatiques  dane  d'autres  points  de  l'^conomie.  Ie  foie.  Ies  poumons  ou  d'autres  organes. 
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MBil  dtm  oes  bas,  lei  kystet  hyditiqnu  da  ocnil-  M  nat  ţu  McooOiittt  k  oem  qsi  le  M 
d^veloppAi  dans  un  paint  quBlcoBqm  da  cmps.  Uti  kfiU  in  fofe  qni  s'bttn*  d«M  ta  KiM 
cave  ne  psnt  prodaire  le  dânloppement  de  la  tn6me  bfltoUw  du»  le  emit ;  U      ' 
plus  souTcnt  Ia  mort  par  emboUd  ~  H.  H 

Dxox  pomts  DE  L'BtSTOlRlc  fiO  PAVtis,  ]]iii-  16  dMteur  d.  CtIgAro,  ahcien  interae  âa 
h6pitaux  de  Lyon.  —  In-8*  de  51  pages.  ParlS,  1872,  AdHân  iJ^lahaţe.  At6C  nne  pbnâe 
en  Itthographle. 

L'auteur,  aprto  avoir  admis  que  la  teigne  favease  est  produite  par  la  prteence  d6  rachonl 
de  GobgNiI«in«  ătudie  rioeculation  de  la  teigne  d'un  animai  4  an  «Dtrw  et  d^ 
k  rbommc ;  l'inoculation  du  favus  humain  h  qnelques  animam  domesliques. 

Le  demier  cbapitre  a  rapport  h  l'inoculation  de  la  teigne  de  l'homme  k  rhamme,  k  nao» 
kUon  Micoeasive  de  la  teigne  de  i'hemnMides  «euris  et  de  ots  sooiis  k  rboDomfti  -^B^  B. 

l^A&ixTiniir  oaa.ttnatkUEti  ots  «rottvtin^iti^  p»  te  dOcUttr  B.  NAn&tm.  llh-8*  te  SB  pţi 

Paris.  1872.  Adrien  Delaba7& 

Dani  cette  thfese  inaugurale  soni  itodides  :  Ies  paralysîes  du  nerf  fodal,  du  ncrf  mleia 
oculaire  eommun ;  Ies  paraljrsies  du  membre  sup6rieur,  qui  sont  ou  spontantea,  ou  jivni 
quâes  par  le  forceps  et  Ies  manoeuvres  de  raccouchement;  enfin,  Ies  paralysiea  des  membni 
inf^ieurs.  Ceâ  derni^res,  qui  sont  le  plus  souvent  produltes  paf  Une  l^sion  d«  ia  motik,  tai 
le  plus  ordinairement  graves  et  mortellee.  —  B.  H. 

FORMULAIRE 

LINIIIKNT  OeMTRB  L'OiARll.  ^  HEDfeNO»; 

Huile  d'amandes  doucei. dO  gramues. 

Extrait  de  satume. U     — 

ilfelez.  —  6n  imbibe  avec  ce  mălange  de  petits  cylindres  de  papier  non  coll^,  et  on  en  iirin- 
duit  trois  par  jour  dans  Ies  narines,  pour  combattre  Foz^ne  humide.  Dans  i'iBterralle,  » 
renifle  plusieurs  fois  de  Teau  salâe.  —  N.  G. 

Erheairidea  MMl«alM.  -^  88  Noteiuu  178&( 

La  fllle  de  Madame  de  X..i  est  conduite  chei  Hesmerţ  ells  se  plaint  de  quelqaes  doalian 
dans  Ia  poitrine.  Madame  Ia  marquisa  et  sa  femms  de  ohambre  Taccompagnent ;  mais,  tt  pot- 
lanoe  incenoevable I  6  prodigei  Ia  jeune  demoiselle  tombe  dans  une  crise  d«B  ptos  vioteatei; 
w  lamme  de  ohambre  en  fait  autant,  se  roule  par  terre  (  une  pelite  Marguerite  tombe  de  eon- 
pagaie.k.  VoiUi  trois  malheureuses  sa  culbutant,  sa  pr^ipilant,  oul  par-desstn  tAie,  grioţail 
des  dents,  tirant  de  leurs  gesiers  des  oris  âpouvantabies...  Mesmer  arrrive;  le  grand  honsa* 
est  tranquille  et  serein  ( ii  est  assailli  par  Ies  trois  convulsioonaires  qui  le  couTrent  de  baisn» 
II  âtend  par  terre  Ia  demoiselle,  la  mago^ise:  ses  cris  difflinuent;  ia  feoune  de  cliambR 
rcete  en  extase;  Marguerite  se  contente  de  beugler...  Puis,  trds  autres  datnes»  epeolatno», 
ne  M  font  pas  iaute  de  lomber  en  crise  et  de  beugler  comate  ies  autres.  —  A*  Glu 


LiGioR  D'BomiEDR.  >-'  Pu  dtoet  dn  Pnirident  de  h  R6publlque«  en  date  du  fi*  t>ova^ 
lft72,  rendu  sur  la  proposition  du  ministre  de  la  guerre,  obt  itt  prouns  dans  Tortbc  aaito- 
ttal  de  Ia  L^gion  d'honneur  Ies  m^decins  dont  Ie<  noins  suiTentt 

Au  grade  de  tottmandeur:  M.  Colmant  (Amout^Dsepb),  m6decln4nspeetedf ;  offidtt  ii 
16  avril  1866 ;  M  aD8  de  Services,  91  camgagnes. 

Au  grade  d^offkier :  MM.  Marturâ  (Franţois-Anloine-Charles),  m^edn  prbdpal  de  ţn- 
intere  classe :  cheValier  du  15  aoât  1860 ;  31  ans  de  services,  11  campagnes.  —  Ladoiefl 
(Louis-Adolpbe-Joseph),  midecin  principal  de  deuxi6me  classe :  cbevalier  dn  ts  fuio  18H; 
87  ans  de  services,  19  campagnes.  —  Qualrefages  (Xavier),  pharmacien  major  de  anaJM 
classe :  chevalier  du  7  juin  1865 ;  21  ans  de  services,  17  campagnes. 

Au  grade  de  chevalier:  MM.  de  Bourilhon  (Marlial-L^onard),  midecin-miyor  de  deaxitee 
classe;  16  ans  de  services,  11  campagnes.  —  Fargues  (Gabriel-Louis-Achille),  mădecin-majff 
de  deuxifeme  classe ;  20  ans  de  services,  6  campagnes.  —  Schaumont  (Constant),  m^deos- 
major  de  deuxibme  classe;  17  ans  de  services,  k  campagnes.  —  Pasquet  (Jean),  mcdedi- 
major  de  deuxifeme  classe ;  16  aos  de  services,  10  campagnes.  —  Pebeaa  (Jean-liarc),  nbv- 
macien-major  de  deuxiâme  classe ;  19  ans  de  services,  13  campagnes. 

L«  G/roM,  6.  RICBIUW. 


Pâmis.  —  TTpofrspUi  riux  MiUMn  ct  O*,  nw  d«  I>tax<foit«i-8aUM«Bv«nr,  7X, 
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Hon Mt  IO»  SMttfi  pătntMM^ttW^vt  t.'*iakiH»inttm  vii  vvtUm  inmOAtatt 

JţflS  L'QJiaAIIMHA,  —  ţ(ţŞ  Iţi  PK^BROE  HOBIULB  BE  L'DB^B  B&RS  I4  MMfB. 

'  ''  Par  Ie  docteor  A.  Rabotud. 

Tania  (iomineiict,  il-y  a  (tebx  aft»pattis;  un  tmiaiVquB  je  li'at  pti  eontiniier,  sttt 
le«  Eubstaiţ^S  Utei  dluriU^es  (1)  «t'şur  un  ceKsun  noiiâ)re  d'aiţtres  a^t&  quf 
dixni&uent  l'excretio^  jrent^ej  agents  f(^mant  un  groape  nofa  encore  etabli,  auquel 
j'ai  dotmâ  la  d^nomţpati^.  de  grou^  des  anur4tiqws  (2) i.      : 

La  nature  de  ipes  recliei^s  me  cooduisait  â'  «ţspârimeiţter  sur  l'uree,  principe 
auquti  on  a  attriba6  iine  {oijssaiite.aEjtion  diuc^que.  Je  t'ai-MtJiJesqd'idi  qn'un 
petit  nornlve  d'ekpMenceSy  que  je.  publie  parce  i|D'elles  mV)nt  condmţ  9  constater 
l'existence  normale  de  FurSţi' dans  la  salive  et  qu-'elles  proutent'que  ruree  n'est  pas 
diiiretiquejwmnţe  aa  l?a  cţj^." ,  i.,,,  n    ; 

£remiâre  t^ri^  cPiitpdriieUces.  .-^LeSO  avril  sti  le  1»  nţai  l872,;j'aiJ)U,  â  huit 
heures  du  matin,  800  griiiimes  d'eau  et  pris  une^bouchee'de'paiti;'  pâi^,  Ife  2  iet  lis 
3  tmr  200  graminek  (i'eau  contenant  cţaque  fois  ^  gramm^  d'uree^.j^  |'ai,:pris  de 
mfime  une  boucliâe  de  palo  ^3).  J'ai  alîerne  de  la^  meme  maniere,  pendant  Ies  six 
joOTS  suivailli,  ijingpgiîon  d«  l'eau  pure  et  de  l'eau  conteiiant  5  gramifies  d'ttrM. 
Par  c^te  nţştbode,  11  m'etedt  facile  dftifaire  la  part  de  l'eau  et  de  l'uree  dans  Ies 
effetd  physiologiquâ»  qae  J«  pourraiB  obeerver,  et^pecialement  dans  leă  eflfiets'dltii- 
retiques.  _   , 

.Alin  derendre  Ies  r^ultats  comparables,  j'ai  suiyl  pepdanţ  tout  ce  temps'un 
r^une'âussî  'idehtique  quie  p'ossible,  que  j'ăvaiis  adi^ţî  d'alUiBUihSi  {>lusieiirs  |(^urs 
auparavant.  ^  ''  -    ;  -  ■ 

L^  orîri^  6tfminâes  cbâqae  jonrbof  6Vb  dlvisâes  eh  dieux  parties  io^les.  )'ii 
mtai^i  ş^au^me^t  celles  qui  avaîeot  laţe  excrâtâe^  de'  tinît  hetxm  du  toatla  | 
iUBA  heui^s,  puls  celles  qui  ayăient  4te'eicr^s  âe  onze  beut«s  an  lendemaln  k 
liiSx  hettrea  du  matin.  J^  pu  ainsi  tâieui  âtiirâief ,  d'uiie  partTiiiflbeiitb  lmm6^Săt6 

'''       .1   -  ■  I  '-','■        ■  ','''',!     ..'*■' '  ■   .  --. 

,a)  VojwSfivil'fCtiM  dJnritiqrte  de  i'irifml^Di«aR  MtDttux,  JilUM  t87|»,9if*,^. 

fXLyoft^  ijt^  EU$ntnt*  d^ţMirapnitim»  «tdf  ijtermoeotefffff  ţViSr,1872.    '..,,•;■.;  ^  .■■■■ 

(^  L'esu  prise  Ie  matin  &  jeim,  sans  afîments,  produit  sonTent  des  effets  porgafa'tft. 

b  rEUlLLETON 


OAttffBBIBŞ, 


■     Oui  n*etit  pas  aimd  M.  Fdlix  Voisin,  cet  aimable  et  excellent  confrftre  qtte  notrs  venons  de 

perdre  I,  C'fitalt  la  bienveillance  mfeme,  Texquise  urbanitd,  ramfinită  parfî^îte ;  oeil  dous  et  vi^ 

■fiouche  sourianle  et  toujours  ouverle  pour  un  moi  agr6able  et  un  encorifagetnent  flatleur.  B 

avail  la  distinction  du  genlilhomtne,  distinction  attirante,  inspirant  la  sympalhic  et  le  respect 

Prts.  de  lui,  o.O  se  senlait  comme  dans  une  atmosphfere  de  sinc6ril6  et  de  probîlâ.  Le  mensonge 

n*a  jamalş  sonill6  ses  Ifevres.  Domina  par  des  convictions  philosophiques,  que  je  n'ai  ni  ă  dis- 

cţilcr  ni  k  combattrc,  je  peux  dire  qu'elles  prenaient  leur  source  dans  le  sentiment  61ev6  de 

1^  dignll6  humaine,  dans  un  ardent  amour  de  rhumanită,  dans  une  propension  charitable 

vitts  son  amâlioralion.  II  a  pu  se  Iromper  sur  Ies  moyens  de  favoriser  ceîte  perfectibilii^  intel- 

le«ituelle  et  morale,  but  de  ses  dloqucnls  6crits.  Cel  homme  st  bon  ne  croyăit  pas  au  mal ;  le 

iţidchanl  n'dtait  qu'nn  malade,  le  coupable  qn'un  insens^.  L'feducatlon,  Tinstruction,  vbilă 

^elle  6tait,  pour  lui,  la  grandc  et  seule  th6rapeutique  sociale.  Encore  une  fbis,  jc  ne  jnge  pas 

nî  doctrine,  je  m'en  tiens  ă  l'intcntion  qui  ftait  humaine  el  qui  eut  fail  supprimer  du  Code 

l^nal  Ies  prisoas,  Ies  bagnes  et  r^chafaud  pour  y  substitue^  des  maisons  de  sarvţillaiţ9i:  ^ 

d«i  perfectionnement  ,""','.«■'„  »o'i, 

'niusion  d'une  belle  âmel  ''^  ».««»«• 

''Volci  d'ailleurs  Ies  derniSres  caroles  nrononcees  sur  la  tombe  de  cet  homme  de  bien,  par 

M.  ledoeteurMoi8senet,aun()irSI'twârM!nâdleill6'de8lâP^^  ''"'''    '""  ■ 
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de  l'uree  sur  Texcretion  urinaire  et,  d'autre  part,  relimination  de  ce  prineiţe 
immMiat. 

Les  resultats  numiriques  foumis  par  cette  «iperience  sont  consignes  dans  le 
.tşbleau  suivaaţ,  oâ  j'ai  marqued'un  asterique.les  jonv»  wj'avais^pribi'unw.: 

Datm.  •    Crine.    Drte.     "  tiftne     TWe 

des  34  b.  des  Mb. 

hn  v\  avri)  an  n-  mu!   i  De  8  heures  &  11  heores. ..      154     3,31    (    ,.ro     gt«K 
DU  ao  avnl  au  1    ţm.  J  j^  ^j,^  ^  lendemata  8  h.    iao4  31»9»  .  {  ••*^,    ^ 

pa  l-au  2  mal......  j  {J  jj  ;;;;  gg  as^S  j  i*^  î*.» 

Duaau    3mai«.....  j  fj  W  i:::!  S    ^So  t  ^O»»  ^8^ 

DU  3  ap  4M«......j  îî  .:      U;;;;  jgj  ^;j;  |  i437  ay» 

Du4au  smai..,..  j  JJ  g  i;;;;  lîJJ.ĂS  !  *2»*  ^'^'^ 

««s»  «n»i I       îd!       id:::;:  m?  aS  j  wi3  «.'5 

Du  6  au    7  mai' |  ^  jj;;;;:    lî^    2?:5s  j,  »338     30.37 

DU 7  iu  g «ai......  j         {î  iJ:;:;;  ^fg  ^g  |  iw    2»^ 

^»«««  »"»i i   ^    S:       11::;::  lîaî  ai:S  1  "«  «^ 

Pa?aulo'mai.,....i   '    .     .^l        ,     l.l'/.i  i^   ^^   [^^^0  ,  ^^ 

II  resulte  de  ces  chiffres  que  : 

,1»  L'uree,  â  la  dose.de.S  grammes,  n'a  pas  produll  d'efTets'diuretiques  evidenlî, 
si  ce  n'est  pendant  Ies  premieres  heures  qui  cn  onl  siiivi  Tingestion. 
, . '  ^  L'^limination  de  l'ure^  introduţţe  dţins  Torganisine  ne  se  &it  paş  d'iine  nunieR 
9ussi  rapide  qu'on  aurait  pu  Ie  sijippbser  d'alrard.  £n  elîet,  en  jetant  les  jenior 
Ies  chiflires  qui  representent  Ies  quanţites  d'uree  elimlnee  de  huit  heures  â  ome 
heures  du  matin,  on.rem^urque  seulemept  un  exces  de.l  â  2  grammes  sur  la  fuan- 
tite  rendue  normalement.'Les  3  â  4  grammes  restants  se  sont  elimines  chaquefos 
dans  les  vingt-^uatre  heures.  En  effet,  si  l'dn  eoitapare  les  chifflres  ^ipeprâenteiit 
l'uree  totale  eliminee  pendant  les  diverseâ  pâriodes  de  rexp6riencc,  on'  reajarqoe. 

-  ■  Au  nom  de  la  Soci^U  des  mâdecins  des  hdpilaux ,  que  j'ai  rbouneur  de  reprăsenter,  je 
viens  dire  un  demier  adieu  k  notre  cdl^gue  F^x.  Voiau,  ancien  m^decin  de  Tune  dessectioiB 
d'ali6n6s  ă  Thospice  de  Bicfitre.  £loign6  depuie-longleiups  de  dos  râunions  par  la  natnre  da 
travaux  qui  faisaient  roccupation  principale  et  la  passion  de  sa  vie,  cet  iminent  spMaDste  m 
s'est  rappeM  k  nous  que  par  quelques-unes'de  ses  Dombreuses  publications.  Tontes  oot  «m 
jptui.  reţenlissemeot,  wit  ă  rAcadimie  de  mâdeaioe,  şoil  dţD^  Ia  Soci^  mMico-psyeboioKiiBe, 
soit  enfin  dans  la  presse  scientinque  de  Paj:is  et  d^  la  province..  Ouant  Inous,  nous  n'aro* 
junais  616  mis  en  demeUre  d'analyser,  de  fUscuter  et  de'.juger  Ies  doclrioes  de  rantear,  ^ 
certes,  ce  n'est  pas  inoi  qui  voudrais  chercher  ă  remplir,  au  bord  de  cette  tombe,  une  ti(^ 
auşsi  delicate.  Laissons  ce  soin  ă  Ia  postâritâ  dont  les  jugements  serpnt  sans  donte  plns  slsi 
ct  plus  irr^tragables  que  le  uAtre.  En  attendant,  qu'il  nous  soit  permis  de  parler  id  de  ce 
que  persoane  ne  pouna  contester,  des  qualitis  aimables  de'lîiomme  disUngud  dont  bod 
dâploroDs  la  perte.  Ceux  qui,^  comme  iiioi,„pnt  eu  Ie  bonheur  de  frăqnenter  qjaaiip^ 
Voisin,  n'oublieront  jamais  celte  franche  et  sympathique  figure,  sur  laqUelle  on  ŢOjait  ftţt- 
souir  au  milieu  des  traits  d'une  expression  sârieuşe,  Ie  gracieiix  sourire  de  Ia  bienTeJUasce. 

,  «  Son  amitiâ,  g6n6ralement  basâe  sur  des  appi^iatioqs'justes,  4tait'aurâi  vive  que  diwate 
et  durable.  Tel  on  avait  laiss6  Voisin  pendant  dix  ans,  et  telon  Ie  rctrouvait  aprte  oe  I^d' 
temps,  si,  malgrâ  cet  abandon  trop  eommuq  dans  le  tourbillşa  de  la  vie  de  I>aris,  on  n'ani 
pas  dâmârilâ  ă  ses  yeux.  II  avi^t  le  culte  des  bons  souveoirs,  et  l'on  peut  dire  que  son  emu  " 
vieillissait  pas,  pendant  que  son  esprit  continuait  de  rester  jeune.  O  6tait  bon  et  oompatisail* 
et  ce  n'est  pas  sans  âmotion  que  nous  nous  ressouvenons  des  t&qo.ignages  de  reconoaiBawt 
des  malades  de  ia  section,  dont  ii  6tait  chaţgâ  ă  ,Kc!&tre,  et  de '  ceuţ  que,  dans  k  pratJ!* 
civile,  nous  avons  eu  l'occasjon  de  confler  i  se»  soiul  ^cl^rt?,'       ,      „ 
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psiirlea  qnatre  jonrs  ptodanf  lesijuels  dn  a'j^rîs'Sjgraaimâs  cte'  e6  principe,  !uja 
exces  moyen  deSişlramiaes  ştir  Ies  joors'  oîi  i'eau  pure  a?ait  etă  ingâree.  L'«r.4» 
iiiiroebât6  vkm  Farguniam»  i'6limiae  -donc  tdttdemeni  m  natwe  dans  le$  vingt- 
gua(reiheurtsquiensuivertil'inffe$tUm. 

L'ingestion  de  l'urâe  a  produit  chaque  fois,  chez  moi,  au  bont  d'une  heure  envi- 
ron,  une  certaine  augmentation  de  la  seeretion  salivaire,  et  j'ai  senti,  au  mama 
moment,  une  legb«  saveur&de  ipii  a  augmenta  pendaot  deiu  eu  trois  heures  et  a 
dlqtaru  ensuite  peu  â  peu.  C6  bit  m'a  suggeri  la  pensee  que  l'urte  pouvait  s'eli- 
ndnerpar  la  salive,  commeimgrand  nomlffed'autres  substances  dont  j'avais  etudiâ 
ant^rieurement  raction  physiologique.  Mes  pr6vlsions  se  sont  rtelisees. 

iln eflSst,  SSgrammes  de saliye reoueillie  une  fois,  de  huit  heures â  neuf  heures 
du.matin,  apres  m^tre  biea  rince  la  bouche,  ont  iburni  ă  I'analyşe  O  gr.  023S 
d'urâe,  soit  0,67  pour  1000. 

35.grammes  de  ce  liquide,  recueillis  de  heuf  heures  â,  dix  heures,  ont  donuă' 
O  gr.  323  d'ur^e,  soit  0,923  pour  1000. 

.  Eniln,  20  grammes  de  ssdive  recueillie  de  dix  heures  ă'  onze  heures  ont  donnd 
O  gr.  0235  dVee,  soit  1,176  pour  1000. 

Ces  chiffres  prouvaient  d'une  maniere  evidente  que  l'uree  introduite  dans  l'or- 
ganisme  pouvait  se  retrouver  en  pârtie  dans  Ia  salive,  et  que  relimination  de  ce 
principe  allait  en  s'accroissant  pendant  quelque  tepips.  Plus  tard,  j'ai  trouve  un 
aombre  ă  peu  preş  egal  au  premier  que  j'ai  cita. 

Hăis  une  autre  questiou  se  presentait.  L'uree  ne  pouvait-elle  pas  exister  norma> 
lement  dans  la  salive?  Afin  de  m'assurer  du  Mt,  j'ai  recueilli  de  la  salive  prove- 
nant  de  diverses  personnes  et  de  moi-mâme,  alors  que  je  ne  prenais  plus  d'urăe,  et 
Ies  diverses  analyses  que  j'ai  faites  m'ont  convaincu  que  l'uree  etait  un  principe 
immediat  existant  dans  la  salive  mixte,  lles  rechetcbes  ne  scmt  pas  encore  assez 
nombreuses  pour  que  je  puisse  poser  des  conclusions  sgr  la  quantlte  qui  a'y  trouve 
en  gâneral.  J'afBrmerai  seolement  te  fait,  et  je  dirai  qu'en  m'eutourant  des  jK-^cau- 
tions  neeessaires,  j'ai  puretirer,  de  250  grammes  de  salive  mixte,  25  centignunmes 
d'urăe  cristallisee  preeque  pure,  d'ou  ii  râsulterait  que  la  salive  contiendrait  environ 
SO  fois  moins  d'iiree  que  l'utine,  et  ă  peu  preş  aiitănt  d'acideurique  et  d'arates  que 
ce  liquide  en  renferme  â  l'^tat  normal. 

Tels  sont  Ies  resultats  auxquels  j'etais  arrive  lorsque  j'ai  apprisque  Pieard  avait 
d6jă  signale  la  presence  de  l'uree  dans  la  salive.  Cest  donc  â  ce  demier  qu'est  due 

«  Ces  qualitfe  caractâristigues  suffisent  poar  ezpliqaer  nos  regreU,  et  pour  laisser  4an8  nos 
cceun  un  ţouveDir  impârissable.  Adieu  maltre  \6Dii6  et  bleu  cher  coU^goe.  Noiu  nous 
reverrpng  sans  doute  aupris  de  ce  Dieu  essenliellenient  bon,  dont  tu  t'es  si  naturellement 
rapproicUi  ici  b«s  par  ton  caractere,  par  ton  esprit  d'âlile,  ainsi  que  par  tes  laborieuses  et 
savanies  rechetcbes.  »  , 

A  propos  du  regret  exprima  dans  ce  jonmal  de  la  dispersion  potsible  de  la  biMţoth6qae  de 
M.  Darcmberg,  nous  avons  reţu  la  lâltre  snivuite  d'un  jeone  itudiant  de  notre  FaoniM  : 

« U  novembre  lS7t. 
.   «  Monsieur  le  directenr  de  njmoi»  Medicale, 

«  L'acquisition  de  la  o^gniiique  bibliothâque  de  M.  le  professeur  Daremberg  est  line  belle 
occasion  otTerle  ă  riniliative  privâe,  ă  celle  du  Corps  medical  principalement,  pour  s'afiSrmer 
et  prodnlre  Ies  r^sultats  qu'elle  donne  dans  Ies  autres  pafs.  Ne  pouvons-nons  pas  ce  que 
peuvent  l'Amârique,  TAngleterre,  TAllemagne  elle-meme,  que  nous  devons  prendre  ă  coeur 
de  surpasser  en  toutes  choses? 

•  Qne^es  bommes  gânâreuz  se  mettent  bardiment  k  la  t6te  d'une  souscription,  et  bientdt 
iis  la  verrOnt  se  couvrir  des  signatures  de»  mâdecins  et  aussi  des  vrais  amis  de  la  sdence. 

«  Les  vi^t  miile  mMecins  de  France  peuveat,  avec  une  moyenne  de  cinq  (rancs  par  per» 
aoane,  donn»  cent  miile  francs.  Mais  la  moyenne  de  dnq  fraocs  sera  facilement  dansate,  ai 
cbaeua  mwore  sa  tSt^ralitâ  h  sa  position. 

a  Les  âtttdiants  en  mădedne  eux-m6nies  ne  refoseront  pas  de  concourir  it  cette  oeuvre  âmi- 
nenunent  libtode  etlraosuse,  et  en  comptant.sur  une  moyenne  de.deux  francs  pour  les  dan 
ou  atx  miile  ebidktnta  franţais.  Ton  arriyera  k  dţt  ou  douze  miile  franca.  ■,,_ 
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M dâMmrte de eeprimipe-i^aits Ia ikpMt  «ta  «peMimi  d»  Mrtt qatce qiB fii 
ertf^  instantavoir  tt«uve»'8^t.!iieduib  â  tm^  simpla  cnintefaitiopi  <  Usavut  w» 
CDDliti  sonblable  na  peutqifâtM  utila  ă.la(i)d«toa  ei  ngaliir  eeuz  qdi  chBMbnL 
Quand  des  experimentateurs  travaillent  dan».ted99ldie^mta^.et.qil'i^  mnliit  ito 
mMbodea  ri^oUMUsas^  fia  arrinnb  nâcessairaniaiit  am!  mfipaes  listiUbtau 
:'L'««i8teDe8  d»l'«ar^e«[aiM.l»idalivB^  jointftâ ia't>rfaBiiea  danale «abg,  daMlInh 
ifie«tr'ac(ttetla«,  (boa  te  eh^iâay  danslasueitr  «t'dâos  Hvaina  iiquidesâeraccBQBia, 
TlifOt' aoBtribuar  au  raQveraemqnti  dacatte  thioritf  d'aprts  kupidla  Tarse  leatt 
fllbrii^âa  diftisles  nins,  tbtorie  tjue  le**e:q)iiieiioQa.rteeitfeBdeiaQBatiutodo*> 
Grehant  ont  raittâad'une  maniâre  dâfiaitira.     ^i' 

que-rur^e  n'^t^ut  pas  da  n'^tMt  ^e  tr^ă-peu  diittretîqae.  Ea  efffel,  şîl'on  compm 
l^S  quantit6s  d'urine  6iimin6es  daos  Ies  vingt-quatre  Iţeures,  on  tronve  qne  Vm^' 
mentatida'âes  urines  ă  'etii  nuUe  parfbis,  et  qtie,"d'auti^s  fois,  elle  a  &â  fta  tom- 
derable  pendant  Ies  jours  ou  l'p-e.e  avaiţ  et^  jn^rfee'.    ,'  " 

Ăfln  de  verifîer  de'  noaveaii'tette  dfonn^e,  j'ai  feit'  pendant  le  moîs  deraicrqml- 
queş  rechercheş  nţoins  cpmpletes  que  Ies  prtc^âentes/inkis  qui  prottvâilt  de  noiH 
veap  que  Turâe  activfe  p6t(  1  excr6tion  urliifiîre,  mâirife  pendant  Ies  premlftreslieijiw 
qui  cn suiveftt l'ingpstloiţ.'  '      •  .    '  '•'       '  '''      "    •   ■ 

J'ai prîs,  ă ieun,'pen(fent sîi Joorsde sulte,' â  «ept heures du iriâtln,  iSOcenti- 
m^tres  culîie.d'eau,  avec  cette  differenee  (^to-^  w  troisiămi  et  le  quatri^e  joiir,jU 
dissbUS  claţis  C9  Uqâide  6  gt^iuomea  dVîe  avanf  de  l'inglSrer;  Les  r6snltatsonti(e 
Ips suîvants'^^ '  .'  ^ '','■'  '.  ""  '    ■ 

,       '       '  ■'         Origa  inmiofe 

'     •'        ■'•■■■•    !■  .;.!.:  'iJe 7 *  10  henreâ  da  bbB». 

'  Le    9  odtobre,  ap^Bs  riligesttbli  de  160  dentimfttres  enbes  d'eaa. '.  ;  '  90  centin  ediet 

Le    8  octoBre,   •     «L  id.  id<       .i  m       ~ 

Le   9  ookibre,  kţrb»  flngcstlon  (te  8  granunes  â'nrâe  Ains  150  beii«  ' 

,  UmUra8«nbet.d'eMi. «  « .  .  w  <  .  .'.  .,  IM'      -^ 

Le  9  octobte,  id.    ..         :.id.  ijd,      « «    130      -^ 

KiQ  «dobre»  apr^,  l^ingesUoD  4»  i&i  centiioâtres  pibefi  d^eao,  . .    ilA       — 
11  octobre,  id.  i^*    :  •     id*       «  >    10^  .     -r  , 

■  On  V<^qti^  Ies  affet§  diarâtSques  imm^atst  de  1^6^  ont  6tâ  tr^peu  manqofe; 
ceque noiis avaîtdiSjâ appris la premlire s6rie d'ixperf^rices.  '  ■ 

«  91  d'aUlettrs  Iţ  BOUscription  tfiiltelgnait  ţas  h  iehiflM  voala,' r£tat,  la  vflle  de  Parfa,b 
faealU  nec  portiraient  pas  refDser  le  complănent,  sans  eneoarir  le  blăme  de  eeox  qal  veoleat 
la  Tiktain.ti<m  n  !a  râtkbttfţatioo  de  tiotre  maihetii-eax  pays,  sans  encourir  Ies  Jastes  nOfe- 
ri6s  de  no8  yoistns  d^oatre.'Riitn,  qai  Iteitaent  toins  que  noas,' quand  ii  s'aglt  de  sdenee. 

«  GardoDs-noas  donc  de  laisser  âchapper  celte  belle  occasion  d'aCBrmer  notre  «sprit  St 
«drpt,  aolNţ  tinbvt  de  U.aeieQce,  et»  je  dis  tatmb,  native  esprit  de  liationalită.  La  ooilrâtioa  fc 
M.  Dareiubeig  est  Vaaltm  d^m  Franţais,  et  ii  aerait  mallieureBx  pear/  nona  qa'elle  aorttt  di 
la  FraB^ţu       ,    . 

«  Pour  ma  part,  si  ou  comite  d'hommea  d6v9U6s  et  fOinp6teQţs.  TOat  oi;gaiuser  la  swisa^ 
tion,  je  n'hâsite  pas  ă  m'inscrire  une  premihre  fois  pour  5  trancs. 

a  Je  Tous  lalsţe  libre,  l^onsleur  le  dlrecteţir,  de  faire  de  cette  lettre  tel  usage  qol  nas 
^a£ra,  et  vooi  prle  d'a^er  leâ  seDtlinenţS  ^e^^tiţetix  de  yotre  bamble  serviteoi: 

,      .j>  Le  GARKiCt 
« tloe  Ga;-Lnssac,  97.  ,    âtu^ant  en  vide^.  > 


.'  Je  ne  veox  pas  disslmttiep  tt  stoti  JetiAe  taXar  OonMtv  qne  «a  lettre  m^a  praen^  i 
sihle  plalsir.  EUe  proave  qu'il  est  au  moina  q^ekfuee  jeanes  gens  da»  dotre  foole  qnitit 
eonserrd  te  retpeet  «daire  da  la  traditiOn,  le  sentiment  de  l^utiliie  de  Itilstoira  et  d«  labAi»- 
grapMs.  Sa  proposition  n'est  qn'ane  iUosicm,  }e  le  emlns,  caliit  uM  illasiea  gtoSnam,  <t* 
celles  qu'on  doil  avoir  &  son  âge  ou  l'expârience  de  la  Vie  0*8  pas  enoore  f«it  refotdv,  mml»», 
leB.noble»aspb«tioos  et  ies  insplrstions  gân^retlses.  Vabord,  jr  «4-11  vibţt  mitteiMdflctasa 
naaoel  lel,.noa* en  doaUm»  fort,  et  ihhi»  «v^M  de  bMmes  MMoas  pdor  eela,  car  aaH 
administration  qui,  poUr  Ia  ptd>)ieation  «nnuelie  iaV^AOtuovtteh^Mrtit  dt  MAfteâM,  wO» 
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'  ţ/fM'dî^  Ibrs  dilîlcile  de  comprendre  que  la  plupart  des  th^rapeutistes  alent 
altnbud  ă  Ce  pfincSpc  des  propriites  diuretiques  energiques,  si  puissantcs  mfime, 
qu'flţW/îu^,de,ţ|uelques-uas,  J'ingestion  de  10  centigramnics  de  ce  principe  serait 
8uiUi8«ţte'jjftigra<!livor  rcxcrclion  urinaire.  S'il  en  clait  ainsi,  l'excrelion  urinaire 
4MTai(.  wŞ'Wffşssivement  acliveclieK  Ies  carnivores,  dont  l'urlue  est  si  cliargee 
4'lirM>4a'^]Afleprend  en  sorbet  lorsqu'on  la  trăite  par  l'acide  nitrique.  II  suffirait 
ds.pnacrire  â  un  liomme  un  rogime  animalise  pour  activer  chez  lui  cette  mema 
«tBciitfoi».  <Mr,i>it  n'«i»«st  mn;  lee  e&miTores  rendentmolâB  d'urinevioute  propor- 
tiM!  g«tfd^,  ţjne  Ies  herblvores.  Aîtisl,  nn  kpin  elimine  par  Joor,  tfapris  des 
rtthereheţ  que  J'ai  feîtcs  autrcfols  \otsqae  ffetudials  Ies  mitemoiphoses  de  diverses 
subştances  dans  rdr^anlsme, .  cn  moyenne  300  centlmfetres  etibes  (Titfitte;  tandis 
qii'un  chiep  de  tţ^JIa  ordinaire,  bien  qu'il  urine  souvent,  en  rend  ă  pejne  le  double 
ou  Ie  triple. 

$0  reawpe  t  li'vsoa  introduito  dans  rorganleme  s'^Umine  en  ii^ture  par  Ies 
iţruiefi  dans  lee  viiigVqvatra  lieiţre».  Qn  la  retrouve«g»lejneiU  dane  la  8«live,  gţii  ea 
contient  normalement  une  faible  qoantitâ.  Elle  eet  trtis»peu  diur^tique. 

Ie  CerU  eoBnaiUi'e  procliainraient  ies  rfealtats  d'experiences  bites  sar  rhonune 
ni  a  et  malade  aves'dlvers  sels  d'urâe,  tels  qne  le  nitrate  de  oette  bdse. 

ANOMAJUPB  PHYSIOLOGIQUE 


OBSBBTATIOtI  B'Dini  SBCOHDB  MBNSTRVATIOIT  ^TĂBLIE    A    GIRQIţAIITŞ-SIX  âţlS 

PAB  LliS  SEtllS. 

IP*  M...»  ftgte  de  fiS  «as»  ■ppartlent  ft  nne  familie  aiste.  Cest  ane  partoniM  h  temptasment 
IfmibiilOito^  utimit  k  «a  dc^  moyen.  EUev«  âterâgltopour  1»  premiate  (ţiş  h  Vie»  de 
20  4B8.  ăie  esVţptri^e  et»  eq  4«ux  eQfants,  doştlaplus  jaune  ai;),  ^qa, 

li  y  a  si*  ai)»  (i  i'i^e  de  50  aos],  ies  r^les  cesşereQt,de  s^  manifţater,insentU>lemeQt,  sans . 
secoussa,  sans  trouble  aucnn  de  la  sant^ 

Uq  an  apfâs,  elle  subit  Tablation  d'ua  petit  polypfe  du  cot  at^i^net  ttat  trait^e,  qaelfloes 
mois  aprte  cette  op^ratlon,  poor  des  granntations. 

II  7  a  quatre  ans,  je  vis  M**  M...  pour  Ia  premiere  fois.  Elle  se  plaignait  aMfi  d*une  den- 
ie oi' «OBtliitie  daiis  te  flane  droit  et  de  maut  dereins.  L'exAnnn  me  dinote  queli)tie(  gnunila- 
tidas,  tme  nkiratioa  luperâeielle  du  eM  dwitet  tme  vasealaria^eaeiagMe  dn  o(d..aetta 
aftctioo  flâda.  a  iea  iojeetiinis  âmcUieiitea,  dea  applioatioiu  de  tanpons  endaita  4»  glfoMoe ' 
et  queloua»  rare*  cavMriaaţiow  an  nitrate  d'aigoat,  Je  ţQwellIai  an  «qtre.le  Ier»  le  Qoii^gtiiQ» . 
et  une  alimentation  fortiSante. 
I'    .1 1 III    .1" M'ii|!i"' I I     iiiiii,    III    iliiii       ^H 

aux  pios  lomttreaaaş  et  aotives  leeberobis,  ne  peat  arriver  qu'du  cbH&v  de  1&  ou  15,000.  m4* 
deoioadia  %Wi  prdre,  civii^  et  mililairea»  du  continent  et  des  oolonias.  Voilă  donc  ^  pew  prto 
un  qnfw^  de  Ia  reqetta  prpbable  sqpputee  par  potre  jeune  correşpondant  ţu'il  convi^djait  de 
supprimer. 

Maiotenant,  sur.  Ies  troîs  (juajls  restant,  combieri  voudront  particîper  k.  Tosuvre  de  conser- 
vatioti  ppopos^e  ,par  nolre'jeune  dtudlantî  Je  ne  peax  encore  partager  sOn  espfiranee  sur 
ce  pbtut.  Quand  je'vqis  que  TAcadâmle  de  mâdecine,  qui  rânnit  Ies  matadors  de  notre  pro- 
fession,  IMue  te  perd^  ăata  la  nioisissure  la  belle  collection  qu'elle  poss^de,  alofs  qd'avee 
quelques  billets  de  miile  franca  elle  pourrait  lui  cr6er  au  moina  un  abH  prdvisoire^  f  avDQe  que 
je  me  «ei»  Ne»  dseourage  ă  l'endrolt  de  quelqne  provooatlon  de  cette  nature.  Toyeis  ies 
soixante-dix  miile  d^cor^s  de  la  Lâgioo  d'hoMenr  q'ont  piţ  fournir  encore  le  million  neces- 
saire  ă  la  reconstruction  du  palais  de  l'ordre  1 

Puis,  ilfaudrait  dcxiner  nne  deştioatioD  &  cette  collection;  od  la  placţrait-onTIieg  soos- 
cripteurs  consentiront-ils  4  la  verser  dans  une  bibliolb^que  publique? 

Noua  n'avons  rien  qui  ressemble  en  France  aux  grandes  Associatioos  scieotiHques  de  TAn- 
gleterre,  et  la  bibliotbâque  de  Daremberg  nous  foumit  Toccasion  de  le  dăplorer,  mais  des  ins- 
titatioiis  de  de  genre-ne  s'imprariaeDt  pai. 

Aa  aomebt  ntau  oft  j'«erls  ces  iignes,  nn  abonnâ  de  Bayonne  m'adretse  nne  lettre  ana- . 
legae,  et  propeee  au  cerpe  mddical  de  racheter  la  bibliotheque  de  M.  Daremberg  pour  «a  faire 
un  doa  a  la  nouvelle  Paoulte  de  medeclns  de  Mancy.  En  fabant  connaltre  oes  deus  propesi» 
Uoos,  f  alteadrai  reieC  qb'Me»  poumont  produire  nir  nea  leeteurs.  îf  stmmeă. 
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DepHi»le  eommeaoement  de  TannteiS?!,  jejt'aljdag.remarqnf  ancan  6UU  DMrbUe  te 
col  ulâtiii.  J'ai  prtitiquâ  des  examens  nombreux^eidgte  ptr  la  nulade  qpe  tommeBte  Tidte 
d'ane  16^on  grave  des  organes  g&aitauz  internes.  ,     . 

Au  mois  de  novembre  1871,  H*^  M...  me  fit  chercher.  Qaelqnes  idms  aaptravant,  set  mIbi 
avaient  pris  un  volume  et  une  fermeti  coosidărables,  prinetpalement  do  cM6  draU.  If  MU. 
avait  ressenti  de  la  căpfaalalgie,  quelqaes  troubles  des  voies  digesttiei;  D«tn>ii  lA  teille,  dk 
avait  remarqu4  des  tacbes  de  sang  bw  sa  chemige,  au  nivean  des  seiAi.  rexasainai  cwa-cf ; 
ils  âUJent  termes,  vDlumineux;  Ies  mamelonsen  «atent  salltonts;  te» :  gkndas  ijaimnaht» 
avaient  pris  un:  volume  considârable.  Un  sumtemeit  de  sang  roia  «nit  Itea  pic  tea  .«ri&«  el 
«talt  aagmeilâ  par  une  pression  l^fere.  Les  creux  axUlauvs  «latent  doulouieqx.  Je  ne  cow^ 
tatai  aucbne'  tumeur.  L'examen  par  Ie  sptealnm  me  montra  un  col  paiiaitement  net.  Eofia,  ai- 
le  toucher  ni  te  palper  ne  me  dâmontr&rent  Texistence  d'aucune  tumeur  abdominale. 

Je  conseillai  Tapplication  de  compresses  «moUtentes  sur  Ies  seins.  L'teoolement  dan  boit 
jours  environ.  Pre^e  s6reux  an  dâbQt,  le  Uquide  devint  plus  f6nc6  et«  rar  la  fin, '  paisa  de 
nouveau  ă  Tâlat  de  s^rositâ  jaunfttre. 

Eqviron  uq  mois  apr^s,  M"  M.. .  ressentit  Ies  m6mes  symptdmes :  e£phatelgfe,  crampei  d'es- 
tomac,  perte  d'app^tit,  gonflement  des  seins.  L'^coolement  se  produisit  de  te  mftme  maatere, 
dura  une  semaine  envmm  et  flt  pteoe  k  une  santâ  Mlatirement  boone. 

Depnis  ce  moment,  te  mtaw  phânomtee  se  reprodnit  chaque  oaois  avec  une  rtfgolariti 
presque  parfaite.  M"*  M...  connalt  le  moment  de  son  indispoeition.  pnwhaine  presfae  aoni 
exactement  qu'une  jeune  femme  bien  râglăe.  Ses  seins  sont  moins  doiâoureax  qu'it  j  a  un  an. 
mais  r^coulement  est  ptidii  de  vraies  migralnes.  Dans  Fintervalle  de  deux  ăpoques.  Ies 
seins  s'affaissent  pour  redevenir  ensnite  fermes  et  volnndneux.  Dn  «xamen  rteent  ne  n^ 
fait  reconnaltre  l'existence  d'aueone  Itoion  utirine.  Toutes  Ies  fonetioos  sont  i^guliires. 

Au  debut  de  cette  maladie,  —  si  maladie  ii  y  a,  —  je  me  suiş  trouve  dans  un 
grand  embarras,  ne  sachant  â  quel  diagnostic  m'arrâter.  Des  troubles  uterios  (ut 
toujours  un  retentissement  sur  l'appareil  mammaire;  nuds,  idans  le  cas  actttA, 
tdulb  lesion  utârine  6tait  guârie  un  an  avanf  Vapparilion  âu  phinominie.yti  repM- 
â  plus\eurs  reprises  un  examen  serupuleux  .de  Tappareil  genital  Mls  jamai»  rien 
dicouvrir  d'anormal.  L'uterus  a  son  volume  râgulierqui  n'a  pas  vari6  depnis  im  an, 
liut  gui  eloigne  l'idee  d'une  tumeur  interne.  Les  seins  reprennent  leur  aspect  faalii-' 
tuel  lorsque  l'ecoulement  est  termină,  et  U  n'existeaucune  tumeur  appr6ciable  dans 
leur  epaisseur. 

Aasez  souvent,  les  r^les  suivent  une  voie  autro  que.oell»  tracee  par  la  natuet; 
Tecoulement  menstruel  s'est  &it  Jour  par  les  voies  digestivea,  par  Ies  orgetB^  da 
Ia  respiration  et  m6me  par  la  surfece  de  larges  brOlures.  Mais  tous  les'  oas  qiaa  ja 
connais  se  rapportent  k  des  fienanes  jeunes,  ou  tout  au  moins  eneore  ă  un  1^  otk 
Ies  r^Ies  ont  generalement  lieu. 

Ici,  c'est  six  ans  apr^s  la  suppression  gradnelle  et  complete  des  menstmes,  & 
56  ans,  que  les  hemorrhagies  mammaires  se  sont  monifestees  poar  la  premien 
foisJ  Aussi,  ce  n'est  qu'apr^s  plusieurs  râcidives  que,  frappâ  de  la  r^gidariti'  de 
r6coulement  sanguin,  je  me  suiş  arrâte  k  l'idâe  d'une  seconde  jeunesse,  d'ima 
seconde  menslruation  deviee  de  ses  voies  naturelles.  J'ai  cesse  tpute  mâdicatiim} 
—  le  peu  que  j'avais  essayă  au  debut  ne  m'avait,  du  reste,  donnâ  aucun  râsultat,  — 
et  me  suiş  borne  â  prescrire  le  fer  et  le  quinquina  pour  remedier  â  l'âtat  d'ao&nia 
de  ma  malade.  Dr  Fred.  TţnsFFABO. 

MoDtt^iard,  IS  octobre  1S73. 

biblioth£que 

I  B      I  _| *l 

Itude  MiolCO-LiBALE  SUR  U  FOLIE,  par  M.  Ambroise  Tarduu,  professeur  de  mM«jHi| 
tegale  ft  la  Facult6  de  mădecine  de  Paris,  avec  quinze  fae-timxU  d'fcritnre  d'aB&tâk  ISl 
1872.  J.-B.  Balllifere  et  flls,  libraires.  ^ 

•rf". 
Les  prâjDgis  râpandus  sur  la  folie,  le  dâfaut  des  connaissanote  pratiqaes  rar  la  i 
tegale,  les  arreurs  judidiires  qui  en  itaient  Ies  consâqoeooes,  devafeitf  soggirar  k 
mâdecjo  tegjste  te  pensie  de  combler  une  tecune  si  r^rettable.  L'itade 


M.  TUidteu  nous  paralt  avoir  atteint  ce  but  Esprit  net,  concis,  pto6tmnt,'n^da  k 
«lâneota  diiters  d'un  siijet,  k  en  «pereevoir  les  diffieuUte^.iiresvB'tpi^awa  tt  k»< 

Digitized  by  ^^UUy  Itr 


LTNION  MfiDICALE.  817 


egqiffit  oaeeBldldejptiisbien  deâ  auifes  dans  une  iofinlitâ  d'affaires  trto-importantes,  habitu6  , 
aoz  aliâote  par  leur  observation  dans  un  asile,  personnei'n'âtait.  plus  apte  que  lai  &  toire  au 
pareil  livre.  Aussi  notre  intention,  aprâs  la  lectnre  attentm.de  rouvrage,  a-t-e|le  6tâ  de  nons 
booier  i  reprodofre  ses  indieatioBs. 

L'antenr  «ntunence  par  expriitaer  en  termes  trto-digiies,  dans  son  introduction,  la  pdnible 
imiveasiOB  qn'il  a  ^uronT^e  des  difianices  et  des  injiutlces,  dont  la  m6decine  mentale  a  âtă 
robjet,  de  la  coodnite  de  sea  principaux  adversaires ;  ii  mcotre  Turgence  de  Tenselgnement 
de  la  pârtie  Kgale,  indique  Ies  âcarts  dans  lesquels  plusieurs  mMecins  sont  tombâs,  etd^se 
la  seule  rtgle  k  suivre  devant  Ies  tribunaux,  celle  de  l'observatioa  cliuique,  âgaloment  pres- 
ciite  par  le  grand  jarisconsolte  Mittermaier,  qui  fecoramande  ezpress^ment  aus  experta  de 
oe  jamais  s'âcarter  de  eette  ronte.  M.  Tardieu  esquisse  ensuile  d'aoe  main  fenue  et  exercto 
le  plan  de  son  livre  qu*il  divise  en  quatre  parties. 

Dans  la  premiere,  ii  passe  en  revoe  Ies  ciroBDstanees  multipies  pour  leaquelles  le  midecia 
pent  Hre  appelâ,  et  qui  ont  rai^rt  ă  la  capacit6  et  k  la  re^xwsabilitâ. 

Le  premier  chef  est  relatif  aux  demandes  d'interdiction,  de  nuBitâ  de  testament  et  de  vali- 
dit6  des  actes  civils.  Le  second  concerne  Tezistence  de  Ia  folie  et  anssi  de  la  force  ft  laquelle 
n'a  po  râsister  le  prâvenu  dans  tonte  la  s^ie  des  aotes  prâvos  et  punis  par  le  oode,  la  cons- 
tatation  de  Ia  maladie  mentale  au  moment  ou  l'inculpâ  a  commis  le  d^lit  ou  Ie  crime.  II  est 
ă  remarquer,  quant  h  ce  fetit,  que  tous  Ies  signes  de  râliânation  peovent  avoir  dispăru  ou  £tre 
obscurcis  une  fois  Tacte  accompli.  Cest  aussi  sous  ce  chef  que  se  placent :  1*  Ia  distinction  ă 
bire  enlre  Ies  entraloements  de  Ia  passion  poussâe  &  ces  derniers  excto,  et  Ies  ^garements 
d'DD  esprit  rtellement  malade;  2*  la  folie  partielle  ne  portant  en  apparence  que  sur  un  poiot 
limita;  tandis  qoe,  snivant  M.  Tardieu,  en  y  reganiant  de  plus  prfes,  on  dteouTrira  dans  ce 
oas,  au  temps  de  I'action,  Ia  folie  et  la  force  iirâsistible  qni  enlăvent  ă  rindividn  la  respon- 
sabiHtă  de  ses  actes.  Les  inlervalles  lucides  doivent  6tre  examina  avee  aoin,  quoique  le  plus 
ordinairement  ils  soient  sous  rinfliienee  d'nn  trouble  mental  persistanL  L'auteur  admet  que 
IVpilepsie  et  ralcooHnne  donneut  liân  h  des  actes  dont  rirresponsabilitd  est  manifeste ;  maia 
que  dans  ces  deux  ^tats  ii  j  a  des  formes  moins  accenluăes  qui  râclament  une  responsabilită 
partielle.  Abordant  la  qUestfon  des  inculpa  reconnus  aliănte  par  Ies  tribunaux,  M.  Tardieu 
ftit  obserrer  qu'aucone  r^le  fixe  n'est  prescrite  ni  suivie  ii  cet  6gard.  La  question  des  fous 
dits  crimioels  nons  a  occop^  depuis  longtemps;  en  18/ift  et  en  1869,  nous  la  traitions  dans  Ies 
AtmaUs  eThygihu  et  de  nUdecitu  Ugale.  Nous  avons  prâconisă  Ies  âtablissements  d'Angle- 
terre  et  noti  les  modifications  nteessaires.  Cest  avec  satistaction  que  nous  avons  vu  notre 
(ţinion  fiiTorabiement  accneilKe  ă  I'âtranger,  et  mame  en  France,  dans  Ia  Revwdu  Deuic- 
Mondts. 

La  deuxitoie  pârtie  de  r^tnde  est  consacrie  anx  titoients  et  aux  r6gles  ginâralei  de  Texper- 
tise  mâ^o-Iăgale;  elle  dâbute  par  Texamen  mental  du  malade,  embrassant :  1*  le  d^range- 
ment  des  fonctions  intellectuelles,  dont  Ie  rteultat  le  plus  direct  est  une  perversion  de  la 
volontâ  et  na  dâsordre  dans  les  actes;  2°  Ie  trouUe  des  focultte  affectiveset  des  instincts,  qui 
est  un  caractere  esacntiel  et  presque  constant  de  la  folie.  Ia  volontâ  sans  r^le  n'ob^it  plus 
alors  qa'ii  rentralnenent  du  d^lire  ou  aux  suggestions  des  id^  dominantes.  A  oe  tronble  des 
facnlt^  moralea  se  rattache  âtroltement  celui  des  fonctions  d'expression  qui  sont  si  fr^uem- 
ment  altirâes  chez  Ies  fous ;  3*  enfin  le  trooble  des  fonctfons  sensoriales  (hallnclnations  et 
illusions}.  Quelqoe  spteial  qoe  soit  l'examen  de  I'âtat  mental,  l'expert  aurait  grand  tort  de 
n^Iiger  l'examen  physiqne,  car  plus  d'une  fois  ii  a  mis  Ie  mâdecin  sur  la  voie  de  la  sinm- 
latioB.  Les  principaux  pioints  qui  appellent  l'atteDtion  sont  Taspect  extirieur  de  Taliână,  la 
drculation  gânărale,  les  altirations  de  la  sensibilii^  et  de  la  myotilitâ,  Tâtat  des  fonctions 
ginâtiqaes,  les  ItoioDs  analomiques  dont  l'autopsie  r^nte  de  l'avocat  Sando»  a  rdv61â  toute 
Timportance. 

L'expertise  m6dico-Mgale  coneemant  la  constatation  de  I'itat  mental  serait  ^alement 
ineompifete,  si  le  mâdecia  autant  que  possible,  avânt  de  proc^der  b  l'examen  direct  de  l'indi- 
vido,  ne  s'entourait  de  renseignements  indispensables.  Tels  sont  les  antăcâdents.  Ies  influencea 
morales  et  pbysiques  qui  ont  pu  conoourir  an  d^veloppement  de  Taifection  mentale,  la  marche 
de  eelle-ci.  Ies  habitndes,  le  genre  de  vie  et  d'occupation  de  I'aliânâ,  la  forme  et  Ies  earac- 
tires  des  £crits  âmanăs  de  lui,  enGn  la  nature  et  les  particularit^s  de  l'acte  dont  ii  s'agit 
d'apprteier  la  signiBcation  et  Ia  portâe  morale. 

Panni  les  antteidents,  ii  n'en  est  pas  de  plus  utile  k  rechercber  et  de  plus  signiflcatif  que 
Vb&Tb^XA.  Nous  avons  not6  dans  deux  procte  răcents  pour  lesqueb  nous  avons  iXt  consulta, 
combien  cette  influeoce  ătait  encore  peu  apprâci^  On  en  aura  Ia  preuve  lorsque  raOiiire  du 
comte  Agnolelti,  de  Milan,  parattra  dans  un  des  prochains  numeros  des  Annales  nUdico-psy- 
chologigţui.  A  I*hârâdit6,  ii  faut  joindre  les  dâg6n6rescences  primitives  ou  secondaires  des 
caractferes,  si  communea  chez  les  hârâditaires,  Pour  n'en  citer  qu'un  exemple,  pris  dans  une 
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det  «eetioM  «« la  eoUeetlon  d'alMiBfe,  «iMervâs  par  nmu  dos  r«<paea  da  Sf  aat  (18tg  i  ttQ) 
et  eorapraoant  1,085  maladeB,  «ar  IA7  ta&SDtxXişaan  niMaMitant  Ia  onitiogqDtda  «Ot 
forma,  dane  notre  relevA  gtatoil,  398  «raiaal  doi  IMon»^  xazactârs. 

Nous  n'aTons  fait  qu'6numărer  ces  donnâes,  qu'il  est  d'aillMfii.iBdi^wHdria  d^Mpiliar  ia» 
l'ottrrage,  lum  iaaiirteroiu  ua  pm-  ţin»  anr  Vacta  Mme..  1k  cat  cntJeai  te  lira  dm  tal 
ZaocMas  I»  paasage  qg'il  a  4(irit  sw  IHnflucaoe  dea  ades  oheiles  aliântefnifaiBdntnlfaind}. 

M.  TBidtau  flitremarţuet  qtfft  aitive,  qnmqnlB  ranţoent,  qae  l'acta  «a  loMoteeiMfi» 
remyreinte  d«  la  folfOi  Alnsl,  nne  fenune,  ^ris  aVoir  taâ  soa  enfaiitţ.ia  CQa|)e  an  HMnaa 
et  te  (alt  beaillir  daiM  om  năimita  «rcb  des  efaoux.  L'abnnoe  cMstatie  dtt:tDiit  aMUa  iff» 
rent  «o  eaeM,  le  ehotx  iniMciA  da  la  victime  pearoit  aiuri  dteoDcer  h  |i>le.  fl  toteap» 
dant  bian  reemDeNre  41»  c'estlnetns  dans  la  natura  de  .VaotiwetdlaoBlMioiBeoiutaeaqtl 
Tentourent,  que  dans  Ies  dlspositions  morales  «t  iateUealneUfia  dfllInaQlpâ  aonoiiaâ.ioa«B» 
men,  qoe  Fesprit  imfaera  ies  motib  de«aa  jogcmant. 

La  troisifeme  pârtie  est  telattro  ^  l'appntaiation  iaâdkorl£ga)«  do  «hM|ne  gauv  de  Mie  ci 
particalier,.!»» d^MBsâriootles'iboriMS  da  jDitrea],  «i  wx»  parlq^ns  4e  tovtoa  Ies oitJforiH 
d'alMnb  4ue  renferaae  oelte  pârtie.  . 

Od  (Mtinptced  J»  i>eaoin  d'use  dasaifioation  nowlQKiqffe  un  prişoue»  d'on  «aii  mal 
nosobre  de  fonnea. 

L'autear  adopte  ceils  gto^^emeat  acdeptite,  m  aigmt  am  de  DOtar  les.diftaUit  qaUt 
a  toiqoart  r«Dcontr6et  jiaqq'â  prtent .      . 

Hăis  Ia  mădeoine J^^,  qni.doit  aiutont  nous  prtectmper,  ayaat  pow'  kot  d«  ăiUnim 
la  capadliâ  et  Ia  responaafoilitâ,  rantaat.salisCilt  h  ses  exigepoe;  ea  âtaMiMantfuatra  pvâa 
clasaes  oaract^ria^ea  :  la  proipiâM,  pfeu-  ta/aiMess$  «TcspKft  d'pd  r^wtUam  rineapadli  pba  ol 
moina  eompUte  da  nndividaţ  la  di^iMe,  par  ^  imp»Ution*  instin^vett  d'oii  dâriieatdM 
actes  qui  qe  apDtpaa  toajonra  ea  rapport  avec  daa  idies  d^Urantes^  maia  dana  laiqaikla 
volont6  inooDaeiBiite  est  diriete  ea  dominâe  par  oue  forca  irr^til^ ;  ia  troiai^me,  par  difi> 
reotea  formes  de  «tttfrat  atergant  aur  iea  «tas  das  inflnPBewi  ym6efn  l«i«aattiâiiie,.e«fia,  |* 
la  HtmulMtipn  d»  bl  faiits  •      >l 

La  ialblBBe.d'aBpTit,  qui  oopiprend  piua  «pteialaniattt  Ies  idiots  et  Ies  ImMeilM.  icUâk 
pa^renee  dans  1^  condaita;  llezpertisa.deit  porto-  anr  Iea  actes;  t^M  daes  la  Fapproebewit 
et  la  oomparaison  de  l'aele.avcc  la  natn»  noitale  de  calat  qui !'«  owunis  qii'il  liant  elMckv 
Ia  solutioo  dn  proUteia^ 

Lea  esp^ees  de  folies,  caraet^riatei  par  lai  ixapuIsiiHia  iaatiootives,  au  ponbra  de  ini: 
1°  Ies  âpileptiqaes,  2°  Ies  idiota  et  ies  imbdcilBS,.  3°  lesd^nârâs  et  Ies  «xAentriquaa.  A'  ki 
alcoolisants,  5*  Ies  hypochondriaques,  6°  Ies  byst^riques,  7°  Ies  femmes  enceintes,  tr\U 
femipes  râceBune&t  aoooaofcâea.ou  Bomiises,  rtuniaseat.  des  faua  «tocBsiVBoaeBt  daqganiB. 
N<x»  oods  arrtterona  plns  partiouUkreakentaur  lat  ^eptiques,  laa  d^giioâria  «t  lat  «a» 
trlqoes.  Ies  akoolisants  et  Ies  hysUiiquea.    .  1 

Geat  BOUTent  lorM[Be  râpilefune  est  botnte  an  p^t  mal^  au  «împle  vartiga,  ft  wm  akaiMi 
parfois  mâconnoe,  qBe  s'accomplit  l'aote  sofidain^lirusqiier  ijcrifticki,  QUiipavt  Mm  teaearta 
Laattendu  at  inaxpUqu^  dn  peasant  la  pios  iooflknaif,  >aaM  qo'aiMat  «■  aprta,  ii  j^  aitb 
iBoindţe  signe  d'altăretion  dea  fiutultâs  inteIIectueUe&  M.  Taidieu  cite  l\)biarvation  d'oB  fl» 
gbtrat  qui,  an  pleine  andience,  sa  lera,  et,  .oeatre  le  nur  du  pr^in,  aatisftt  lua  bena 
natural,  et  vint  nprendre  aa  place.  Dans  ces  dernaferea  enDâ(8<  00  a  appal^  ratteation  aur  lai 
JBWtinenee  d'urine  nooturoequi  a  mia  sur  Ja  viate  das  âpilepsies  larvâ^. 

Poar  bieo  joger  cea  cas,  ii  na  faut  ji&s,  Bâparec  Tacte  InHu^me,  de  r^at  atwtal  de  celoifu 
l'aonnnplltt  il  importe  done  de  Uen  diatingoer,  au  paint:de  vua  d«  ia  reipoa»abilit^«  r^ţOei^ 
tiqne  qui  ob^it  k  Ia  micbanoeti  de  son  caraeii^rt,  a  t'eroportaiMnt,  4e  J«  coltee,  i» 
restant  intacte,  de  celui  qui  est  dans  le  paiozysme  âpileptique. 

A  masnre  qn'oa  Sfanoe  dana  Tătude  des  tjpea  das  mia^  intellBotDeye*„«t: 
leaquels  doivent  porter  ies  investlgationa  d«s  mâdocins  l^iafesi  ies  caraotftraa  aont  (kl  plaiai 
ploa  dtiloata  li  Misir.  Las  descriptions.  ginărales  davatnoent  imposaiUeat  et  o'fat  daw  M* 
galeria  da  portraita  qu'il  conrient  de  plaoer  Ies  d4g^a#<la«  lea  ascentriquea. 

Ceanaiadea,  dit  U.  Tqrdieu,  par  I'ensenible  de  leur  via,  rasoentricit^  de  i«ga-  «unduite,  k* 
ddbillances  de  laur  oature  jnoralt,  leur  d^faut  abagiu,  de  jugemenţ,  rinconscifaoâ  siBtMit 
de  leurs  actes,  rentrent  I6gitimement  dans  Ies  padres  d«  la  folie.'  II»  pf  uinţQl  av^  qnlpi 
qualit^s  snp^rieures,  une^loeutioo  {acilej  ^es  aptitudes  aftisUques;  plusieura  m^nea  aoai 
găoâreus,  oQurageux,  mais  la  plupart  sont  encliQS  au  m«l,  et  s'y  («oipiaisent  d^futant  pbv 
quHls  manquepţ  abşolupent  de  seqs  moral.. Un  des  lra|ts  de  la  Itoion  de  ce  «eos  est  turn- 

(t)  Panii  Zacc)iia!,  QwBştionum  medieo-Ugalium  tonuu  ifiriiw  exhib^  oonţiit'a  «freiaonia  cw 
ofMiaaH*  wcr«f  Hotm  Romarue  ad  mattriai  medico-UgaUi  pertinşntigî  deettio  seennOa^  p.  n|  k  Mt- 
îndes  raruiii  itotabUium;  viOe  dm*n$  ei  dmOntiă.        '  '      '     .  '  , .:   ■^  ^-  i  ■ 
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acniMit ««Mkiftenitt'sitekeBt i  Inu» pc6l«iidnai>er9âcqteun]  fls  d^oieot  oloi^oent  ftis 
plm  0%italH|iencie  poar  itonner  eet  eoneB^  que  pour  arrirer  &  im  but  {hictueas.  C'eitpoar. 
en  qa'oniAbrM  letjmotii  de  mani*  saiw  ddliie,  de  monoRanie  r^jsonnante,  de  foli«  ăn  actet, 
dâ  Uje  Bomb,  i)a<ib|ielltteUla,'  etc..|)i  aont,  «q  gtoâi^U  Ie  dâa«((poir  i»  lemn  bniUw 
et  Tellroi  des  asiles. 

Lm  pudonk,  a  âcitti  Ledret,  quaad.  «Uea.aont  portâes  ă  Ptescte,  sont  d«  vârjtable»  Iblias. 
ML  Tardicn  Kjatu  oette  dotlrinei  maia  si  Ies  passions  ne  aont  pas  des  l)oliM,eIle8  ;  diapoaent^ 
et  rhresae  ait^e  e»  naaâm,  Us  impuMoBs  faiitioctives  ne  aoat  pas  moina  tr^quentea  dana 
le  type  devakxwlisanii  qiadans  Ies  {irteMeota.  Un  d'eux,  ea  aortant  de  cbet  lui,  apr^  evoir 
battu  sa  temma«  Ies  enfiants,  et  tont  .«aaa6  dans  son  tn^ge,  donae  «n  coup  de  biton  k  un 
passant  ioofltoBtr,  qn^il  rettcentn  daw  la  rue,  aans  provocation,  et  c^rtainement  sans  plus  de 
oQBMjeiiM  qoe  IMpUepUqoB  (pd  frnppe  de  am  cotţteaiţ  ouvert,  !»t  dana  des  drcoastaoeea  abso- 
lunent  idaotiquei..  : 

-  Pcnt  pronopoar  tot  i'âat  nentil  des  akâoolisants,  mission  pieine  de  pirUs,  ii  fant  s'attacbsr 
h  renseniUe  de  eaiwtl^ţes  qft»  Tanteur  a  soigneusement  ânumărâs  (p.  152),  etenrapprocbant 
le  fait.inoriiBi&â  de  oet  tM,  on  est  en  droit  de  dâdder  si  Tinculp^  ne  doit  pas  4treconsfd6râ 
comme sntiâremant lihreet re^xmsable  de ses  actes.  Si,  en  outre,  ii  existe  una  indiffârence 
afasploe  ebej  raleo&lisanl  (|ni  a  oommw  un  acte  punissable,  uoe  insoucianae  p<u-l6e  au  pins 
haut  degr^,  s'il  se  comporte  dans  la  prison  comme  s'il  âtait  chez  lui,  ne  semble  pas  com-> 
pnpdra  4j  (piei  ii  est  ezpoed,  ou»  s'il  le  sait,  ne  s'en  soucie  en  aucune  mani^i^  ce  sont  des 
aigasfe  taportanta<pii  ne  foit  pas  de  tont  ivrogne  un  fou,  mais  un  type  moralement  dâgradâ 
que  rexpert  pourra  reconnaltre  comme  inoonscient  et  irresponsable. 

Ii%}st6rie,.ooga|iHqaie  de  la  folie,  alteint  anssi  1«  YOlont^,  altare  las  facultâs  morale*  et 
proToque  des  impulsions  instinctive& 

Lss  dispesMion  dntiqties  dea  bjBtdriquea,  alKa^  <m  non,  exigent  one  attenlion  s^rieuse. 
n  ftmt  distingver  tommipbtiMnie^  vtfritable  fureur  utârine,  du  dâr^lement  de  Timagination 
et  das  sena^  lie  aigne  vraimoit  dominant  de  cette  forme  de  la  folie  «st  la  perversion  dea 
facnltte  affectives  et  de  Ia  sensibilii^.  Les  hyst^riques  ont,  en  ontre^  on  besoln  de  aUnulation 
iastinctiTa  et  ruf  e&tralneaent  i  aentir,  sans  int4rit,  S9«s  objA  On  a  vu  tnut  rtoţmment, 
dans  «n^  ooawnt  de  Gaacogne,  une  jenae  fiUe  «e  dire  viotjme  d^  violenoea  inoules,  et  son 
ptoe,  abaad,  portar4evaMl«  justice  une  dâaoooiatioa  dopt  jl  se  repentjt  si  violemment,  qu'il 
rail  8n  A  aea  jMra.  bas  dtagers  qoe  peuvent  falre  oourir  ceş  malades  d&ns  las  asiles  sont  tels, 
qu'il  DB  fant  junaiakB.,viiil«r  sans  ttoMins.  Lorsqu'on  loa  examine,  U  importe,  indâpendam* 
ment  de  la  consid^ration  de  Tacte  en  Iui-m6me,  de  t«nir  oompte  dos  4i8p«aition8  mwalea  et 
dsa  lignes  caraotâristiqmB  da  rafretstion  byst^ique.  ■ 

Relatireaieat  aux.femmea  «aceintes,  en  travail  eu  rdowunent  accoucb^,  i]  est  indispen- 
sabie  de  recbHCher  s^il  existe  une  penreraion  dea  faonltâs  morales  et  dea  impul«ioQB  insUno- 
tivM^  de  pM»dir«  note  des  sRtâc^nts,  du  caractere,  et  de  s'assorer  s'il  j  a  ane  alt^ratipn 
dviieiite  d^.Ia  volont^  qui,'Si  elle  n'est  pas  dominâe  par  uoe  impulsion  irrâsistible,  ofTre  ua 
44f«pt  dQ  iMsVince  tporale,  qni.  atttoue  «t  peut  m^e  annuler  leur  responsabilit^. 

I^  tTQJM^  pârtie»  âtabliţ  par  M.  Tardieo,  est  l'apprăciation  des  dUTârentes  esptoes  de 
d^lii*^  Mefsant  aur  les  actes  des  iniluencea  varites,  et  h  aimulation  de  h  fblje^  Aa  premier 
gixtope.appattienasnt  les  maniaques,  lea  monomanea,  les  Ijp^maniaques,  les  persâcut^,  les 
fous  psiraiytjqueset  les.somnambiUes. 

U  I»pt.d4in09tr9r  dA^  ces  ca«  que  IVte  a  M  comrois  sous  l'influence  du  dâliro,  pas  plus 
qiift,poar  l'effet  {natantan^  de  la  folie  impulsive,  l'auteur  n'admţt  ici  la  foli$  transitoire,  II  insiste, 
sqr  la.n^cessi^  ppur  la  m^^cin  li^te  de  toqjours  reconstituer  l'âtat  mental  tel  qu'il  exi«tait 
aq  joBonent  op  î'acte  incrimina  a  M  commis,  et  de  toujours  rattacher  cţlui-ci  «v  d^iire  qui 
eo  « <H<[  «n  rialtti  la  pnnoipe  et  Toccasion, 

Gtft  pow  tea  foqp  partiels,  monomanes,  n^lancoliqttes,  pers^cutâs,  qu'oq  a  mnde  peine  j^ 
£Bir&  prtvaloir  los  donnâea  de  la  scienoe,  et  que  de  pauxrres  malades  ont  ât6  vicUmos  d'ţrreurs, 
judiciaires. 

.  li'id^pţddwiişante  de  I9  f^^  partielle  se  ddtache  sur  nn  fond  g^n^ralement  et  primitive- 
QMSRt  alt^,  «t  ce  disordre  n'est  que  la  note  la  plus  âlevâe  du  dâsaccord  profond  qui  a  lien 
eqtrei  les  difliirentes  faoultâa  iutelleotuelles  et  Dorales>  Cette  conception  dâlirante  ne  doît  pas 
ttTQ  «wfondufl.aveo  l'impulsion  iastioctive.  I<es  actioos  des  monomanes  dârivent  de  leur 
idâe  fixe;  celles  des  fous  instinctiis  sont  les  cons6quences  involontaires  d'uno  impulsion 
irrMştible. 

I«  ptasNquentdes  d^^res  partiels  «st  le  d41lre  on  la  folie  mâlancoliquQ,  auquel  appartieot 
Ift.'dâUre.de  penito«tion<  Ce  ââlire  peut  rev6lir,  dans  quelques  cas,  la  folie  francberaent  homi- 
cid6.  U  prend  tifc8>«ouveiit  le  maaque  et  la  couleqr  des  opinions  politiques  de  IMpoque,  et 
c'est  ce  qu'oD  «  suctont  observa  de  nqtr«  tenps  9(1  |«a  fous  p^n^outâs  se  sont  tr9i»(pii»â9i «» 
perstoiteurs. 
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Un  trăit  comnmn,  qui  est  Ie  fond  de  Ia  folie  triste  oa  mâhteoOqne,  est  Ia  d^preasion  gfat- 
rale  des  facnlt^  intellectnelles,  en  mtaie  temps  qn'oiie  concentratioD  htUtpelle  âeleonpen- 
sâea  d^lirantes,  et  un  dâfaut  absohi  d'expansion,  d'ob  sortent  ă  an  mament  dannâ,  nat 
avertissemeot,  dies  r^solntions,  en  appaience  soudaines,.  en  iitalitA  longtempg.mAriei,  qnise 
traduisent  par  des  actes  violents  et  piarfois  irrâparables. 

■  L'expert  doit  avânt  tout,  dans  Ies  faits  de  ce  genre,  s'âttacher  b  d^gager  ildte  fiie.  H  reeob- 
naltra  qu'U  n'existe  chez  ces  malades  ni  Iteion  de  la  volonti,  ni  impubions  irrteistibles,  u 
vrai  sens  de  ce  mot;  mais,  au  contraire,  qoe  le  raisonnement'  persiste  avec  oette  partkaU- 
rltâ,  que,  s'appiiqaant  aux  idfes  Ies  plus  Daosses  ou  condptt  par  ies  haUncinations  et  ks  iUn- 
sions,  ii  enbDte  des  dMuctions  ă  Ia  fois  logiques  et  inseastes  qni  .condnisent  aux  actes  trte> 
graves  signaKs  par  Tauteur,  et  dont  tous  ies  aIMnistes  ont  olMorvA  de  si  cmels  exempka. 
'  Noos  dirons  seulement  quelqnes'mots  sur  cbacun  des  trois  tots  suiTants.  ta  folie  put- 
lyliqne  est  a  prendre  en  conşid^ration  par  tapport  &  Ia  perrerslon  des  bODltte  moralei  el 
ătfoctives  dans  sa  p^riode  prodromiqne.  Le  somnambuUsme  esf  un  6tat  pathologiqae  coastito- 
tionnel,  qni  a  ses  ant^dents,  sa  marelie  et  ses  signes  diagnostiqaes  proftes.  Le  iait  eaţital 
de  cet  âtat  est  Ie  d^faut  de  consdence,  avec  conservation  de  Ia  votont^  et  de  la  mtautn,  wu» 
souvenir  an  r^veil,  des  rSves  sous  l'influence  desqnels  le  somnambale  a  agL  Enfin,  Tâtat 
interm^diaire  entre  la  veille  et  Ie  sommeil  doit  aossi  appeler  l'atteutioa  de  Texpert,  parce  qoe 
dans  cette  lueur  confuse,  des  actes  râpr^hensibles  penvent  B'acoompHr. 

La  simulation  de  Ia  folie  qui  forme  le  second  gronpe  de  Ia  troisÂme  pârtie  a  iiAtmMifU 
l)eaucoup  de  coupat)le8;  elle  6cbappe  nâanmoins  trâs-rarement  fc  {'(dwervatini  dn  ntdecin 
alieniste. 

La  folie  mtiancolique,  et  surtout  T^tat  de  stnpiditâ,  sont  Ies  formes  de  PaiiteaUan  siinaUe 
Ies  plus  fr^quentes  et  Ies  plus  difiSciles  ă  d^couvrir. 

Un  caractâre  excellent  et  tout  ă  fait  medical  de  la  simulation,  c'est  le  d^nt  de  corrilatiMi 
entre  Ies  sTmptdmes  Ies  plus  năcessaires  et  Ies  plus  constants  dn  type,  adqpt^  par  le  nnadi- 
teur.  Aussi  on  ne  troavera,  cbez  l'idiot  et  nmbteile,  ni  intermittence,  ni  consbieiioe,  mtaie 
momentanâe  de  la  pesition. 

Le  premier  inoyen  pour  arriver  ă  Ia  d^uverte  de  la  simnlation  est  de  bire  transfirer  IIb- 
dividu  dans  un  asile  d'ali6n4s,  de  Texaminer  et  de  le  faire  examiner  iongtempe  d*a|»te  ie  type 
qull  pr^sente.  On  doit  rechercher  Ies  causes  morales  et  physiques,  eriginelles  et  bMititatas,  m 
acqnises  de  la  maladie,  la  marche  qn'elle  a  suivie,  et  sonmettre  ă  l*u)alyse  la  plot  aârtee  tes 
diffărents  symptdmes  des  troubles  intellectuels  et  pfaysiques  qoe  te  simi^tenr,  dans  Ie  second 
ordre  de  Ibils,  est  impropre  ă  reprodoire. 

Le  sommeil,  le  răveil.  Ies  d^ordres  de  Ia  sensibOitd  et  de  la  myotflitA  sontă  ttuSiBt. 
D'âpr^s  Laurent,  la  flgure  du  simulateur  prăsente  un  dâfaat  d'inrmonie.  La  ruse  et  la  dM- 
mnlation  des  vi'ais  fons  ne  doivent  pas  6tre  confondoes  avec  Ia  smolation  des  frax  alitete 

II  importe  encore,  dans  Tapprâciation  ou  la  r6alit6  de  Ia  folie,  de  tenir  eoinpte  de  trob  dr- 
(!onstances  qui  peuvent  se  prodaire  principalement  chez  Ies  individos  sous  le '  coup  d*i»e 
accosation  criminelle.  La  premiere  consiste  dans  ce  fait,  que  la  folie  pent  se  d^velopper  dau 
ies  premiers  temps  de  Ia  sdquestration  et  ă  Toccasion  m6me  du  crime,  qui  a  Hi  commii  dans 
un  4tat  sain  d'esprit  La  seconde  est  purement  pathologique,  et  dipend  dt  Ia  transiiinBi^ea 
qui  pent  snrvenir  dans  certaines  formes  de  Ia  folie,  et  des  modifieations  natnrelles  et  qioiit»- 
nâes  qui  s'opărent  dans  Ies  dispositions  intellectnelles  et  morales  de  celui  qoi  en  est  atteht 
(folie  ii  donble  forme,  attaques  de  manie  pdriodique,  de  d£lire  aigu,  qni  Surviennent  pavMt 
dans  des  conditions  telles  que  Fon  serait  porta  ă  Ies  croire  simulâes).  L'6tude  des  ant^eMoti; 
des  iMments  propres  &  chacune  des  formes  de  la  folie  et  de  lenr  marche  particulidre,  pemei- 
tra  d'^viter  toute  confusion.  EnQn,  ii  est  possible  que  la  simulation  de  la  folie,'  en  te  pto- 
longeant,  amtoe  un  affaiblissement  r^l  et  une  penrerslon  de  Fintelllgence  et  dea  sâHtoeita. 
Nous  avons  recueiUi,  ii  y  a  bien  des  ann^es,  un  fait  de  ce  genre,  arrivâ  k  des  marinis,  priHft- 
niers  sur  Ies  pontons  anglals.  Renvoy^s  en  France  par  suite  de  cette  ruse,  on  fot  oUigA  derlM 
placer  dans  un  asile,  &  leur  retour. 

La  qnatrifeme  et  demi^re  pârtie  du  livre  rânnit  une  collectfon  trfes-importaMe  4e  mpiutta 
sur  des  cas  de  folie.  Celui  de  l'avocat  Sandon  ne  peut  laisser  aucun  doute  tonduat  mA4M 
mental  et  foumit  ui  exemple  de  plus  de  la  conSance  qu'il  fant  avoir  dans  Ies  rAdts  âfe-ftq|#- 
trations  arbitraires,  pnbliâs  par  Ies  joumaux,  d'autant  plns  que,  dans  cette  cireodafaNvk 
prenve  est  palpable.  ■      ■'  -n 

En  terminant  le  d^pouillement  de  Vitude  midieo-UgaU  sur  la  folii  de  H.  Tai<ffiMlj4|ft 

I& 


nous  avons  suivie  page  par  page,  nous  n'hesitons  pas  &  dire  qne  nous  n'avons  paa  < 
un  arlicte  &  c6te.  Nons  avons  pense  que,  pnisque  cette  pârtie  de  ta  sciesee  4lait  «t  pMl 
due  parmi  nous,  qnoique  tous  Ies  m^ecins  pnssent  etre  appelăs*  ă  dăpoaer  divaotf 
naux,  ii  taliait  leur  indiqder,  dans  un  joumal  beaucoup  Iu,  too»  Ies  sujets'tffli  nritnaftWr- 

iu.    •■ ' 
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(Ktn  soumis.  Notre  intention  n'a  etă  aucunement  de  leur  en  donner  Texplic^tion  d^taill^e, 
ipusi  df  lem  numtrer  la  nâcessitâ  absoiuedţ  la  chercber  dans  le  livre  lui-mâme,  qui  est  cer- 
MiDlCBIiQnt.ceiqui  a  iti  ferit  dans  notre  pays,  pour  la  premifere  fcţis,  de  plus  clair,  de.  plcw 
Ivr^ţUet  de  plus  instructif  sur  Ia  mâdecine  16giale. 

A.  Bbierbe  de  Boisvovt» 
r.'i  J'ui.M' '   .1  '  i:,  ,  '■    ,  I 

;    ^CABBMUÎS  ET  SOCmTfiS  SAVANTEŞ  ,,    ' 

ACADEIIE  DES  SCIENCES 

Dans  ravant-demi^re  s6ance,  M.  le  docteur  Jeannel  a  pr^nt^  lin  m^moire  fort  important 
inlitnlâ  :  RKherchţ*  ■'"''  Io-  productîon  tudvtreUe  des  azotates  et  des  azotites.  Applicalion  de 
Cengrats  tiiiniralk  l'horticuUure.  Nous  le  rfisuinons  aussi  brievement  que  possible  :  Les  pre- 
.mltoeş  eaux  dont  on  lave  la  terre  v^gâlale  ou  le  terreau  dans  l'appareil  ă  d^placement  four- 
njssent  toujours  la  rdaction  des  azotites.  II  faul  employer  en  moyenne  iine  quantitS  d'eau  dis- 
tillfe  ^alfi  ft  douze  fois  le  poids  de  la  terre  ou  du  terreau,  pour  que  l'eau  de  lavage  cesse  de 
fouroir  la  r^ction  des  azotites.  La  terre  âpuisde  par  l'eau  distill^e  6lant  s^cliâe  ă  l'air  libre 
OH  â  l'dtuve,  rfenpfere  les  azotites,  facilement  reconnaissables  par  le  r6aclif  de  Schoenbein 
dans  Ţeau  dont  on  la  lave  de  ncuveau.  Ainsi  les  azotates  se  forment  dans  le  sol  arable,  sans 
l'intervention  de  rammoniaque,  aux  dipens  des  ti^ments  de  Tair  seuL 
,  La  terre  de  bruyfere  et  les  sols  sablonneux  qui  ne  font  pas  efTervescence  avcc  les  acides 
ne  rfeup^rent  pas  les  azotites  par  Ia  dessiccation.  Mais  si  on  Ies  addilionne  de  carbonate  de 
chaux,  qu'on  les  humecte  et  qu'on  les  fosse  s6chcr,  Teau  dont  on  Ies  lave  ensuitc  fournit  la 
r&iction  des  azotites.  En  faisant  passer  ă  travers  Ia  terre  v6g^lale  ou  Ic  terreau  dpuisds  par 
Teau,  une  solution  d'azolate  de  potasse  et  d'azotate  d'ammoniaque  ă  cinq  milli^mes,  les  azo- 
tates soni  retenus;  un  kilog.  de  terre  văg6talequî  exige  cnviron  la  moiti6  de  son  poids  d'eau 
pour  (tre  humecte,  garde  environ  les  &/5  des  sels  solubles  contenus  dans  Ie  premier  litre  de 
solution  d'azotate  ă  5/1000  qni  le  traverse.  L'azotate  d'ammoniaque  est  retenu  par  la  terre  en 
plus  forte  proportioD  que  l'azotale  de  potasse. 

En  somme,  l'humus  calcaire  ou  la  tel-re  vâg^tale  en  s6chant  determine  la  combinaison  des 
dementa  de  l'air,  sans  intervention  d'ainmâidaque,  k  I'âtat  d'acide  azotiquţ  ou  azoteux  immâ  - 
dialement  saturăs  par  la  cbaux.  Ainsi  s'explique  la  stârilită  des  terres  priv6es  de  chaux,  la 
8t6rilit6  des  tourbes  pures  et  l'ufilitâ  deâ  amendements  calcaires. 

L'azotate  d'ammoniaque  apportâ  paf  lia  ros6e  et  la  pluie  est  retenu  par  l'humus  dans  les 
coucbes  superilcielles  du  sol.  Les  azotates  sont  incessamment  renouvel^s  dans  Thuraus  a^re, 
en  raison  des  altematives  naturelles  d'humiditâ  et  de  s^cheresse  atmosphdriques.  Les  azotates 
ou  Ies  azotites  form^  aux  dâpens  de  ratmosphfere  par  Thumus  calcaire,  sont  r^duits  par 
l'humus  lui-m6me  et  par  les  d^ris  v^ătaux  ă  un  âtat  d'oxydation  inlS^rieur,  qui  prepare  pro- 
bableinent  Tabsorption  de  Tazote  par  Ies  radicules,  et  c'est  sans  donte  ainsi  que  I'acide  azo- 
tiqne  se  laisse  remplacer  peu  &  peu  par  I'acide  catibonique  de  l'air. 

Le  renouvellement  des  combinaisons  oxygin^es  d'azote  dans  l'humus  calcaire  est  un  fait 
catntal  qtxi  reiid  compte  de  Ia  fertilisation  exceptionnelle  des  terres  par  leb  altematires  iri- 
qneates  cte  pluie  et  de  cbaleur  s6che,  comrae  en  1872.  Cesaltematfves  ^qeivaleiil  ă  un-apport 
^KOgtais^  II  retid  i^lement  compte  de  l'accumulation  des  prindpes  fertilitant»  dans  les 
jaobM«6,  ainsi  que  des  boia  efTets  des  labonrs  et  des  binages  qni  muttiplieat  'Ies  snrfaces 
expos^es  aux  altematives  de  sfeheresse  et  d'hnmidit^. 

M.  Ie  docteur  Jeannel  trouve  dans  Ies  idăes  qu'il  expose  et  dans  les  expâriences  dont  ii  a 
mis  Ies  sujets  sous  les  yeux  de  l'Ac^d^mie,  Ia  confinnation  de  ce  qu'avanţait  M.  Boussin- 
gault  en  1856,  k  l'occasion  de  ses  exp^riences  sur  Ia  vâg^tation  de  I'Heliauttaus,  lorsqn'il 
disait  que  la  plante  assimile  des  ftKmeots  min^raux,  et  n'a  pas  besoin  d'un  sol  contenant  une 
mati^re  organique  putrescible. 

J'y  trouve,  quant  &  moi,  l'ăclatante  confinnation  des  id6es  de  M.  Victor  Mamhand  dont  j'ai 
dit  nagnferes.  quelques  mptş  dans  ce  journal,  ăcetlemâme  place.  Le  sol  terrestre  doit  4tre 
considera,  selon  M.  Marcliand,  comme  un  corps  poreux  capable,  en  cctte  qnalitâ,  d'absorber 
et  d'emmagasiner  les  gaz  atmosphăriques  qui  sont  Ies  vâritables  aliments  des  vâgâtaux.  Les 
recberches  de  l'observateur  que  je  cite  avaient  porta  principaleraent  sur  Hacide  carboniqne; 
mais  ii  a,  toutefois,  neltement  indiquă  que  la  nature  dilTârente  des  terrains  devait  exercer  une 
inflaence  diverse  sur  l'absorption  de  cbacun  des  gaz  dont  se  compose  l'air  ambianl.  M.  le  doc- 
teur Jeannel,  qui  ne  connaissait  âvidemment  pas  les  travaux  pour  ainsi  dire  in^dits  de  M.  V. 
Harcband  h  ce  sujet,  et  qui,  d'ailleurs,  âtait  placa  ă  un  autre  point  de'  vue,  arrive  cepen- 
dant  au  mame  râsultaL  Dans  ses  exp^riences,  I'azole  atmosph^riqne  est  absorbd  directement 
par  le  terreau  poreux,  et  flxâ  par  la  chaux  contenue  dans  ce  terreau,  conune  l'acide  carbo- 
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BiqneitAit  absorbi  dans  Ies  exp^riencesde  W.  MardiaAjL  tMnimeiisii^fl^iMM'SMMSKfdi^ 
Tx&e  ffeapttţance  saqs  poreiUe  pour  la  prodtt^tioii  clgritole,;  «'«eţ-^'dlre  pettt  6  iik&cMI 
naţionale  mkiob,  iak  parait  flone  surle  ^int  d^eiiţl^  Oans  lise  ţofe  noavtU^  et  IBAM^ 
grâce  auz  eiforts  de  ces  deux  exp^rimentateon  ri%^ietii  etdfcâi^iSs.  Je  saitto  MtOttA 
qn'ils  pusseM  se  niettre  en  ^appon  et  se  communiquer  mutuellement  Ies  rteoUats  de  lenii 
iuT88lit}atkmi)."  Ii  apparlieiuioiil,  d'ailiearst  tow  dsari  ruiiuta»  'Hr'te  uwitoui '  IWiiiwJ  <i* 
inspecteur  de  la  pluâmacie  miUtaire,  sţeinl^redtt  Copsiil  ;jdqtiptt  jiH.'  Vv  Maichand  vA  lien- 
tenant-colonel  du  Gânie.  _J '     C  Maxîmin  Ijsrauuii». 


JQURNAţ.  DES  JOjDfOIAUX 

fiole  sur  line  'nauvelle  sonde  pour  lexploralion  des  plaies  compbqueei  par  la  pttsinet  tTm 
projeclilc,  par  M.  Sabazin,  mădecin- major.  —  Depuis  que  M.  NSlaton  raig  en  pr^sence  dt 
Garibaldi,  imagina  le  fameux  stylel  qui  dteouyrit  sa  balle,  bien  des  essaia  de  perfectionne- 
ment  ont  616  faits  a  priori,  surtout  depuis  Ia  derni6re  guerre.  De  lâ,  Tînsocces  do  pios  grand 
nombre.  La  r&iclion  chinilque  et  la  rtaclion  61ectrique  Onl  6tft  tentdes  lour  &  tour.  Plns 
simple  est  la  nouvelle  bougle  molie  de  M.  Sarazin.  Elle  se  termine  par  un  petit  ii  mdlalliqne, 
c'est-ă-dire  I'extrâmitd  d'une  sonde  de  femme,  fix6c  solidement  au  moyen  d'une  cfateviltei 
Molie  el  flexible,  cette  sonde  pdnfctre  facilemenl  dans  Ies  trajets  sinueux  et,  fistuleux,  et  pro- 
duit  un  choc  aussi  sec  et  net  que  si  elle  6tait  rigide  et  mdtallique;  r6v6lation  que  ne  doDoeiil 
pas  Ies  sondes  en  caoutcliouc.  Deux  observatiotis  montrent  sa  sup6riorit6  pour  Ia  ddcom-erte 
des  balles  aprfes  un  temps  considdraJjle  de  s(ţjour  et  de  nombreuses  explorations  vainfis 
(Recueitde  med.  et  d*  cfar.  miUta,irts,  aoW).  — ,P.  G. 

'  FORMULAIKE 

'   <:;^VanrBOBfi  DICI^TIQin.^^0B6tli      '  '   '     ' 

Kâsine  de  ^alac  pulviris^. ..  ...  j',  .  .       â  graâinliei.   , 

Gomme  laque  pulvferis^  .  ..■,,,,.'.',    Ift    '—       .'    ' 
Cantharides  pUlvSrlsâe^  ....  .  .  .".,. ' .  i^      -r-      '  .  ' 

Bhubarbe  pulvârlsâe^ ......  .'.  .  .  .      W     — 

Cochenillcf  pulvăris^e  .  ,  .  .  .  .  .  ,  .  .  .'     'a,'   ^ 

Alcool  rectifl^.  ..............!  96      — 

F«ites  mac^rer  deux  jours^t  uUrez.        ,  ,       ,.  ,  ^ , ,, 

De  30  A  60  gonltţs,  le  uiatm  et  le.soir, dans q^elguei cuflierto d*eau  sucrăe,  jpour  iae^iliei 
r^miasion  des  urines. -r  N.  G.  ,    , 

■    '       ,      llJ'l      !'"'       '  ■■!         III.    |l     illW      I        II  f     .1  ^    ■  ■■  ■  nil    ■     r        I  T        ..^     .  1^..    i     wwi     ■■  fi        II   I     I        III    a^^E— 

Ephiw^rMe»  MMicMljM»  I- Sp  NovcKME  1681,. 

Mieolu  BUain  mewt  &  Paris.  II  anit  liM  deeteur  de.  la  Y%9M.  dtt  (tete  (i6  janvi»  lfi7l)t 
imfesBCur  de,  {duumocie;  di^en :  (leu-lfiSD) }  eeoaeiir  <1601K.  U  rewlit  âe  :telfl.«nJBai  qs'w 
avait.  lliabltude  de  rappekr  YIMas  de$icoUt.  De  fius»,  EUain  AtaUpoAte»  Oa  ft  da  Jad  dai 
âoMUto  (i671>;  lesqaels  o«t  Ai^xHA^iB  de  nos  jOUr»  (18S2(  iiHLB),  par  tLjAclk  G«Dt7.  Get 
Bonnets  d'EIlain  sont  au  nombre  de  90,.âiatribaiS  en  dau  Uvtestet'fldresaM*  fiustactie  6a 
Bellaf  ^  6vique  de  Paris»  —  A.  Gb.  >.  ■:.::..  .'    i. 

'.       '!   '    '    'I    .■!'  •  f t'l    ■■'    ■/■■■■,"      •■<■•• 

•T-VAaotttttivn.franţaiu  emtrie  (abm  da  MittM  miMolipUB  tiendra  w  doiuitpii 
r^nndon  gâoârale aoQoelie  lediuanebe  i"  dâcembre»  k  &  bsuraa  dtt  Miff i/f, mţ  iiVMiuftt 

au  8i6ge  de  la  SocUti  d'encowagement.  .:.>'). 

OttbRK  Dn  jOub  :  il 

4«  Rapport'dtt  Secr^alre  gCi^ral  mr  Ies  travaox  d«  ToBtivn  ae|M>iB<8t  fiitiâUloilţ<  <> 
ir  tlections,  fl'U  y  a  Ueu,  id'un  iuead)re  du  bureau  et  de  tivit  lUMiMfes^u'wâiaet^i 
&*  ll^vlsioAdesstătiitsetdar^letnentlttttriettrt  .         •    ' 

:   4*  COBtouDieatibnf  divertes.  ; 

"-  M.  le  docteuf'Oidmus  commetK^^ra  uu  tOxffi  d'^kMridtlâ  ţn^dicâlfţleinardi  it'd^IctitdfaK 
ă  &  Jieures,  ă  l'fttiole  pratlqiie  (amphlthdatre  n°  1),  ^t  le  cpntlbuen  leii  tnât^  e(«Ăatf 
saivants,  a  la  mfeme  heure.  ,.„'■'• 

•   ..:...    JA  u...  ^.ji — :. • j   ■•.:..    .,2  ..•■■_  ^ .  ^^  ^^^^^^^ 

■  ■      ■  '-    ■■■■■    ■      ■  --       _  ■      ■  ^-t«.Ofl-aM«'ft-RwiaWKJ>|\> 

fâlus.  > TjrpoknpUt Mtn tlumn  et  G>, nit  inl>mti-9otf»^aai^viw,"i£^  ^  *^ 
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p^*W— p^     iiM    >■>■■■■■»■■■»    ■^■■^  i  w  wiMwi^— 4wmw>ş 

uioaviu  tm  i'vtutr*  ta  u  ftâvuhoba  »aIb  u«  Miimw  vMiauik  (<)» 

ta  pby^logie  ^toot  la  «cjieooe  d«  U  Tţ^  duu»  rindividu»  on  «  wmsidM  li  slftti^ 

Uque  comrae  retad«  de  la  ri»  dw  peupiM  •(  d«  l'hiuiwaită.  TouteCoisi  un  grtiul 

nonJHv  d»  ii|0de«iiia  ripugiwit  ji  wuoMtbw  au  o«leul)  4eB  phăBooieRM  ftuwi  d6U*> 

cat9  quţ  ce«x  ds  la  vie,  «t  peoMBt  qu'an  lit  âu  malade  on  doit  (enir  oompt*  d* 

circonstaace»  tres-diverses  qui  loat  Invariableineat  negUgees  par  la  «tatiMique.  Nail 

celle-ci  ae  prooMe  pas  autrement  fu«  la  pluput  des  m^odea  iiediflalea^  Sa  foi- 

sânt  cQonaltre  <iuel  aet,  dans  uae  soaladja  donnee,  fiivre  tjrjdioîda  «d  flttxiOD  4t 

poitriiie,  ie  traitenent  Ie  meilleur  dans  b  plus  grand  nwaibre  de  aas,  on  s«  ţud$ 

Bien  de  Ie  prescrire  fatalement  danstous;  ăcote  des  indications  les  pios  fonnellea» 

se  trouvent  des  contra-iadicaUons  non  moins  manifestes  qu'U  fiiut  respecter,  â 

moins  de  vouloir  jeter  Ie  malade  sur  le  lit  de  Procuste.  Dans  Ia  science  laidicalai 

Ia  statistique  s'appiique  plut&t  ă  Ia  pathologie  et  â  Ia  therspeutique  generala  gu'a 

Ia  pathologie  et  a  la  tbQrapeutique  proprement  dites.  Trousseau  reprod^t  4  la  utA* 

tistique  de  toujours  compter;  cependant,  sans  l'inscrure  sur  Le  papier,  ii  pe  fiusait 

pas  moins  de  statistique  dans  son  esprit  que  Louis,  Vii.  Andral  et  Bauillaud,  fuai)4 

ii  determinait  quel  etait  Ie  rapport  des  guerisons  et  des  insuccte  dans  Ia  period^ 

du  croup,  ă  la  suite  de  la  tracneotomie.  La  statistique  introduit  la  prăcision  danf 

l'observation  et  substilue  l'exactltude  du  cbiffir»  aux  i^valuations  approximativas. 

Si,  en  comparant  deux  methodes  operatoires,  on  etablit  que  la  taille  donne  1  dec«| 

sur  4,81  malades,  et  que  Ia  lithotritie  en  guerit  98  sur  100,  un  praticien  n'est-il  ţnt 

mieux  eclaire  que  si  on  lui  disait :  La  taille  est  quelquefois  auivia  de  mort,  la  litJior 

tritie  guerit  plus  souvent?  Les  releves  mortuaires  des  sueces  et  insucces  ne  sont-ilf 

pas  un  precieux  enseignement  que  doit  eonsulter  le  praticien  bonnâte,  et  qui  doii 

arrâter  la  chirurgie  aventureuse?  Une  statistique  consciencieuse  et  intelligentţ 

serait  le  crit^rium  infaiilible  de  la  thârapeutique  et  ruinerait  tous  les  sympt6mes 

Ikliacieux.  Les  afflrmations  seraient  remplaoees  paf  les  £utB,  Ies  mensonges  de« 

imposteurs  par  les  donnees  positives  de  l'observation,  Ia  eredulită  par  Texperiancet 

Ies  jeux  de  Vimagination  par  Ies  enseignements  de  la  logique  et  de  la  raiaon.  Na 

(1)  Sutte  et  fln.  4~  Voir  le  immâM  da  IB  rmatbn  1S79. 

^B—Mi— —B^^agMSBg  1 1    I      I     =aBawM—— ■—— — aeageBacaea 

FEUILLETON 

akTOB   SOIBHTIVIOOM 

VttmQV*  n  LA  tBUOSOPHIE  IliDiaiJS 

(nouiiia  wncu) 

D«  quel  nondâ  vient  dtftie  «e  IbssUe  qui  nous  parii  de  foi  sdentifique  et  de  Ib!  religleuse] 
[A  M  r^liglente,  cela  se  cotuprâid  encore,  ou  du  mobs  cela  se  comprenait  autrefois ;  fol  ei 
'eligion  Bont  du  mtme  domaioe,  et  c*est  le  domaine  du  dogme  et  non  celui  de  la  science. 
3ette  expression  de  foi  ftcientiflque a'est  doncqu'un  contrenseng......— Telle  est,  fen  snissâr^ 

it  pour  cause,  robjecUon  par  laquelle  on  va  r^pondre  &  la  proposition  qui  prâcMe. 

—  n  me  serait  fa^  dMtablir  que  rien  n'est  plus  faux  que  cette  pr^tention :  que  la  ideace 
lOppOM  et  exige  la  M,  une  eertaine  foi  tout  au  moins;  que  cette  foi,  cultivâe  dans  la  ligna 
Ie  ce  qu*on  nomme  eommobâment  U  bonne  tbl  w:tentiflque,  a  conduit  de  grands  savanta  ă  la 
(d  religfevse ;  et  que  si  Pon  vient  â  la  rejeter ,  ce  qui  est,  en  effet,  la  prătention  du  positi> 
isme,  on  paraly se  par  lă  mftme  tout  le  travaîl  scientiflque ;  on  porte  k  la  raison  pure  les  plus 
trofonfles  et  les  pluâ  mortelles  atteintes. 

n  fat  des  temps,  en  efTIit,  oâ  Torguell  phllosophique  conţut  h  projeţ  de  s*afbaochir  da 
Date  antttive  en  reniant  toute  sup^rioritâ,  et  chercha  &  dăU-6ner  Dieu,  pour  s'afflnner  soi- 
afime,  comme  son  propre  et  son  unique  mattre.  Aujourd'hui,  hălas  I  la  raison  n'a  plus  de  ees 
elMit^  sdpei4)ee;  noos  n*en  sommes  plus  au  dâlire  ambilieux,  nous  touchons  k  rhumiUatioo 
irofiMide  de  Teselava^,  delt  fotaUti,  autrement  dit  de  la  force  et  de  la  mati^. 

Tone  XIV.  —  TroitOm  girie,  78        , 
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crsugnons  pas  d'aTancer  que,  tout  en  ne  paraissant  que  l*application  du  simple  bon 
sens,  ce  probleme  n'en  est  pas  moins  Irti^dMicat.  Ainsi,  nous  avons  entendu  di« 
ă  de  Larroque  qu'il  n'avait  perdu  aucun  malade  de  la  flevre  typhoîde,  traiteeaa 
dâbut  par  Ies  purgatifs;  Ia  metlrode  de  la  saignee,  d'aprts  la  formule  qai  Ini  eă 
propre,  paralt,  au  conlraire,  ă  M.  Bouillaud  Temporter  sur  toute  autre  par  le  pea 
de  duree  de  la  maladie  et  le  nombre  des  gu6risons.  Petit  ct  Serres  donnaient  la  pre- 
fercnce  aux  toniques,  d'autres  la  donnent  â  l'^plication  du  froid,  et  d'aufa«s  enfln 
â  l'expectation.  II  est  Evident  qne  quelques-uns  de  ces  praticiehs  ont  raisonne* 
Mnclu  d'aprte  un  trop  petit  iiombre  de  faits,  d'ap|rfes  laprădomihance  d'on  61«nent 
bilieux,  adynamique  ou  inflammatoirc  de  certaines  6pid6mies,  et  qui  ne  se  fetnrare 
pas  dans  toutes,  tandis  qu'un  certain  nombre  d'observations  annulent  Ies  errcdrs 
4e  delail.  fimues  de  ces  difflcultfe,  quelques  personnes  ont  declare  une  bonne  sţa- 
tistique  impossible,  et,  suivant  M.  Bouillaud  mfime,  elle  serait  plus  difflcile  k  Mre 
qu'un  poeme  6pique. 

Un  des  resultats  Ies  plus  importants  de  la  statistique  sera  d'ecldrer  Ies  gouter- 
nements  et  Ies  m6decins  sur  Ies  causes  des  deces  et  sur  Ies  maladies  qui  sont  le 
plus  souvent  mortelles.  Cest  avec  regret  que  nous  avons  vu  un  grand  nombre  de 
bons  esprits  se  laisser  rebuter  par  Ies  difflcultes  que  presente  un  tel  travail  el  deel»- 
rer  que,  dans  l'^tat  actuel  de  la  France,  cette  statistique  est  impossible.  M.  Vle- 
mincks,  l'un  des  praticiens  Ies  plus  instruits  de  la  Belgique  et  medecin  en  chrf 
de  l'annee,  est  all6  plus  loin,  et,  en  etudiant  Ies  nombreux  renseignements  qui  lui 
sont  fournis  chaque  ann6e,  ii  s'est  demande  ce  qu'on  pouvait  en  retirer  d'utile  et 
de  pratique.  «  Veut-on  que  ces  fetats,  qui,  (pour  le  dire  en  passaht,  ne  seront  jamus 
exacts  et  parfaitementconcluantsj,  ajoute  le  savant,  servent  ă satisfaire Ies  curieux? 
Soit :  si  l'on  ne  veut  que  cela,  qu'on  donne  l'ordre  de  Ies  dresser;  mais  si  on 
vcnt  plus,  qu'on  soit  bien  certain  qu'on  se  repaît  dlUusions  et  de  chimercs.  Ce 

sera  beaucoup  de  temps  et  d'argent  depens6s  pour  rien Je  l'affirme,  continue 

M.  Vlemincks,  parce  que  quinze  ans  d'experience  m'onteclair^  autanlqu'un  homme 
puisse  l'fitre.  » 

La  constatation  des  causes  principales  de  deces  s'opere  ă  Paris  'depuis  enTiroo 
un  demi-siecle ;  le  gouvernement  deşire  avec  raison  etendre  cette  mesure  â  toule  la 
France  et  etudie  Ies  meiileurs  moyens  d'application.  Elle  a  ete  derancte  dans  cette 
voie  par  l'Angleterre,  la  Belgique,  la  Baviere,  l'etat  de  Geneve.  Les  adversaires  de 
la  statistique  ne  manquent  pas  dp  demander.  quelles  ameliorations  elle  a  intio- 

Comptez  un  peu  le  nombre  des  quesUons  scientifiques  qui  roulent  sans  cesse  antoar  de 
ditails  sans  fin,  dont  chacan  est  ă  son  tour  I'objct  d'une  discussion  de  fait,  sans  qne  Ie  bA 
parvienne  k  nons  meltre  d'accord. 

Demandez-vous  un  peu,  k  cdtâ  de  cela,  ce  que  la  scienee  aurait  produit  depuis  cinquante 
ans,  si  elle  avait  tolalement  banni  ce  principe  d'autoriţe  qne  vous  condamnez  d  fort,  et  dont 
vous  ne  cessez  de  vous  servir,  heureusement  pour  vous  et  pour  elle.  Peut-itre  trouverez-fou 
alors  que  vous  devez  ă  la  foi  scienlifique  In  meilleure  part  de  vos  progrfes. 

Mais  qu'ai-je  besoin  de  raisonner  pour  convaincre  mes  lecteurs  que  le  positiviame  est 
ta  negation  pratique  de  la  raison  humaine  1  N'est-il  pas  vrai  que  l'ideal  de  cette  metbode 
scienlifique,  c'est  de  remplacer  toutc  interprâtation  de  Tespril  par  la  constatation  d'uu  ful; 
pnis  de  r^pâter  ces  constatalions,  de  tellc  sortc  que  leur  somme  amene  une  r^saltante,  d'an- 
tant  plus  certaine  dans  son  expression,  que  Tesprit  n'aura  en  rien  contribue  k  sa  ddtenna- 
nation. 

Le  chemin  scientlQque  alors  sera  bien  uni,  bien  large,  bien  facile  k  ftvre ;  on  n'y  reooi»- 
trera  plus  de  ces  obstacles  qui  provoquent  les  etTorts  du  pionnier  ou  l'adresse  du  guide,  nuii 
fl  faut  bien  voir  aussi  que,  ce  chemin,  ce  sera  l'abtme  dans  lequel  s'engloulira  le  ginie  de 
rhomme,  si  tant  est  qu'il  soit  encore  questibn  de  gânie  en  ce  temps-lă. 

Vous  etes-vous  flgure  quelquefois  ce  que  pourront  bien  6tre  la  medecine  et  le  mâdecin,  dass 
ce  monde  oii  l'ideal  posiliviste  sera  rdsolu  ou  preş  de  Tetre.  Pour  ma  part,  je  noe  le  reprtaflle 
ainsi :  Le  malade  sera  place  dans  une  grande  cage  de  verre,  analogue  k  celle  qne  le  P.  Seocki 
montrait  k  notre  grande  Exposition  universelle,  et  que  Ton  voit  encore  ă  robservaloiie  di 
Colibe  romain.  Cette  grande  cage,  munie  de  tous  les  inslruments  de  physique  imaginablB, 
tradnira,  par  une  foule  d'appareiis  enregistreurs  juxtapos^,  touteş  lesoiodi&catioBp  organiţw» 
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dnitMitboH  ces  coBtrăes.  En  a-^-etle  chassâ,  ou  du  moins  a-t-elle  rendu  moins 
llrâquentels  U  phtbisie,  la  fievre  typholde,  la  dysenterie ,  la  pierre ,  la  goutte,  la 
seriale?  Des  lors,  ou  se  trouve  l'utilltă  d'une  mesure  dispendieuse  qui  entralne 
uae  grande  perte  de  teinps?De3  savants  ont  droit  d'Âtresurpris  d'entendre  for- 
muler  des  reproches  contre  toute  reeherehede  la  verile.  Celle  mame  dont  on  n'aper- 
ţdt  pas  l'utilite  immâdiate,  peut  un  jour  procurer  de  grands  avantages.  Jusqu'ici  la 
oonstatation  des  eauses  de  deces  a  ete  tres-dâfectueuse;  ii  est  tres-facile  de  Tamâ- 
liorer;  on  s'attaque  au  defkut  mSme  d'une  bonne  classiilcation  des  maladies.  Qui  le 
conteste?  Mais  la  science  mâdicale  ftut  cbaque  jour  des  progres,  et  rendra  cette . 
atatistigue  plus  aisee,  plus  complete  et  plus  methodique.  Entre  la  connaissanee  des 
ewses  de  mort,  et  Ies  moyens  de  Ies  conjurer,  ajoute-t-on,  ii  y  a  un  abime.  Peut- 
on  nier  serieusement  qu'un  des  plus  sârs  moyens  d'attenuer  ou  de  prevenir  un 
ilial  serait  de  connaltre  sa  cause?  U  pourrait  paraltre  superflu  aux  medecins  d'in- . 
^ter  sur  une  dâmonstration  qui  est  de  toute  evidence.  Nous  convenons  que,  ni 
l'Angleterre,  ni  la  Belgique,  ni  Ies  autres  contrees  ou  se  pratique  la  statistique  des 
eauses  de  dâcte,  n'ont  fait  reculer  ni  la  phtbisie,  ni  la  Gevre  typholde,  ni  la  morta- 
lii^; mais  ii  faudrait  desesperer  de  la  science  si  elle  ne  preparait  pas  ce  resultat,  si 
l!humanite  etait  fotalement  condamnee  â  etre  decimee  par  des  maux  sans  remede.. 
D.'ailleurs,  depuis  le  commencement  de  ce  siecle,  on  constate  un  grand  change- 
mentj'Une  amelioration  notahle  dans  la  durăe  de  la  vip  moyenne.  Cette  ameliora- 
tion,  ainsi  qu'il  serait  aise  de  Ie  prouver,  est  due  â  plusieurs  eauses,  parmi  lesquelles 
figurent  Ies  progres  de  la  medecine  et  de  l'hygiene  publique.  On  ne  peut  donc  assez 
s'occuper  d'une  science  qui  a  pour  resultat  de  reculer  Ies  limites  de  la  vie. 

Non,  la  statistique  n'est  point  une  science  d'oisife  et  de  curieux,  sans  donnees 
sârieuses,  sans  resultats  utiles.  Une  statistique,  mtoe  tres-defectueuse,  ne  peut 
qu'igouter  ă  la  sommede  nos  connaissances,  et  rendre  des  services.  On  a  constat6, 
par  exemple,  que  la  mortalite  des  militaires  en  temps  de  paix  est  double  de  celle 
des  bommes  du  mtoe  âge  appartenant  ă  la  population  civile.  Ainsi  voilâ  un  holo- 
causte  de  la  fleur  de  la  jeunesse  organise  chez  tous  Ies  peuples,  et  se  renouvelant 
sajos  cesse;  dans  quel  but?  Afln  de  se  surveiller  mutuellement  et  pouvoir,  au  gr§ 
souvent  d'ambitions  criminelles,  se  livrer  une  guerre  d'extermination ;  cette  verite 
seule  et  cette  dâpense  improductive,  ne  peuvent-elles,  independamment  des  ques- 
tions  de  justice  et  d'humanite,  conduire  Ies  peuples  et  Ies  gouvernements  h  modi- 
fler  ces  moeurs  barbares,  â  abolir  de  leur  code  le  droit  de  la  force,  ă  renoncer  d'un 

qui  penrent  se  produire  soccessivement  i.  cbaque  instant  de  Ia  jonrnâe.  Et  le  m^decin  n'aura. 
qn'ă  d^aler  no  ă  nn  tous  ces  graphiqaes,  pouren  dăduirematbâmaliqoenieDt  et  rindication 
ă  rempHr  et  le  mode  qui  conviendra  le  mienx  pour  cela. 

Que  dis-je,  le  mâdecin?  Tid^al  v^ritable  sera  de  i'en  passer.  Tous  ces  graphiques  enx-mdmes 
savammeot  et  mteaDiqnement  dirig^,  iront  s'enrouler,  chacun  ă  sa  place,  sur  des  cylindres 
^[«teianx,  puis,  mettant  en  jeu  de  secreta  ressorts,  ils  provoquerout  ractivitâ  d'autres  appareils 
tout  dispoks  pour  rafratchir  ce  qui  sera  trop  âchauflli.  rtehauffer  ce  qui  sera  refroidi,  iosibuer 
par  Ies  voies  ordinaires  et  extraordioaires  Ies  remfedes  Ies  pios  varito  et  Ies  mieox  appropriâs 
ă  cbaque  indication. 

Alors  nos  positivistes  anront  bieu  droit  de  s'applaudir  devant  lenr  chef-d'oeuvre ;  ils  aoront 
Vfiritablement  tui  Cart,  selon  uae  trop  câlfebre  expression;  ii  n'y  aura  plus  de  tact  ni  de 
g^ie,  c'est  vrai,  mais  ii  n'y  aura  plus  non  plus  de  foi  et  d'autoritâ  scientiGques ;  ce  sera  beau... 
comme  Ia  mort.  II  ne  leur  faudra  plus  qu'ouvrir  la  boite,  afln  de  voir  si  le  malade  est  mort  ou 
guârL 

Ne  croyez  pas  que  je  plaisante,  je  ne  m'en  sens  point  l'envie:  je  n'exag^  meme  pas.  Qoand 
Ies  positivistes  nous  vantent  leur  m^thode ,  ils  ont  bien  leurs  raisons  pour  ne  pas  nous  en 
moDtrer  Ies  coss^uences;  je  me  plais  &  croire  que  beaucoup  d'entre  eux  ne  leş  ont  pas  entre- 
vues,  ou  n'y  ont  du  moins  jamais  arrfttâ  leur  espriL  Ils  se  disent  sans  doute  qu'ils  ne  sont  pas 
si  fous  que  d'aller  k  de  telles  extr^mit^s,  qu'ils  ne  venlent  que  poser  Ies  r^les  d'une  sâvâre 
obaervaUon,  et  dâdulre  Ies  priocipes  contenus  dans  Ia  mâlhode  d'indnction  scientiâque,  telle 
que  ta  coocev^it  Aristote  et  que  la  formulait  Bacon. 

Je  consois  que  l'inconsăquence  et  Tillogisme  cqiltent  pen  h  ceux  qui  invoquent  Bacon,  ajant 
Hegel  k  la  main,  ă  ceux  qui  veulent  compMter  Aristote  par  Schelling,  mais  je  ne  crois  pas 
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oMumun  âeoord  &  ika  anntoa  petmaneâtea  fie  fUnslenni  lientrinM  de  miUa  ieldâW^ 
SI  lat  ^ofltf  oAs  hamălnel  oe  pemiettent  pas  ^eiip^ter  no*  satiaflustUrii  qţU  rMuaşH 
eA  Tain  kt  ^cononilatM  rt  lei  philoaophei,  tă  dolt  du  moins  Madle»  tes  bâotM  <hl 
Ia  mortaliU  des  axtaio»  en  dehom  du  iohamţi  de  batallltt  «t  eberehetf  i  y  raaMiOP. 
Gm  mums,  iBtow  en  tettps  de  paix.  Mint  le  obangetnebt  d'haMtddee,  l'ecpesttfam 
anx  intqmp^rlee  dea  laiaons,  et,  arant  t^ot,  raggloiiţeraUoii  d*un  ^tad  iMqilNt 
d'boBtnes  dans  des  eepaoes  trop  itroits,  le  taesnuaxiint.  Da  Ui  prbviantteat  Iw 
flbvrea  typholdast  la  n^inglte  6er6bro>taohidienne,  Ide  maladiee  ^dddodquai  «t 
oMitagieuses,  qui  ^outeitt  \xh  si  fl?rt  eioMant  ă  la  raortalttt  de  IVnia.  Oa  prak 
tlrar  plusleurs  oonsiqutades  pratiques  de  qettetokinataBanee;  aontenCiqukqoOt  dfr 
faife  i^emarquer  que,  soug  le  {Hiâtexte  d'aoeQutiuDer  Ies  soldate  ailx  fettguee  4e  Fm* 
tt6t  en  eaoqiiagAe,  11  ne  flittt  pas  lea  exposer  saqs  necessitâ  taa  iBtanpMn  dea 
saiscms;  oa  dolt  amiliorcr  eneora  raAration  des  easeraee,  tfta<  un  t>lt>s  ţjraod 
nembre  de  peUta  hApltauz,  et  dlminuer  le  tempt  da  servloe,  oav  dd'nioiJiSj  doMer 
ime  plus  lafge  exteosion  «u  s]plteme  des  congte. 

Si  la  !itatliti<iue  n'etalt  pas  line  selenoe  d'une  utllltâ  inoAntestabl*,  A  )« a  loii|** 
tonps  <[ue  aes  adversaires,  pr6fiii*ant  le  vague  des  ttadorles  et  dea  obseifWlibiii 
superflolellea  â  la  r^ltâ  det  Mts,  en  auraient  eondamne  et  Odi  al)andonâe^laţM- 
tique.  On  dolt  eonsidirer  oomine  des  ennemie  piua  dangewux  eneore,  o^  ade^tft 
peu  Mrupuleuk  qui  en  eompramettent  Tautorite,  en  formulant  Buf  dea  nombres  na*' 
trdnts,  et  par  e(ms6quent  sans  baae  solide,  des  propoaitionia  cfuA  dea  «hiiEBNia  plus 
iffipoaants,  des  observatlona  piua  oonaoieiioieuses,  d6trtttteat  entIfcMBiant.  Ei  fto» 
nomie  soeiale,  comme  en  inââeeine,  ne  veyons-ttoas  paa  tous  ies  jeurâ  ehaqoe 
auteur  de  syst^mea  s'appuyer  aur  la  statlatlque,  pdur  prtiuvvr  qpe  Ulla  mitlMde 
th^peutlque  est  pr^ferable  k  telle  autra;  qiie  l'eflaprlsonneitiant  eallulalre  est  ho> 
rallsateur  et  aana  dan^  pour  la  sant^,  tandis  que  d'autres  sootlannent  one  tMiM 
opposâe?  L^esprit  priveau  et  l'lntârM  pers^nnel  sont  si  aveagl^s,  que  1«  taeiew 
trompe  voit  Ies  rteultats  efaangei*  aelon  la  maniere  de  ae  servir  des  cbâIV«s  «t  d1>« 
ttrprâtsr  Ies  foita.  Le  mensonge,  la  pasalon,  la  16g6retâ  d'eaprit,-ont  pu  mteic  la»- 
pirer  de  fauBses  statistiques;  ii  Aut  etre  en  garde  contre  cea  causos  d'erreor;  aacta* 
selenee  peut-toen'exlge  une  proUtâplua  sorupuleuae. 

On  aeouse  la  atatiatique  ds  rapprocher  ce  qui,  de  aoi,  est  ineompatible,  lea  flidts 
matiriels  et  ies  foita  de  l'ordre  moral  ţ  de  voulotr  Boumettre  h  dee  loia  dxea  et  iavt» 
riablea  des  ph6nom6nes  dont  la  nature  est  ia  mobilitâ  et  rinstabllitd,  ptf  oefi^^ 

enoore  riuataim  assai  malade  pour  qtall  pâine  vlwe  dans  mt  6tat  menstraeu  ott  tea  aetea 
seralant  le  eobtrftlra  det  icMei ;  en  tcus  caa,  je  ierals  Ipin  d'xToir  coaflanee  qne  la  nuisoo  na 
br(Uera  pas,  si  je  voyais  allumer  rincendie  dans  ia  oave* 

Alnti  doae,  en  «e  uuant  snr  ce  terrtin  lodne  de  la  ««tbede  MteDtlfiqtie,  «<l  le  perfiiffme 
pr^tead  operer  a  notre  grand  avautege,  n  est  fkeile  de  votr  qu'ti  be  eoadutralt  qu^uxi&tmei^ 
a*!!  poayftit  eoaddlre  ft  quelque  cliose.  Or,  ceei  est  laotre  eonsolallon  :  ii  ne  noiM  teBidtitn  a 
riebi  ear  U  est  }ug«;  sa  mâthode,  atissi  bien  que  st  doctrine,  tie  feroat  poiiit  Muelie  de  m»> 
seiytM,  pas  plus  qu'elles  ne  sont  ftcondes  eu  risuluts  utiles.  Tei  pkHA  de  la  meuiode,  f  ar» 
rive  a  ia  doctrine. 

De  doetrine,  le  pesitivistne  n*ea  a  pu,  ett  d^  mOins  â  n'en  Vtint  point  awlr.  Mau  f^  Iţsn 
sens  AotiB  le  dit  i  ota  eit  toUjouţsJe  Qls...  d'dne  doctrine,  tt  poUtlyiste  oe  salt  rfen  sorlVid- 
gine  du  ttonde,  mâls  ii  accepte  la  tbeorie  de  |a  ţbrttkatiob  de  Vuulvet^.  par  ie  foit  d*Qpfe  edh» 
deiuatieti  ^ontanee  de  tmăes  cometaires ;  ii  ignere  d'ob  vtent  rhemine,  iiihia  ii  aMepie^ttaii 
tres-voiontiers  que  Ie  transformisme,  aide  de  la  sdlection  naturelle,  a  gradueilement  aaMt 
aur  ia  terre  eette  «pece  «uperieure  de  l'anlttalitâ;  ii  est  sans  aueun  reiMâgiienteiM  tu 
rateidr,  laais  ll  eât  eanvaineu  que  le  progres  indefiai  est  la  lol  fatale  de  rtinirers,  et  Me  et 
perpetua  detienir  eM..,;  ii  me  faudrait  vraiment  parler  aileinaiid  ponr  veui  din,  ne  m«e 
qn'k  peu  pm^  ea  que  pent  Men  etre  ttne  dtose  qai  u'est  pas,  et  qul  eepeadant  devi^  tim- 

joUMb 

Telie  eet  peortaU  ia  fontasmagorie  de  sclenee  h  laqueqe  <>n  ee  cendamne,  pMir  ae  deiaer 
la  satisfaction  de  combattre  des  u^Uons,  qne  rhumanlfi  a  diveIo6p<es  eu  Ies  etitOmmC^^ 
auiqntUee  on  dett,  en  definitive,  la  fflajeure  partlt;  de  cette  vraie  4den6e  qtii  taotia  r(M  II  fleia. 
nea  auM  q«eique  Msoa.  ■        * 
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lUtapprtflMr  I*  tibtftâ  hnasatiia;  onl'aeoose  de  pvM&iw,  afiipe  pburl«^ 
aelimum  pbyiioloţiquof  et  Boeldes,  la  mâtbode  d'cxpoqition  ă  la  methode  d'lBdqe-^ 
tIM,  «t  de  mgwder  celle-«l  eomme  un  pis-aller.  AneuH  de  oţs  repvoţhes  n*est 
t^iâ\  00  poumtit  Ies  fomaler  gemeni'  eontve  l'obaemtioB,  soarae  et  luhnik^ 
4«  taht  de  «maătniuiow.  Qa'«st,  en  eOM,  lâ  ataţistiquey  sinott  i'ebswvati^  pF6<t< 
cM»  p«r  des  ehifites?  L4  v6rit6  est  daas  Ies  foita,  noa  mqins  qUe  dans  Ies  idâes ; 
l'MHHen  tireles  eoDB^nenaai.  Dans  l'^tude  des  sdenees,  ob  n^peaf  adoptef 
cxiiailviment  Al  la  mMbode  iiuiD4ri4ae,  ni  la  BlătlioâB  d'indaction ;  l'une  et  fautra 
se  prSlent  un  mutuel  <y)pui  9^  se  oompI^Qt.  L4  imt  de  Ib  ssieiMe  tst  de  qrst<Dia'< 
'  tiwv}  laals  B'est*ca  punt  Miile  dbiurvation  atlentiva  dt  repeMe  qqi  fouimit  irâ  nat^- 
TlMK  petfr  le  Uin  ftţra» 

,  ayitfemillsef,  gânâ<alis6r,  tone  ubeobiarvrtioo  suffliante,  c'est  plftoer  vi»  p^fm-» 
mlM  tturja  pointe.  Toqte  sţienoe,  et  Ies  arts  eux-mimeş,  eommenoent  par  l'etudA 
ditai^ie  ţt  minptieBse  dea  ftâta  Inrbta,  la  etfqnaisaaace  des  mafiBriapx  ă  mettre  ea 
cravriu  I/snSeignemtnt  est  una  atatistique;  il  feut  apprendre  Tanal^ie,  afin  d'avou? 
le  droit  #  fklre  la  syiţtlieBa.  Aprte  l'âtude,  Teeprlt  compare,  joge  et  etmolut.  Hiţii 
n'est  piua  contnire  i.  tout  avaneqment,  ă  tont  progres,  que  Ies  Jogementa  prtcon? 
ţtts,  Ies  talsoiMiements  intimninablei  des  esprits  fauz,  qui  veulent  la  raiaon  de 
ttat,  disaertar  saas  pavoir^  cfaelgnev  ffans  apprendre,  falrc  I9B  mattrea  avânt  d'Attv 
616ves.    . 

.''OnTOudfait  en  Vain  trouver  li|  eolitude  dane  Ia  soience  medicale;  11  na  fiilit 
elpenqr  l'Qbtwiir  ni  k  l'aide  da  la  staţistique,  ni  par  aao^^e  aiitra  methodi».  Diaotf 
piusisara  questiona  qui  int^resţent  Ies  şeienees  ptijsiologiqoas,  pqlitigues  et  nţo^ 
raleai,  ob  na  peut  amployer  que  le  ealcul  dea  probatillitâs,  aussi  rapprod»  que  pas- 
siblsfda  la  eertitudâ.  La  staţistique  n'est  pâtt  tout,  elle  ne  dispense  bl  d'induire,  ni 
dejuger;  apr^  Ise  UMlqttdtes  qu'eUe  a  futes  etqu^ellepromet,  nâgllgernslnmierai, 
sasprocedls,  ea  serait  se  priver  d'on  puissant  moyen  d'inTestigation. 

Oa  eikeroh*  parfois  la  dlSârenoe  qui  existe  entre  robsM^tion  et  l'etpMenee  * 
l'dMdrfation  Mudie  Ies  pMnomânes  de  la  nature  dans  l'ordre  de  leur  manlfesta- 
tim,  rexp^rlense  Ies  Interroge  et  Ies  serute.  Dans  Ies  scienoes  d'observation,  Ia 
statiftique,  en  introduisant  une  pr6elsion  qui  n'existait  pas  Josqu'alors,  leui*  a 
dbqnâ  un  degri  d'«iactitude  qu'on  n'avalt  attribu6  anpavavant  qn'ă  Ia  meth6d6 
eiqpiiriiBantale.  Si,  dans  la  deserlption  des  dpidâmles  qui,  ă  chaque  &f)pai*ltion 
cbang«Dt  de  e»actir^,  da  syinptdme  et  de  gt^vlt^,  si,  dans  l'applioation  d'une  ni6- 

■i  a*feit  Ii  tout  ee  qae  vo&s  avet  a  MponâN  a  hm  fuetrtltaâes  et  &  UM  antiâtâs,  gaMM  pouf 
vd»  vei  fluMsttlqiies  liypotbise*,  et  laiases^M»  nes  vleux  âo^es,  ţui  l«s  VAlent  M«b.  Vbtlsf, 
vaWi  n'ttes  qua  dltier)  ^uelle  aertiţ  votre  infleenoe  dţins  le  ihendet  Je  croia  bieti  1^  aavoir  et 
n*Mt«  paş  trâp  IMMraire  en  la  jogeant  desaatrenşe;  mais  rlea  ne  vous  autorise  &  la  dire  bw* 
rable  $  voiis  ne  favez  pa»  eitpârunent^,  vous  qui  t)e  erovM  ^*ă  Peiptiilence^  et  niMrs  pe 
sdttnnes  MS  d'lwpettr  â  neus  llvref  ă  vena,  comme  Tile  nialiire  a  exp^riiaeatatioa.  A  d6fout  ' 
d*anU«  oogttie,  le  bNwseng  nona  le  difetidrait  fesaet. 

Et  puis,  vo7ez  ^Mtle  taeopsiiqaence!  Vous  qţA  prenex  le  foit  tel  'qu'il  est,  et  pMtendez Uper 
de  Ia  rt^^ioRt  d»  la  nolOplviation  de  oe  fait,  la  toi  qui  leeomqsaode,  vQyes  dona  un  peu  «i 
la  «f«v«aoe  au  wonda  «pirituel,  «  oa  6tie  sup^or  «urtQHt,  «'est  pa»  un  fajt  aussi  gtM^rtU 
qiie  l'tuHBaQitâdanf  le  tewps  et  daos  l^espacei  et  (pi^nd  tout  nu  «rdre  d«  bit«,  reeueUli»  ipqp<  . 
to))t  f  t  dsiif  toţis  Ies  tempst  vient  vou»  riv^Br  Jtvfjp  MHi^o  l'eţisteRoe  de  ripsUMţ  reli-' 
giew  (Uin  rbB8»Bi(^,  le  besoio  q»'a  l'bQnwBite  de  erou«  et  d'aimer  dan»  oe  r*gpe  eui^ 
liawrj  gi^e  ia  rniMu  dăoottvre  et  que  1«  foi  confirme,  eg  ftoe  de  eet  loatiQot^  de  'ce  beaojn 
iqiH^  et  des  spleudides  QuoilBataliODs  auvpiellea  ii  donne  lieu  tow  le»  jours,  ;vou9  vous 
d4to«rne(,  vou»  niţz,  vous  eberobea  nutre  abosej  voui  evotpet  quelqve  ini»er«ble  Bfoeption, 
qui  n'a  contre  la  r^gle  d'aulre  valeur  que  celle  que  tous  lui  aţtribuei»  St  tQOtitaUt  W  bM^tW^ 
riţoie  de  l»  pemte  le  barbarisme  du  langege,  voue  ţoui^diteş  poeitiristeo, 

Or,  dites-vouB,  quelle  confusion  veulent  dono  ilMretes  spiritualistes?  Est-vil  donc  seulement 
possible  d'envigager  la  scieoce  du  point  de  vue  chrâtien?  N^est-il  pas  vrai  que  ce  point  de 
depart  est  ftiuz,  qae  rantagonistUe  est  flagrant  entre  ces  deui  sţtb^res  de  {'actfvitii  intelligienle 
de  rheuune? 

Bit  Mea,  fiott  I  eela  n'est  pas.  Si  e'dtait  bien  11:1  le  lieu  de  te  IMre,  je  Voudrais  lilaUir  qAe  lă 
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thode  therapeutique  qui  varie  necessairement  sumnlla  coostitu|>ion  mădieateţcdi 
d'aprts  l'âge,  le  sexe,  le  temperament, le degre  d'aisance ou  de  miseredes xnai&to^ 
la  statistique  n'a  qu'une  raleur  relative;' elle  n'en  reste  pas  moins  inappreciah>e«' 
elle  est  le  seul  moyen  d'etudier  la  morUlite  generale;  d'etablir  uoe.chronologiâjde 
la  vie,  ef  dedresser  des.tables  de  populătion.  Relativementaui  dernieres  quesUon»;* 
tontes :  d'un  vif  interet  pourrecpnolnie' sociale,  de  combien  de  connaissan^ees,. 
depuis  un«ieefe,  la  science  ne  s'est^le  pas  enricbie?  On  est  parvenu  ă  fixer,»quoir 
que  saâs  atteindr e  encore  ia  certitude  mathematique,  lechifiTre  de  lamortalâe'g^V>i 
rale,  et memede lawmortalit6 k chaque.âge et poor  chaque pa;s.  i  >  >•    '*  , ' 

Nous  ne  vbulons  pas  ehifcr  dans  Ies  ^etails  d'application;  cette  etude  vSns.  eoa^i 
duirait  trop  loin.  Nous  citerons,  en  finissaat,  un  seul  exemple  des  dedMigrertcs 
que  la  scienrce  doit  â  la  statistique.  Un  savant  nvedecin  du  demiersiecle,  A^jbiilhnot, 
fit  reinarquer  le  premier  qu'en  Angleterre,  el  dans  iquelques  autres  coptoâes.da' 
nord  de  TEurope,  le  nombre  des  garetţis- dans  Ies  nai^anbes  remportait^utfbelai 
des  filles.  Avânt  Iui,°cependant,  un  medeâiV'noh  raoins e^ltibre,  âqui  l'o^tdoit de 
si  pirecieuses  d)serYations  sur  l'histoire'natureUe  et  sur  Ies  pajs  qa'il  avai|k>are(m- . 
rus,  Koempfer,  ayant- opere  le  denombrement  de  l^eaco^  avaittrouve  182,072  indi-- 
Tidusdusexe  masculin  et  223,573  du  sexe  IKmiiiin,  e^.annonce.qu'au.J2^n,il< 
naissait  plus  de  filles  que  de  garşons.  Partout,  au  contţaice,  se-pr^sente  ea  Emop*. 
la  pr^dominance  des  naissances  masculines  sur  Ies  feminines.  .  j 

La  statistique  a  recueilU  un  fdt  non  moins  surptenant,  relâtivement  au  nombra 
des  mort-nes,  sous  lerapport  du  sexe;  e'est  que  la  nortalite  iest  jplus  grandepanni' 
Ies  garşons  que  parmi  Ies  filles;  par  consequent,  11  y  aplus  d'embryons  .masralinsi 
qui  pârissent.  Les  nombres  moyens  observes,  sontcomme  13  est' â  10.  Ainsi,  la 
vitalite  du  sexe  feminin  I'emporte  sur  celle  du  sexe  masculin,  mSmei  avânt  la  nais^ 
sance.  Par  suite  d'une  plusgrandeteortalite  des  garţons  dans  les  premierea  annfes 
de  la  vie,  Tegallte  des  seies  se  retablit  vers  l'âge  de  21  ans.  A  cet  âge,  tandis  que   • 
la  femme  concenţre  sur  la  familie  toutes  Ies  aspirations  dont  son  cffiu%deboirde,  la 
carrik^  orageuse  de  rfatmme  cconmence  :  ici  la  guerre  av^  ses  heoatombes  san- 
glantes,  lă  les  passions  ardentes,  l'ambition  et  l'esprit  d'aventure.'  iifismort  bâte  sa 
moisson  sur  cette  jeunesse  aveugle  et  trompee.  Suivant  les  âconopiistes^  la  plug 
grande  vitalitâ.  de  la  femme  est  represgitee  par  un  «hlfflre  voisinn  d9  celui  qui . 
exprime  l'excedant  des  naissances  masculines.  La  ptpportion  >dtfi6exe',mascnlin, ' 
dsms  la  conception,  etant  representee  psgr  lOOy  lafesoune  par,  91, 5^  1»  viemojeniie 

tcA  n'admet  paS;de,contradictioD  possible  entre  elle  etja^^i^poet  parQe<que  toates  denx|n*OQt 
qn'un  seul(4>jet,  qui  est  la  vărit6.,Le  cbemin  seul  dillibre  pour  y  atteindre,  etsi  parbasud,  la- 
loDg  de  la  route,  se  prâsentent  des  d^ccords  et  des  anlagonismes,  regardez-y  k  deux  Âa, 
examinez  de  plus  pr^,  et  Totre  esprit  mieui  6clair6,  le  pb&iomtoe  mieux  compris,  toos  ver- 
rez  rbarmonle  s'âtablir  et  devenir  un  moţif  de  confiance  de  plus,  vis  i.  Tis  de  Tone  et 
de  I'autre  foL  L'harmonie,  c'est  la  loi  de  la  \itili  comme  c'est  la  loi  de  I'amoi]^  aussi  sais-je 
toujours  tent^  d'£tre  ea  dâflance  contre  ceuz  .qui  ne  connaissent  et  ne^n^fent  que  la  s^pa-  . 
ration;  ils  n'invoquent  si  fort  l^indipendance,  qoe  pour  cultiyer  ranţaynJBme. 

Non  certes,  la  religion  et  la  science  n'oot  pas  Ies  mftmes  prşteaes  pour  s'afflrmer  et  b*«c- 
croltre.  II  en  est  cependant  qni  lenr  sont  communs  et  q^'eltes'penveDt  s'empranter  oennie 
ceU  a  M  souvenl  et  magniQquâment  fait  H  n'est  mâmfe  patf-impossibie  qa>iles  se  henrtent 
par  quelque  dâtail  passager.  Mail'jj|^d)cŞ;^i^a]Iez  pas,  emportâ  par  la  Bdvre  de  la  n^tian, 
fulmbier  d'emblte  une  incompfad)ilit^qae  demain  peut  transformer  en-une  BdmiraUebar- 
monie.  Le  fait  s'est  d^jă  maintes  feis  reprodnit,'  et  nons  aTons>  noas,  la  confiance  qtt*B  in 
reprodoini  toojours;  parce  que,  de  iflâme  quMl  n'y  a  pas  de  di^it  contre  le  droit,  ii  n*y  a  pat' 
de  Trai  contre  le  vrai,  et  ce  qui  estvTrai'  dans  rovdre'  Intellectael  est  Trai  dans  Pordre  de  k 
matifere.  Trai  dans  Tordre  de  la  foL  *!;•'■< 

La  foi  ne  saurait  coQtredlre  Ies  y^rita|j|sCtâstiltais  de  la  science,  elle  n'en  saorait  non  plm 
eondamner  les  traTanx ;  demandez  platdrau  P.  Secclii. 

Que  les  positiTistes  gardent  donc  pour  eox-^dmes  cette  esptee  de  parii  pris  dâdaigneas. 
qu'ils  râserrent  k  tout  ce  qui  croit  encore  en  quelque  chose;  ils  n'ont  pas  le  monop(te,4»  Ja 
TMt6;  ils  n'ont  pas  non  piua  celui  de  la  m^thode  scientiflque,  et  en  isojant  un  ăes  priaelpH 
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de  lafenţmeserait  lOQ,  celle  de  rhomme  90  ou  01.  Ce  resultat  coniirmerait  l'asser- 
tign  de  Kersdtoom,  que  toutes  Ies  feînmes  qui  viveat  dans  un  endroit,  vivent 
autint  que  Ies  hommes  qui  vivent  dans  le  mame  endroit.  II  semble  que  Ie  Createur  alt 
departi-^lchaque  sexe  une  egale  duree  d'axistence.  Avec  Ies  p^ils  qu&Jliomme 
afţonte  dans  l'âtat  social,  la  doree  de  la  vie  de  Ia  femme  surpasse  mame  Ia  slenne; 
et  c'est  I&l  encore,  une  loi  ^itable,  un  bienfut  de  Ia  Providence.  Laifemme  est 
râmede^lafkmille;  disparatt-elle,  touţse  brise.  Elleesţ  le  centre -del  afTections 
entre  desfferes,  et  sa  vertu  devient  un.  exemple  qui.attjre  lestorars,  une  commu- 
nicatioil  sjfmpaUiique  des  pjus  cberes  pspirancesjde^^uyan^."'  * 


ti 
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nftyltal  BmuJob.''—  Service  dnCle  professenr  AXENFELD. 

'    ^i   '  «  «AHtfTITMB  shfteQDJklmi»!  U  CKOSSB  AOBTIQDB; 

.    „  ,,.  .Observiţyon^recaeiUie  j)^j|f.  A.  Resadlt,  interne  du  service. 

Cariere  (JeaD},*'âg«1de'52  aB8,'oD])1er  en  parapluie,  entre  k  rhdpital  Beaojon,  ie  ISoctobre 
1872,  Jsille  SJSfltyfeahî^*  25.''"'  <^ 

A  son'eihi^e,  ce'malade  seţlaint  d'ane  oppression  extr^mement  vive,  qui  Temptebe  de 
dormir  et  le '  force  k'  rester'  constamment  assis  dana  son  lit  II  a  la  figure  injecta.  Ies  yeux 
salllants  et  ii  'cherfehe,  ă  l^aide  des  muscles  ingpirateurs  soumis  ă  la  voloatâ,  ă  faire  pânitrer 
dâJbs'sa  poitrine'  Pair' qui  semble  lui  manquer.  La  toux  est  frâquente  et  Texpectoration  consi- 
di^rable.  Elle  se  compose  de  r.rachats  spumeux,  blanchfttres  et  a^r^  La  poitrine  percat^  est 
lonore  dans  presque  toute  son  6tendue.  En  arriâre  et  ă  droite,  ii  existe  dans  la  hautear.de  la 
:age  tboracique'nne  voussure  que  rinspection  pennet  de  reconnaltre,  et  que  la  palpation  rend 
beanconp'  plus  sensible.  A  ranscultaUon,'on  entend  dans  Ies  deux  c6tes  de  la  poitrine  Ies 
rhi)iibtfns  Ies  plus  divers.  La  sibilance  est  mftme  perţue  ă  une  ccrtaine  distance  da  malade. 

Impossibililâ  pnsque  absolue  d'aosculter  la  râgion  du  coeur,  le  malade  ne  pouvant  sus- 
lenâre  sa  respiratiob  mftme  pour  un  inslantJOn  u'entend  que  des  bniits  confos,  ^Ioign6s  de 
'oreille,  maispasde'  sonffle.  Au  milieu  de'cetcort^ge  de  symptdmes,  la  temp^rature  est 
lormftie ;  le  pouls  pr^ente  bien  qaelqaes  intermittences,  mais  11  est  peu  frâqnent. 

Au  premier  abîfrd,' on  pourrail  croire  h  un  actfes  •d'asthme;  Ia  symptomatologie  en  ^fait  ă 
)eu  pr^s  complete.  La  violence  de  Ia  dyspnde,  Tabobdance  des  crachats,  combin^es  ă  l'ătat 
Ia  pouls  et  de  la  temp6ratnre,  ne  pouvaient  gufere  Taire  nattre  une  autre  id^e.  Mais  ce  diag- 

^ L-ll— —      '  " '"'  ""    """    '— 

le  cette  mirbode,  et  le  prftnant  seul,  ă  Pexagâration,  ils  courent  yolontiers  Ie  risque  de 
jusser  leors*r4suUats  et  den'aboutir  qu'ftdes  monstruosit^s.  '"••••  .  •■  •  -i 
Le  nihilisme  sdentiflqiie  caract^risâ  par  Ia  năgation  d'abord.puis  par  l'hypothfese  dans  ce 
u'elle  a  deţfus '  fantaisisle,  rimmoralitâ  qu'encourage  l'abaissement  de  Thumanitâ  dans  ses 
rigines,  le  r^ţrâcissement  de  son  domaine  dans  l'intelligence  et  Tesclavage  de  la  fatalită  :  ne 
ODt-ce  pas'  Ies' consiqnences  ou  nous  m^nerait  cette  philosopbie,  si,  par  impossible,  elle 
enait  ă  triodpher.         •  .  •      ,  •  >  i    i. 

Ne  nons'deman'dez  pas,  «prte  cela,  >  si  nous  sonunes  vitalistes  ou  organiciens,  duodjma- 
listes  oa  aniifiisteB  ou  encore  'organico-vitalistes.  Sivons  voalez  une  profession  de  foi,  nous 
'âprouveroDS  nuUe  difflcultâ  k  vous  r^pondre;  nous  pouvons  avoner  sans  rongir  toutes  noi 
■oyances  ;T(das.'croyons  ft  Dieu,.nou8  croyoDS  k  Tesprit,  nous  croyons  ă  la  vie,  nous  croyons 
la  force,  nous  croyons  ă  la  matiire.  ■  t"- 

QaaDl  anx  rapports  divers  que  peuvent  affecter  ces  divers  objets  de  notre  foi  dans  Tac- 
onplissement  des  lois  qui  constituent  ie  code  natnrel,  ce  sont  sujets  d'observation,  de  com- 
urai»)n,  d'indnction,^âe  dâddction.  Nous  ne  meconnaissons  pas  Ies  difficult^s  immenses  qui 
I  rencontrent  dans  l'explication  de  ces  divers  rapports;  mais  nous  n'avons  pas  imagină  pour 
!la  de  nier  ces  rapports  et  de  snpprimer  ces  objets,  afin  de  nous  dispenser  de  leur  ătude. 
»  positivistes,  eux,  n'ont  gardă  qne  la  matiire:  ils  onf  par  Ut  beauconp  simplifle  le  pro- 
^me,  comme  on  simpliQe  un  thăorfeme,  en  niant  Ies  termls  de  la  question  qu'il  propose. 
Que  ces  divers  objets  impliquent  une  subordination  bien  dăterminăe,  c'est  ătident ;  que  de 
naissent  des  dăductions  plus  ou  moins  favorables  k  tel  ou  tel  systfeme  mădical,  c'est  pos- 
ble;  e'est  1&  le  vrai  champ  de  la  science,  champ  que  la  tradition  a  dăjă  beaucoup  enricbi, 
ie  le  prâseot  ne  cessera  pas  de  cultiver,  et  que  Tavenir  fera  fnictifter  plus  encore ;  c'est,  ea 
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nostie,  ef  pr6cls  ă  premiere  vue,  6tait  blentftt  âbratilâ,  lorsqtf pti  IflteitOgeaK k  IMkteMt 
sofn  801*  ises  antgcădents,  Cet  Jioffiţne.  en  eflet,  nMtait  poftit  Bfijef  Mi  (MM  dVunpnailll, 
comnte  nous  avlobs  tendance  i  le  eroirfe.  H  n'avan  ^letoetit  \M»H  itmmşKi  fiTQ  (tk-MM 
dlialdne  os  tourmentâ  par  des  palpitatione.  n  poonlt  boorlr  os  moMar  dH  attaUMi,  ap 
ea  retsentir  plut  de  gene  qu'un  autn.  8t  maladia  boraBOotait  qa*A  fpdB«i|Mrs<  &6  l*M|l 
symptâine  atâ^t  6lâ  la  dyipn^B,  et,  depnte  lor»,  celie^  «v«|t  UalpmM  e»;imgi#eniM^  ; 

U  malade  «tira  ayasi  aotre  attention  npr.  roBd^e  de  w»  jwţdp^  ^  p>m  şvfl\lam, 
depuu  quelquea  joun,  It  gonOement  qui.  dâs  le  d^ut  de  h  ipaudie,  «"Otui  QWtieOWiw- 
rable,  surtout  au  gwofl  et  &  la  jambe  4a  cdt6  droit,  avait  un  peu  Jimiquâ,  , 

En  prunce  de  ces  reffejgnements,  le  diagnostic  d'asthme  eâsentiel  devenâl^  feii  MNp- 
table.  On  eut  alors  Tidâe  trune  bronchite  rapillaire.  La  marche  croissante  et  continoe  de  h 
dyspnâe  d'une  part,  Ia  mulliiiltoitd  des  r&les  de  rantre  pertatent  I  j  entm.  Mtărn  l«  pn  is 
frâquence  du  pouls  et  Tâtat  de  Ia  temp^raţurQ.ţei^tpt  p9i|  tct^tablecette  manifere  de  tor. 
Le  diagnostic  resta  donc  en  suspens.  .    .    _ . 

Le  professeur  A^nfeld  prescrjivit  ţin,ii)l!|l'aVţ>i^  ^SP*  rintentton  4e  4il>9rn^erles  ^ron^ 
des  macosit^  qui'  Ies  obstruaient  et  de  sculat jl»  Bulfda  de  sa  dyspn^e.  t&  fiaoyen  prodoist 
un  m^iocre  effet.  L'Aonffement  Mdtteaaibtapnit'recfil  U  oiiMi  lM)».en  {eva]icbe,b 
midication  avait  amen^  un  grand  abatte|]iţMjl« 

Prescription  :  tisane  pectorale;  juiep  au  kermâg;  ffilioidl  lnorp%!n*;  noorriture  modMe. 

Les  jours  suivants,  la  malaise  diminua  uil  peu.  Mai*  oett^ţibl*  râmiatten  n'^  q««  npnv- 
tanăe.  Bientdt  la  dyspn^e  reprend  sa  marche  progressive. %ll  tppUqne  aAv  teptitrioQ  lâ"*^ 
toutea  stobM'banf  ameaer  de  soulagement.  L'otdâma  dei  B«mlin«  iitfiri««i*  aauMpU  Itm- 
ooup^  On  continua  ă  entendre  &  distanc*  Ies  rftlea  multiplM  produit*  daoi'ki  ftttlint 
Impoasibte«  d'eilleurs,  de  pr^ciser  mieux  Tâtat  du  flosur  que  dans  lei  praiqwiv  Jvnn»       

L'ipfea,  Ies  ventouses,  lei  juleps  morphioâs,  aymt  tehouA  eontra  ropprwiţn,  oa  a  rMMR 
aux  ii\jeoti<ni8  de  cblorhydrate  de  morphine  dang  {'intentios  de  duBioowr  |«  aombre  âptn^ 
piretiopt. 

.  lie  lendemain  matin,  le  malade  ie  4it  un  peu  soalag^  Maia  1«  risnltat  oibtMm  QOMdwa» 
peu  de  satlafaotioD,  car  la  dyspn^  n'a  pas  M6  sensLblamBDt  modlfite.  l*  tiĂt,  nosf  rWMV» 
lons  l%ijeotioo  en  doublant  ia  doss.  Dix  mioutes  piui  tard«  le  8iala4«  avait  oue  spt^0ft  <l 
guocombait  brusquement;  24  ootobre.  » 

i'autopaie  a  dtoontrâ  que  Ies  hypotbtaes  imises  sur  le  diagnostic  i^^tatA  abaotoQMi 
erronies.  Eât-il,  d'ailleurs,  HA  prâofsâ,  qne  matbeareusament  la  ţb0r*peatiqtt«  fttt  restte  i>i- 
puissante.  Voici,  ep  effet,  ce  que  Fon  a  pu  coiutater« 

En  enlevant  la  pârtie  autârieure  de  k  oage  tboracique,  nous  trouvonţ  ud  |Mir|cw4e  iaarmt 
et  refoulant  de  chaque  eittA  Ies  deux  poupiona,  Gette  membrane  est  incis^  lonfitudinalameat 
et  11  s'âcoule  une  grande  quantitâ  de  sang  iiquide.  La  faoe  aab^rieuie  du  conr  ept  foimltit^ 
ment  recouverte  par  un  ânorme  caillot  cruorique,  qui  a  environ  3  centim^tres  d'^peisaeor,  U 

tous  cas,  ce  qui  est  livr^  k  la  recherche  et  &  la  discussion  des  bommas,  jusqu'i  ae  qne,  in 
en  lun^^  par  ce  double  travail,  ies  râsul  tata  acquis,  prennent  4e  leur  harmpnte  avea  Vtt- 
sţmble  un  tel  6clat  d'ăvidence,  qu'ils  passent  l^  l'âtat  de  virjtâ  dâmontr^  eţ  tgAv»  d«  bit 
indispensable. 

.En  dehors  de  cela»  ii  n'y  a  que  mat^rialianâ,  ipMl  que  soit  l«  aom  ««ije  dissUnole,  Or,  ji 
ne  puis  arrâter  mon  esprit  sur  ce  point,  sans  me  rappeler  avec  plaişir  par  qua)  me^i^qaa 
langage  un  de  nos  maltres  dana  Iti  bApitaui  se  plait  quelqnefo»  4,-protest«r  devant  se»  Oi^w 
contre  oette  d^radante  tendanoe.  Je  ne  saorais  BtellieannuenMnt  w  ropi^in  !«•  leruMf  i 
JQ  n'en  rappelle  que  l'idăe. 

«Lliomme  placa  A  la  tâte  du  monde  miMriel,  doqt  ii  diipose  li  larganant  et  ei  iMOfM- 
sement,  manifeste  par  cela  mdme  bien  âvidemment  sa  supMortt6.  Ii  prand  le  n^Uiri;  li 
meur;  la  transforme,  se  fassimiie,  la  rejette ;  ii  s''emftBre  des  forocs  91'eUe  rectf ei  ii  ep  «e*- 
tuple  son  pouvoir;  ii  n'est  pas  jusqu'anx  astres  ^oisink,  dontil  ne  laehe  meaurer  et  peM 
mftme  ntiliser  Tinfluence.  Eb  bien,  cet  bomme,  mettei-le  en  face  d'un  grein  de  pottssjteit  d 
demandei^ni  de  faire  un  peu  de  oette  maliăre  ii  simple  et  si  inerte  j  ii  peu  qui  ee  «eÂ*  i  •* 
p«nt  lien  orter;  myit^re.  Bieaplus,  demandex-lui  de  dătivm  oet  atome,  de  raeniliţiir.  B  m 
pent  rien  dâtruire;  mTstire  pios  ttrat^  encore.  Et  Dieu  nVxiUirait  pa ?,.,.< 

Je  m'arr6i6  sur  cette  r^flekicin  qfle  j'aurais  VoUIu  mleut  tfadifll^,  ttiais  ţtM  ebMaA  ft* 
apprMer  par  la'r^flexlon.  Edoore  un  tnot  cependant  1  Qa'y  a4*tt  h  feiKf 

A  Dieu  ne  plaise  que  je  veuille  conseiller  k  qui  qne  ce  soit  de  birt  interveoif  D(M  M  b 
r^tiation  religieuse,  ponr  imposer  au  travail  scientique  quelque  entrore,  rtaiibaaet  A  lA 
oa  telle  direcuon.  Pas  de  eonftisien;  la  science  et  la  foi  doireut  demeidta^  dlMiiMtar  d  Iu» 
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prunce  du  sang  dans  le  piricarde  explique  )a  promptttude  de  la  raorL  Le  coeur,  comprima 
par  le  liquide  sanguin,  ă  cessâ  de  battre.  Restait  k  connaltre  la  cause  de  cet  ănonne*6panche- 
menL  II  devait  nteessairement  teqir  h  une  d^cbirure  du  omaţ*  eu  des  vaisseaux  contenus  dans 
le  păricarde.  Le  coeur  âtaţţ  intact;  maiş  raorte,  nop  loio  de  Ţunion  de  |a  portion  ascendante 
avec  la  portion  horizontale  de  la  crosse,  au  nîveau  du  poiut  oii  le  pdricarde  se  replie  sur  lui- 
ntae^  prteMtdt  irae  ouTtrtura  irr^galttreiMnt  dAuileire,  A  contAur  <Moliiqaet^  Eu  airitev 
et  ta  bUi  un  peu  au-dessus  des  valvules  ssrgmoMes,  existait  une  autre  oavert«iret  par 
laqneHe  |«  şanţ  sMMt  (panchâ  dans  le  p^ricarde.  Dans  la  inoUI^  anttrieure  et  supârieure  de 
la  portion  ascendat)te  de  Ut  crosse.  La  tunique  externe  âtalt  cginpl^teinent  s^par^  par  le  sang, 
des  deut  enveloppes  intemes  du  vaisseau.  En  arri^re,  II  existait  un  diverticulum  analogue, 
itolant  Ies  tuniques  artărielles  et  s'^tendant  ă  toute  la  hauteur  de  la  portion  ascendante  de  la 
crosse.  Noua  nous  trouvions  donc  en  tusa  de  la  ţaristă  (Tan^vitaraB  aortique  appelâ  diisă- 
guant,  cett»  IvniHii  i3diqa6«  par  La^nnco,  et  dont  ii  «xişta  peu  de  oas  encore,  ci|48  dans  la 
Hisaoa.  I4  niptqre  du  vaisseau,  in-^parte  d«  loogue  main  par  cette  IMou,  avait  dâtermind 

i^  pwuMRS  etaminte  doos  OQt  pani  forlei»ent  cragegtioaoâs,  11  7  avalt  qu^ues  tuber-» 
cules  crus  au  sommeL 
Ui  (luţrea  vj|K^re«  9>nt  offart  rian  de  remaiqQable. 

CeUf  phaţrvation  et }«  result^t  de  l'autopsie  gui  la  termine,  denaontrent  uue  ibis 
de  plus  la  diffieulte  qns  I'on  renooatro  ■quelquefois  dans  le  diagnostic  des  ane- 
vrjnmes  de  I'aort*.  Ainai  voilâ  un  honini«qHi,  aelon  toute  probabilite»  portait  d^uis 
longtemps  la  Iteion  qui  a  oooasionn6  sa  mort.  Cependant,  ii  n'avail  jamals  ressenti 
le  molndre  malaise,  ni  palpitations,  ni  dyspnâe  antârieure,  rien  enfln  qui  pAt 
denoter  l'existence  d'une  lesion  thoracique.  Tout  â  coup,  11  est  pris  d'^totlifement» 
sans  cause  apprâciable,  et  Ia  dyspn^e  ^'tofijoiirb  bti  augmentaht.  L'ensettibi^  4bs 
symptfimes  ne  permet  pas  d'Mabllr  un'diagrtoitic  pr6cls,-  mais  cependant  toutf  poflrf 
ipenşer  que  le^  lesions  siegent  dans  leş  poumons.  L'autopsie  vient  dementir  Îli)s6- 
lumeUt  Ies  suppositions  Ies  plus  rationneîles,  '  "'  ,      ■  ,.         '  . 

U  noua  parait  resulter  de  ce  fait,  qu'jl.faut  se  tenir  en  mefiaricc  contre  uAe  dyş- 
pnee  â  marche  continue,  survenant  bru^uement,  sans  frequence  dans  Ie  pouls, 
ians  elevation  de  temperature.  Si  I'on  elLoune,  en  elTet,  Ies  aflections  tboraciques 
kioquellessepeuveat.s'appllquer  Ies  syn^l&oies  obserres»  etquel'ou  n9piu88e, 
în  raison  de  l'oppression,  preciser  l'etat  du  coeur,  11  est  ratioanel  de  penssr  â  ua 
mevrytms,  aii^eant  dans  Ie  voisinage  de  ee  vit^ăre. 


^jaa^s— Htate— »nw  Ii»  <i>in i.» rnn  îy,.  11  u      ■  ,  1  iii    1 1  ii ji  .1  r,-| 

eurs  originea  et  dans  leurs  procM6s.  ce  sont  deuz  routes  diffiirentes  quI  doivent  aboutir  au 
n6me  earrefour. 

Oe  qn'll  faut,  cVst  de  ne  pas  abandonner  la  pârtie  aux  radlcaux  de  la  seience,  qui  la 
oueralent  sans  Tergogne  et  nous  vendraient  avec  elle;  ce  qu'il  faut,  c'est  que  oeux  qui  ont  des 
»nvictions  se  levent  pour  Ies  afDrmer ;  ii  faut  qu'un  mouYemebt  d'opinion  se  ptoduise,  kVM 
equei  le  professeur  dans  sa  chaire,  Tauteur  dans  son  livre,  devronl  compter.  II  faut  que  Tun 
it  PautM  ■•  volant  du  moins  tMigt»  de  respecter  des  eonVictions  qu'ils  penvent  ne  pas  pao*- 
ager. 

U  faot«  en  fice  dt  traviil  de  dissolutioo  qui  nous  meqaoe,  reprendre  Ies  traditioo*  et  Ies 
ik»  qui  enţ  lUt  PhMneur  et  la  grandeur  de  la  scienoe  fran^aise.  Qu«  chaoun  de  noua  ţa. 
e  repeta  i  Seyons  Fraagais.  Oui  soyons  Franţais;  soyons  ce  que  apus  soomiea ;  p'aUons  poii. 
mpruAter  h  d'antree,  dea  eonceptions  auiquelles  le  gânie  de  notre  nation  ne  peut  i|ue  perdrţ 
(Rile  vjtatttâ«  aprte.avoir  perdu  tout  bonneur. 

La  sdence,  u&ie  ft  la  Ibl,  a  oonnu  oImv'  nous,  d'assez  beanx  triomhpes;  elle  j  a  orâA 
rassespalssantesparsoBQalitte,  pour  que  nous  ne  eherofaions  pas  ailleurs  ie  moyen  d'cn  pror» ' 
lolre  de  nouvelles.  Avant  de  courir  lea  ohances  folles  d'aventnres  dangereusea,  aasuraot  <tai 
nolns  la  petHmoine  mntre  lea  audacieuses  entreprises  de  rennemu  DOt-on  encore  une  tois 
lous  taxer  de  r^trogrades,  nous  ne  nous  lasserons  pas  de  le  râp6ter  :  N'allons  pas  m*ţ<m<t 
Mdtra  It  pasM,  SOUB  pretexte  d*e8compter  Tavenir;  nous  nous  exposerlons  fort  ft  lAtlier  la 
troia  poor  rombre.  Le  conseil  n'a  rien  que  de  tris-po$itif. 

*  A.  Fbruakiii. 
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■ ;  -  ■     ACADltaS  ET  SOeiBTBg  SAYANTKS'  . 
soeilTi  ■iDicAu  des  hopitaox 

'  S<anee  dn  11  octobre  1879.  —  Prtoidence  de  M.  MomemT. 

JSMUIAIRE.  —  Ot^emtion  hroeeasien  duproeto-vertial,  par  M.  Montard-Martin.  snrlesTi 
dts  tub*!  «n  eaotitehoue  employis  ă  la  iuite  4w  (Aorae«ii(4wf ;  —  par  M.  H.  ttoget,  sur  Im  ( 
ditet  iyphiUtiqiui.  Disoauion  :  MM.  LaiUer  et  Roger.  —  Correspondance  maimscriie  et  impiiaii.— 
Mâmoire  de  M.  Beaametz  sur  Ies  aUiratioru  du .(14611  m  eatmtehoue  por  U$  aotulioiu  iodtu.  D»- 
cussioB:  HM.  Bucquoy,  Hirard,  Montard-Martio,  Isambert,  Beaumetz,  Hoissenet'—  H«t  des  4» 
'  teurs  Borteloap,  Vigla  et  Duplay. 

Le  proc^verbal  de  la  demifere  s^nce  est  la  et  adopt& 

M.  MooTARD-MARTiif  deniande  b  faire  nne  observation  ă  propos  dn  prooto-^ferbaL 
'  II  a  dti  un  fait  dans  leqnel  un  tobe  en  caoutchouc  plong6  dans  la  pl6vFe  n^avait  po  a  Hic 
retir6  qn'avec  beaucoup  de  difflcnltâs ;  mais  ii  n'existait  pas  d*aIt6ration  de  ce  tnbe,  sealeoMit 
ii  s'itait  courb4  dans  la  pl^vre  et  formait  un  angle  qni  emptehait  k  la  fols  la  p^nîitntiaB  da 
liquide  injeclă  et  la  sortie  du  tube. 

M.  H.  Roger,  ă  Toccasion  du  proc^verbal,*fait  observerque  le  jenne  malade,  k  propai 
duquel  on  a  discuta  pour  savoir  sMI  ătait  syphilitique  ou  strumeux,  a  pass6  quelques  aemaoes 
dans  son  service  par  suite  d'one  angine'diphth^ritique.  A  cette  ăpoque,  ii  ne  pr^ntaitaoeu 
sypaptdme  de  syphilis.  II  a  H6  transfera  ensuite  dans  Ie  service  de  M.  Labric,  alors  remptaei 
par  M.  Archambault,  et  M.  Roger  a  iii  fort  ^tonnâ  d'apprendre  pios  tard.qu'il  aviit  Hi  cob- 
sid^râ  par  des  m^decins  aussi  competenta,  soit  eomme  syphilitique,  soit  comme  stmmeoi.  n 
paralt  Evident,  d'apris  cela,  que  le  diagnostic  des  aogines  n'est  pas  aussi  focile  qu'oa  Je  cnit 
g^n^ralement. 

M.  Lailler  demande  si  Ton  ne  voit  pas  louvenţ  des  cas  analogues  se  pr^nter  dans  ia  prv 
tique.  N'y  a-t-il  pas,  en  efliet,  des  angines  secondajres  qui  sorviennent  k  la  soite  des  aogiDes 
diphth^itiques? 

M.  B.  Roger  r^pond  que,  dans  le  cas  dont  ii  s'agit,  H.  Archambault  avait  song^  k  reA- 
tence  d'Une  angine  syphiljtique  d'apris  l'aspect  g6n6ral  du  malade.  , 

Or,  M.  Roger  tient  h  constater  que,  pendant  Ies  siz  semaines  quMI  a  passdes  dans  son  sa- 
vice,  cet  enfant  n'a  pr^ntâ  aucun  symptAme  de.  syphilis. 

La  correspondance  ăcrlţe  se  compose  d'ane  lettre  de  M.  Martiread,  qui  demande  k  ttn 
nooimâ  membre  titulaire  de  la  Sociât^.  ,    '  •  '  ' 

La  correspondance  imprimăe  se  compaas  :  l'De  la  Gazette  midicaU  d'^LgtrU,  25aep- 
tembre  1872.  —  2°  D'une  brochure  inlÂulte :  Souvenir  de  la  guerre  franco-allmand* ,  par  k 
docteur  Henry  Von  Holsbeece.  —  3°  Des  Annales  de  la  SocitU  d'hydrologit  tiudicaU  dt  Pa- 
ris, t  XVII,  8*  livreison.  —  &'  Des  Comptes  rendus  de  la  Soci^te  de  m^edne  de  Naocy,  187f- 
1871.  —  5°  Du  BulUtin  medical  du  nord  de  Ia  France,  juillet,  aoât,  septembre  1872.  —  6*  De 
la  Remu  midicaU  de  Toulouse,  septembre  1872.  —  7°  Des  Archives  de  midecine  ntOMk, 
t  XViri,  n"  2  et  3.  —  8*  Du  Lym  midical,  18  aoftt,  l",  15  et  29  septembre  1870.  —  9*  Des 
Mimoiret  et  BuUetins  de  la.Soci^tă  de  mddecine  de  Bordeaux,  1870-71.  —  10*  De  ia  $tmth- 
tigut  midicaU  de  l'armie,  pendant  Vaimie  1869. 


M.  Bbaiihetz  iit  un  mâţnoire  intitula  :  Des  attirations  des  tubes  m  camttchme  par  Us  t 
tions  iodies.  (Vcir  plus  haut.) 

M.  BccQCOT  est  tr6s-h'eureux  d'avoir  provoquă,  par  sa  commnnication,  des  exp^rienoes  ans 
intâressantes  que  celles  de  M.  Beaumetz.  Le  fait  qn'il  a  observa  Iui-m6me  est  parfaitcae^ 
conforme  aux  r^ultats  obtenns  par  celui-ci :  ii  s'est  produit,  en  effet,  un  gonflement  du  tnk 
qui  ne  permettalt  plo^'  de  'le  retirer  par  roriiice  par  lequel  ii  avait  pAn^trâ  dans  la  cavit^  pleo- 
rale ;  mais  ii  a  iXi  trfes-^tonnâ  des  conclusions  de  M.  Beaumetz  :  «  H  faut,  dit  Bf.  Beaumeb. 
surveiller  attentivement  Ies  tubes  en  caoutchouc,  quand  on  fait  des  injections  iodâes.  >  Maji, 
chez  le  malade  observi  par  M.  Bucquoy,  ce  n'est  pas  la  surveillance  quia  manqu6;  rrprnrtitf 
Ies  inconv^nients  qui  viennent  d'itre  signalte  se  sont  produits.  La  conclusion  ă  Urer  de  ea 
faits  serait  pIutAl  celle-ci :  il  faut  employer  des  tubes  d'ane  autre  nature  et  prattquer,  dxs 
nos  ponctions,  des  oriSces  plus  larges.    1  >        < 

IM.  Bucquoy  regrette  que  -M.  Beaumetz;  n^ait  4pas.'Iait  dîexpâriences  sur  un  antre  genred; 
tubes  en  caoutchouc,  ceux  qui  sont.]{f<pai;^  ayec  Tantimoine.  En  tont  cas,  il  itot 
unenouvelle. substanţe,  car  l'exp^rience  a  dâmonţrâ  qn'avec  Ies  tubes  en  caoutcbooc 
nisi.  Ies  iqjections  iod^  constituent  nne  grave  linprudence. 
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11  BiuxD  :  La  concinsion  que  M.  BHoquoy  veot  saMKuer  ă  e^e  de  M.  Beaumetz  eat  un 
pen  exagirâe.  Sans  donte,  ii  vandrait  mieux  renouveler  plus  sourent  qu*OD  ne  Ie  fut  aujoar- 
d*Iiiii  lea  tubes  en  oaoutchouc,  mais  ii, ne  faudrait  pas  se.  priver  d'an  moijea  UtirapeuUqae 
aussi  prteieux  que  Ies  injections,iod6es.  *. 

M.  BcGQ^oT.partage  enti6rement  Ysm  de  M.  Hirard  :  ii  a  senlemen  Toolot  dire  qn'il  fao- 
drait  chercher  ponr  cet  usâigeiine  suBbtance  moiim  alt^rable  que  Ie  caOntehonc  vulcani8& 

BL  Noutard-Martir  :  M.  Bucquoy  parle  des  injections  iod^es  faites  d'liprra  Ia  formule  de 
M.  H6twd.  Mais,  dans  ce  pnciăi,  Pinj^tion  se  făit  directement  aprfes  Ia  ponc^on,  sans 
retirer  Ia  canule  et  sans  Tintenuâdiaire  du  tube  eDcaoutchouc  ~ 

H.  Isi&MBERT  demande  quels  sont.les  liquides  employ^  par  M.  Beaumet?.  S'agit-il  de  1» 
teinture  d'iode  iteodue  d'eau,  ce  qui  donoe  lieu  ă  ane  dâoorapoution  cliimiqne.et  k  hiumttr 
tion  d'adde  iodbydrique  et  d'un  pr6cipit6  d'iode,  ou  bien  d'uoe  solution  iodi^tet , 

M.  Beacheiz  r^pond  qu'il  s'est  servi  de  la  teinture  d'iode  du  Codex  âtendua  d'une  plus  ou 
moins  grande  quantitâ  d'eau.  .  ^    . 

H.  Modtard-Martik  :  II  y  a  ici  une  quesţion  cbimique  importante  b  considirer.  Quarante> 
boit  henres  aprfes  avoir  m  pr^parăe,  la  teinture  d!iode  contient  de  Pacide  iodique,  et.aprfes 
un  certain  temps,  elle  en  contient  une  quantit6  considârable.  Cest  ce  qui.şspt&îne  Ies  di£K- 
rences  d'intensitâ  dans  l'action  de  cette  substance,  qui  taot6t  briUe  la  peau  en  produisant  des 
phlyctines,  et  tant6t  n'agit  que  tr6s-faiblement  sur  T^piderme.  Il,s'agissait  donc  de  savoir  si 
Ies  expâiences  de  M.  Beaumetz  ont  H€  pratiqu^es  avec  de  la  teinture  d'iode  fralche,  ou  avec 
une  priparation  faite  depuis  longtemps. 

H.  BSADHETZ,  r^pondant  ă  M.  Isambert,  dit  qu'il  a  tremp4  ses  tnbes  dans  l'iodure  de 
potassium,  et  quMIs  n'ont  subi  aucuoe  altăration.  L'iodure  de  potassiom  doit  donc  61re  Eli- 
mină du  dâbaL 

M.  ISAMBEKT  r^pood  que  Tiodure  de  potassium  ioduri  est  ud  corpe  ttte-dilKrent  ide  l'iodure 
de  potassium,  et  qui  ofTre  des  propri^t^s  toutes  sptoiales. 

M.  MoissEHET  :  Ces  exp^riences  ont  besoin  d'6tre  reprises,  et  ii  foudra  prteiser  la  nature 
des  liquides  que  l'on  emploit,  car  h  Lariboisiâre  nous  avons  tous  vu  M.  Chassaignac  emptoyer 
trte-longuement  Ie  drainage  et  Ies  iojections,  sans  que  l'on  ait  jamais  signal6  aucun  accident 
de  ce  genre.  - 

H.  MoDTARD-MARTin  fait  observer  que  l'iodure  de  potassium  6lant  alcalin,  et  la  teinture 
d'iode  ayant  une  râaction  acide  lorsqu'elle  n'est  pas  r^cemment  pr^parte,  ii  serait  possiUe 
que,  dans  un  mâlange,  ces  deux  pr^parations  vinssent  ă  se  neutraliser,  ce  qui  expUquerajt 
riiomunitâ.  relativje  des  solutions  iodurăes,  ă  l'^gard  des  altârations  que  peuyent  subk  Ies 
tuSCs  en  caoutcbouc. 

M.  BDCQDor  r^pond  qu'ă  cet  ^ard  rexp^rience  clinipe  a  proBonoi,  car  dans  te  titt  qu'it  a 
rapportd,  |I  avaitieqiptoy^  la  solution  de  M.  H^rard. 

'•■'•;;  ..     —  ... 

iî.  MoissENâr  amiOnM  h  Ia  Soc!ât6  qu'il  a  re^  uoe  lettre  de  M.  Horteloup  flis,  qui  Pin- 
fonne  de  Ia  oşort  de  son  pire.  II  regrette  de  n'avoir  pas  pu  euTOyer  une  dăputation  de 
la  Sbci^tă  aux  fun^raille»  d'Hortelonp,  comme  ă  celles  de  deux  autresmembres  que  la  Sociât6 
vieitt  de  perdre,  MM.  Vigla  et  Duptay.  II  serait  ă  dâsirer  qu'â  I'avenir,  la  Socidtă  prlt  des  me- 
sures  pour  se  trouver  reprââent^e,  en  pareil  cas,  pendant  Ies  vacânces. 

Le  secrilaire,  Benj.  Baix. 


FORMULAIRE 


LlNIMBNT  ttBtSLt. 

âlher  ae^tique. '. »  .      80  grammes. 

Teinture  alcoolique  d'aconit. 15     — 

Teinture  de  racine  d'amica 5  .    — 

M^lez.  —  En  frictions  contre  Ies  douleurs  n^rralgiques.  —  Reoouvrir  Ia  r^ioo  fricliODn^e 
de  llanelle  et  de  taiTetas  gommâ.  —  N.  G.  .  . 

Ephiaicrtdei  Mddleiiles.  —  3  D^ceubre  1751. 

RăaODW  ferit  k  Fttmey.  Dans  cette  lettre,  oonserr^e  dans  la  Bibliolhfeque  royale  de  Berlin, 
I'iUaBtoe  eatonxriogiste  s'^tend  parliculi^rement  sur  l'art  de  faire  teloreies  oeufs  des  oiseaus, 
sur  cehii  de  fobriqder  la  porcelaine  el  de  forgv  le  fer.  —  A.  Ch. 
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ffOURNAIi  DES  JODRNAUX 


tfitiUt  jModXpu  ik  l'kUMhtr  aMieuse,  par  Ies  dbdeOT  11x^1^»,  tfe  ftioe.  -  ^«U 
fenune  da  UO  ans,  anâmiqne,  ii  se  presenta  tout  leg  mstlns  en  se  leTUt  Qn  UtndiMwkni 
4»  rotfl  drwl  jwqa'^  dis  ou  om»  benns ;  pnis  Ia  vua  tffckiraiaBâ  de  pha  «i  pl«  jAţfu 
lendşmun  oţetii»»  ţd  Ut  tro«bl9  d»  U  vwon  ropaniasaB  posr  a^siUbtir' wotn  iaiF4M» 
^udi  ei  aiosi  i%  suite.  . 

Le  mal  altait  cepeDdint  en  atigmentant  en  ăutia  «t  eu  intenait^,  iasq[ii*&  peniilit  Mtk 
]ODrnde,  qnolque  Iplos  fklble  dans  Tapr^midL 

La  pftleur  de  Tiris  et  une  telnte  opaUae'trb-marqu^  de  Tliumeur  aqueuse,  lurtoat  taib 
Hatinde,  6tai6nt  tea  a^les  Msions  apprfelsbles.  Le  sulf&te  de  quinine  restant  b»ileace,n 
tnritMhoiit  diiritatif  fit  disparaltre  oes  acclde&ts  apr68  sik  tnols  d«  dur^ 

D'aprfes  Vtnii  o'est  i«  qoatHtaae  oas  de  ee  genre.  (Pr»f w  nM,  M^.  &*  AS.)  ^  P.  a 


^AMMB^faJL^MAiW 


La  Facultă  de  mâdecine  s'est  râunie  le  28  novembre  pour  dresser  lă  ttete  le  prtMditlH 
âdt  candkliits  poar  la  ehaire  iHAtiutomit  yxakodogUţut, 
Aprtis  trois  tonrs  da  tcmtin,  oette  liste  a  iVb  îorta^  de  la  manKrt  Mhmiite  t 
Bn  imtqidre  ligne,  M.  Oharcot ; 
En  aeoonde  Ilgne,  M.  Laboulbine ; 
En  troisi^tne  Ilgne,  M.  Parrot. 

£c6ije:  bE  h£decine  de  Todrs.  —  M.  Leclerc,  professevir  d*hiatoir«  Mtnralh  nUieikl 
mati^re  medicale  ă  l'tcole  pr^paratoire  de  midecine  et  de  pharmacie  de  Toqrs,  ert  timi 
liiire  valoir  ses  droits  &  la  retrăite. 

M.  Barnsby,  supptâant  ponr  Ies  coors  de  dilmie  et  d'histoirâ  naturelle  4  fficole  v^ 
toire  de  mâdecine  et  de  pbarmacie  de  Tours,  estnommâ  professenr  d'histoire  oatonlMiBi^ 
cale  et  matifere  medicale  &  ladile  fewle,  en  rcmplacement  de  M.  Leclerc 

M.  Picot,  docteur  en  m^ecine,  est  nommă  supplâant  pour  Ie$  cours  de  cbbnîe  et  ^ 
toire  naturelle  ft  rfioole  prâparateire  de  m^decine  et  de  pbarmacie  do  Tours,  en  remplateos: 
de  M.  Bamsbft 

Balletln  hebdomadaire  des  Die^s  d'apris  Ies  d^laratUui  m  1*A»I  cM 

du  33  au  29  novembrs  1973.       ' 


QâUSI»  DB  J^Q&S. 


Variole 

Rougeole. 

Scarlatine  ....>...........» 

ţlfem  tţpholde 

Typhus 

Erysip^le. 

Bronchlte  aigu& 

Pneumonie 

Dysenterie. 

Diarrb6e  chol6riforme  des  jeu- 

nes  enfants 

Cholăra  nostras 

CboMra  asiatiqne 

Angine  couenueuse 

Croup 

Affections  puerp^ralw 

Aulres  affections  aigu^ . .  i . . 

Affections  chroniques. 

AlfecUons  cbirurgicales. 

Causes  accidentelles. 

Totaux. 

(I)  Sar  ce  ebiffire  de  306  d6cte, 
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167  ont  tVk  causte  par  la  phthisie 
U  Midecin  de  la  Prifeetitre  de 
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pnlmonaire. 
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U  Qirofa,  G.  RiCHnof 
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BULLETIN 

SUR  Vk  StkUCt  DE  L'âCAD£1IIE  DE  Ml^DBCINB 

Nous  disions,  la  semaine  demifere,  que  la  question  poşte  h  l'Academie  par  M.  le 
prefet  de  polioe,  etail  delicate  et  difficile  ă  resoudre.  Les  sages-femmes  pcuvent- 
elles  prescrire  le  seigle  ergotă?  Telle  est  cette  question.  Subsidiairement  et  comme 
consequence,  les  pharmaciens  doivent-ils  d^livrer  le  seigle  ergote  sur  ordonnance 
d'une  sage-femme? 

Ii  est  vral  que  la  question  se  eomplique  des  prescriptions  de  la  legislation  qui 
regit  la  vente  et  le  d6bit  des  substances  v6neneu8es.  Ces  substances  ne  peurent 
âtre  dellvr^es  par  les  pharmaciens,  au  poids  medicinal,  que  sur  ordonnance  d'un 
doeteur  en  mîdecine  ou  en  chirurgie,  ou  d'un  ofilcier  de  santâ.  Le  seigle  ergot^ 
est  classe  parmi  les  substances  veneneuses,  et  les  sages-femmes  n'etant  pas  desi- 
gnees  parmi  les  gens  de  I'art  qui  peuvent  le  prescrire,  ii  s'ensuit  que  les  pharma- 
ciens qui  refusent  de  Ie  d6Iivrer  sur  ordonnance  d'une  sage-femme  sont  dans  leur 
droit. 

Cest  precisement  parce  que  ce  refus  d'un  pharmacien  s'est  presente  â  Paris,  que 
M.  le  prefet  de  police  a  soumis  la  question  â  l'Academie. 

La  eommission  dont  M.  Tarnier  a  ăte  l'organe,  apr^s  avoir  reconnu  et  rappele  les 
cas  dans  lesquels  la  pratique  obst6tricale  emploie  avec  avantage  le  seigle  ergote, 
a  egalement  reconnu  que  l'interdiction  pour  Ies  sages-femmes  de  l'emploi  de  cet 
agent  prâsenterait  de  graves  inconvenients;  el,  pour  eoncilier  les  exigences  de  la 
pratique  avec  la  legislation,  elle  demande  que  1«  seigle  ergot6  soit  rayl  de  la  liste 
des  substances  v^nâneuses. 

M.  Poggialeest  renu  combattre  energiquement  les  conclusions  de  la  eommission. 
L'honorable  orateor  veut  que  l'Academie  se  maintienne  slrictement  sur  le  terrain 
de  la  lol.  La  sage-femme  ne  peutqu'assister  ă  des  accoucbements  simples  et  natu- 
rels;  aussitot  que  l'intervenlion  de  I'art  est  necessaire,  elle  doit  appeler  un  mode- 
cin.  La  loi  lui  defend  d'appliquer  le  forceps;  l'emploi  du  seigle  ergote,  de  l'aveu 
mame  du  rapporteur,  est  plus  dangereux  que  l'emploi  du  forceps;  pourquoi  donc  le 
lui  permetlre?  Quant  a  supprimer  le  seigle  ergole  de  la  liste  des  substances  vene- 
neuses, l'Academie  doit  se  garder  de  donner  un  pareil  conseil.  M.  Poggiale  propose 
donc  de  repondre  negativement  â  M.  le  prefet  de  police. 

FEUIUETON 

De  Paris  ă  Meaiix 

£11    PASSAKT  PAR  VENISE,  TIENHE,  PESTH,   LA   RODHAHIE,  COHSTANTIKOPLE ,  ATHiRE*, 
ET  LE  PLOS  POSSIBLE  PAR  L'ITALIB. 

A  MONSIEUR  AM£o£E  LATOUR. 

Mon  cbw  ami, 

!<«•  vents  et  les  flotB  «Mt  chaBgeunta,  tout  comme  Ies  voyagears;  ausri  ne  vous  al-je  pat 
dit  od  noas  allions,  quand  bous  avons  quiltâ  Napies ;  parce  qae,  tont  d'abord,  dods  devions 
aller  a  Rome;  mais  on  noas  «vait  feit  pear,  en  nous  disant  qae  la  malaria  j  r^oait  avec 
fareur  ;  des  d^putto  en  ^talent  morts ;  mais,  sujets  aux  interroiilences,  je  ne  sais,  avânt  cela, 
a  quelle  «xirfmiti  leur  constilution  les  avait  plăcii.  Dans  un  esprit  de  conservation,  nous 
avons  dâ,  dans  tous  les  cas,  r^Qtebir  et  nous  absteoir.  Des  mâdecins  fran^ais  qui  ont  pear 
d'une  6pid6niie  I  Cest  peul-*lre  la  premlfere  fois  que  cela  arrive,  el,  nous  n'oserions  pas 
Tavouer,  si  nolre  pass^  ne  militait  pas  un  peu  en  notre  faveur.  Apr^s  tout,  mourir  pour  secou- 
rir  el  sauver,  si  on  peat,  ses  semblables,  c'est  bien,  c'esl  un  devoir;  mais  mourir  pour  soi 
tout  seul.  Cest  bâte.  On  a  dit,  avec  raison,  que  le  courage  et  les  acllons  d'âclat  surtout, 
avaient  besoia  de  tâmoins.  C'eit  dani  ces  disposilions  d'esprit  que  nous  nous  sommes  dlri^s 
■wBologne. 

La  pMinitea  dioM  t  laqaelle  doiveot  soaser  des  vofagenrs  volgaires,  en  arrivant  dans  cette 
Tome  XIV.  —  TraitOm»  itrit.  74 
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Tel  n'est  pas  l'avis  de  U.  Tardieu  qui  a  monlre  qu  a  cote  de  la  legislaUon  ii  jf  ala 
jurisprudence,  el  qui  a  rappele  que  Ia  Cour  de  cassation  a  renda  un  arret  qni  assi- 
mile  aui  ofliciers  de  sanie  Ies  sages-femmes  pour  Ies  quesUons  de  pralique.  Aos^ 
M.  Tardieu  adopte  Ies  deux  premieres  conclusions  de  la  commission,  utilite  de 
l'einploi  du  seigle  ergole,  faculle  donnee  aux  sages-femmes  de  Ie  prescrire;  mais 
M.  Tardieu  n'enlend  pas  qu'on  supprime  l'ergot  de  seigle  du  tableau  des  suhslancfâ 
Teneneuses,  el  pour  I'emploi  criminel  qu'on  en  pourrail  faire,  ii  propose  des  me- 
sures  de  surveillance  ei  de  garanţie  formulees  dans  deux  conclusions  nouvelles. 

Mais  voici  qu'un  membre  de  la  section  d'accouchement,  M.  Blot,  vienl  contester 
l'utilite  de  l'empioi  du  seigle  ergote,  du  moins  pour  reveiller  Ies  oonlractions  nte- 
rines  languissanles  ou  eteinles.  Dans  une  pralique  de  23  ans,  dil  Thonorable  accoo- 
cbeur,  ii  n'a  trouve  que  deux  fois  l'occasion  d'avoir  recours  a  l'ergol  du  seigle.  H 
faut  savoir  attendre,  ii  faut  s'armer  de  palience,  laisser  agir  la  natureqoi,  prest^ 
toujours,  arrive  beureusement  â  ses  flos  pour  la  mere  el  pour  l'enfant.  Toutau  pios 
M.  Biol  conserverait-il  l'usage  du  seigle  ergote  pour  combaUre  rbemorrbagie  spiii 
Taccouchement,  etencore  ici  Tartfournit  d'autres  moyens  efDcaces.  Deşerte  que 
M.  Blot  voie  earrement  contre  Ies  conclusions  de  la  commlssion. 

H.  Devergie  pense  que  ce  n'est  pas  ă  l'Academie  que  la  quesUon  de  iegalite  aorait 
du  etre  posee.  L'honorable  academicien  voudrait  que  ses  coUegues  qui  se  livrent 
plus  specialement  â  la  pralique  des  accouchemenls  vinssent  exprimer  leur  opink» 
de  praticien  sur  I'emploi  du  seigle  ergote.  Cel  emploi  est-il  utile,  necessaire,  iodis- 
pensable?  Celle  question  resolue,  TAdministration  prendra  Ies  mesures  coavenabtes 
pour  que  Ies  indications  donnees  par  l'art  et  par  Ia  science  puissent  etre  execulees. 

L'beure  du  comite  secret  avait  sonne,  et  M.  Tarnier,  le  rapporteur,  a  dâ  rem^lre 
son  resume  ă  la  seance  prochaine. 

Dans  le  comite  secret,  M.  Marey  a  presenle  le  rapport  sur  Ies  candidats  â  la  plact 
vacante  dans  Ia  section  d'anatomie  el  de  pbysiologie. 

La  section  a  propsse  le  classement  sutvant : 
En  premiere  ligne,  M.  Moreau; 
En  deuxieme  ligne,  H.  Lujs ; 
En  troisieme  ligne,  H.  Pbilipeaux. 


viile,  c'est  ă  la  mortadella.  Vou8  avez  trop  bonoe  opioion  de  notre  goât  lill^raire  et  arli»- 
liqne,  puisque  nous  sommes  des  absnn^s  de  TUnion  MfoictLE,  pour  croire  que,  notre 
d^jeuner  fini,  nous  n'ayons  pas  voulu  goâter  autre  chose.  Cest  ce  que  nous  avons  fait  en  par- 
oDuranl  ces  rues  en  arcades,  dans  lesqaelles  od  •  se  croiratt  toujours  rue  de  Rivoli,  i  Paris, 
moins  grandes  toutefois,  et  tout  aussi  ennuyeuses,  quand  ii  ne  pleut  pas. 

Nous  sommes  stir  la  belle  place,  oO  se  trouve  cetle  espice  de  bangar  monumental  qni 
renferme  une  s^rie  de  chefs-d'oeuvre,  qui  seroblent  £tre  niis  lă  en  vente.  Ah  I  certes,  si  k  b 
crite  on  eotendail  le  nom  de  Jean  de  Bologne,  ii  laudnut  6tre  bien  pauvre  pour  ne  pas  lis- 
quer  une  ceotaine  de  miile  francs;  mais  oo  ne  vend  rien,  et  on  n'a  pas  toujours  cent  miile 
franca  dans  sa  ceinture  de  voyage.  Pour  nous  consoler  de  ces  privations,  nous  avons  fait  dd 
retour  sur  nous-memes,  en  songeant  que  la  science  sâv6re  doit  rendre  nrâdeste,  toonome,  et 
nous  faire  fuir  le  luxe,  si  on  veut  qu'elle  puisse  nous  meoer  aux  ptus  grands  bogneon,  ă  U 
plus  grande  forlune  et  le  plus  humblement  possible.  Ces  idâes  nous  coodoisirent  a  l'Guiver- 
tVuk.  Ici,  cependanl,  le  luxe,  la  splendeur  archilecturale  et  ornementale  passent  tont  ee  qa'M 
pourrail  rdver.  Les  p^rislyles,  ies  escaliers,  Ies  plafonds,  Ies  salles  ont  des  ornemenU  qui  foal 
plaisir  ă  voir.  Ce  sont  les  noms  de  tous  ceux,  mallres  ou  âl^ves,  qui  se  soni  distingu^  Si  bobi 
^tions  justes,  obez  nous,  au  lieu  d'âlre  trop  souvent  jaloux,  nous  aorions  a  foire,  iaamm 
lens,  de  bclles  et  encouragcantes  tapisseries.  ramphiUiâAtre,  en  bois  sculpta  o&  Găinai  ft 
ses  premiferes  el  si  âmouvantes  exp^ricoces,  est  vraiment  ti^s-beau.  Parmi  les  •UlowfVi 
Tornenl  se  irouve  celle  de  Gaspard  Tagliacozzi  tenant,  avec  grftce  et  ti^ance,  on  bout  d*Mi 
dans  sa  main  gauclie. 

A  ce  propos,  que  diriez-vous,  mon  clier  ami,  de  la  rliinoplaslie,au  point  de  vtn  dea  i 
tions  politiques  et  autres7  II  y  a,  certes,  beaucoup  de  gens  qui,  par  uo  aalre  pno6Ali 
celui  du  chinirgien  que  je  viens  de  citer,  feraienl  de  pios  longs^et  de  plus  ndkolMid 
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OBSBRfATlOII  »B  TOMISSBHBirrS  iucoebcibleb  prhdaiit  l&  «bossbssb;  avobtbhbut 

PBOfOQCfi;   IIOBT. 

Par  le  docteur  Notta,  chirurgiea  de  Tbâpital  de  LUieux,  etc. 

L'utilile  de  ravortement,  dans  Ies  cas  de  vomissemenls  incoercibles  de  Ia  gros- 
sesse,  est  encore  assez  conteslee  pour  qu'ii  y  ait  quelque  inleret  h  publier  tous  Ies 
faits  qui  peuvent  jeter  quelque  jour  sur  cette  question.  C'esl  ce  motif  qui  m'a  deter- 
mine a  publier  Tobservation  suivante.  Bien  que  Ie  resultat  ait  ete  fatal,  ce  fait  n'en 
a  pas  moLns  d'importance  au  point  de  vne  th^rapeutique. 

M"  W...,  ig^e  de  28  ans,  d'uae  iMune  sanl4  habituelle,  d'un  teaip^ament  nerveux,  a  «u 
deux  grossesses.  Tune  en  i86A,  l'aulre  eu  1865.  Les  enfaols  sodI  venus  k  lermebieavivaDts; 
mais,  pendant  loute  la  durăe  de  ces  grossesses,  elle  a  eu  tous  les  jours  des  vomissemenls, 
quelquefois  glaireuz ,  souvent  bilieux,  parfois  alimentaires ;  raais  les  digeslions  se  faisaient 
biea  et  la  nutrttion  n'^tait  aucunement  compromise.  —  Habituellemeat  mal  răgise;  ainsi,  les 
^poques  manquent  parfois,  sans  cause  appr^iable,  pendant  deux  et  trols  mois.  Au  moment 
des  râgles,  elle  a  quelquefois  un  I^ger  malaise,  mais  elle  n'est  jamais  obiig^e  de  garder  le.lit. 
Oepuis  un  an,  cette  fonction  s'accomplissait  r^guli^rement  tous  les  mois ;  ii  y  avait  bien  qael- 
ques  douleurs  dans  le  bas-venlre  pendant  les  premiers  jours,  el  un  peude  leucorrjiâe  h  la  Tm, 
mais  ces  accidenta  n'avaient  point  M  assez  inlenses  pour  nâcessiter  rinlervenliou  da  tai- 
decio. 

Dans  les  premiers  jours  de  novembre  1871,  les  r^es  vienneitl  normalement;  rteoulement 
de  sang  est  suISsamment  aboadant  et  dure  cioq  ă  six  jours. 

Le  20  decembre,  elles  apparaissent  deux  jours,  tachenl  ă  peioe  le  linge  et  cessenL  A  parlir 
de  ce  moment,  les  vomissements  se  manifestent,  tant6t  bilieux,  tant6t  aqueux.  Rares  d'alrard, 
ils  deviennent  de  plus  en  plus  tr^uenls. 

Le  31  dâcembre,  le  docteur  Vauquelin  voit  la  malade  pour  la  premiere  fois.  Vomissemenls 
bilieux  et  aqueux  Irfes-abondants.  Crachotement  continueL  Langue  souple,  humide,  ă  peine 
blancbe.  Teinte  lăgferemeat  ictărique  des  sclărotiques.  Pas  de  douleur  au  creux  ^igastrique 
Di  vers  la  r^ion  du  foie.  Peau  sâche.  Pouls  ă  80,  assez  plein.  £m6tOH»lliartique  qui  produit 
des  vomissemenls  abondants.  Pas  de  garde-robes. 

1"  janvier  1872.  Magnisie  calcin^e,  10  grammes.  Pas  de  selles.  Pas  de  coliques.  Les  vomis- 
sements continuent.  Le  soir,  lavement  purgalif  qui  determine  une  garde-robe  abondante. 

2  janvier.  Pas  d'amâlioralion.  Glace  h  l'intârieur  et  sur  le  creux  de  Testomac. 

3  janvier.  Vin  de  Cbampagne.  frapp^  par  petites  gorg^  11  est  bien  supporlâ.  d'abord.  Les 

/ai  t>ien  envie  de  ne  vous  rien  dire  du  Campo  aanto,  champ  ou  s'arrâte  la  puissance  et  non  les 
regrets  du  mâdecin  conciencieux,  qui  craint  souvent  de  n'avoir  pas  toujours  fait  tout  ce  qu'il 
levail  faire.  Celui  de  Pişe,  est  dit-on,  plus  beau  :  chercber  le  luxe  aprfes  la  mort  1  Cest  âgal, 
i'allais  dire  que  cela  fail  plaisir  ă  voir,  el  que,  quand  on  a  admira  toul  ce  que  le  marbre.  Tor 
et  l'argent  onl  produit  d'art  plus  ou  moins  B^6re,  plus  ou  moios  religieux,  dans  ces  tristes 
lemeures,  on  aurait  presque  envie  de  venir  s'y  reposer.  Je  dis  :  s'y  reposer,  parce  que  ces 
laints  lieux  paraissent  n'avoir  jamais  ăt6  profan^s  par  l'atbâisrae  et  les  revolutions,  comme 
±ez  nous.  On  y  trouve,  ce  qui  prouve  que  le  peuple  italien  est  parfois  recoonaissant,  une 
nagnifique  statue  du  roi  Joacbim  Murat,  sur  le  tombeau  d'une  de  ses  filles. 

Mais  Florence?  Nous  y  sommes  logăs  sur  une  place,  pr^s  de  l'Arno,  ă  moitiâ  sec  qui,  mal- 
;r6  cela,  m'empâche  de  dormir  par  le  bruit  qu'il  fait  pour  se  pr^parer  ă  sortir  de  son  lit. 

Nous  avoos  tant  de  cboses  &  voir,  que  je  ne  aais  vraiment  pas  si  j'aurai  le  temps  de  vous 
es  dire  toutes.  Et  puls,  qui  ne  connait  pas  Florence?  sa  magnifique  catb^drale,  oii  les 
narbres  semblent  s'itre  piquăs  d'amour-propre  pour  varier  leurs  couleurs  ă  l'inflni ;  le  Baptis- 
I6re,  dans  lequel  je  voudrais  bien  pouvoir  faire  rebapliser  quelques  innominis.  Ce  qui  va  vous 
Mraltre  extraordinaire,  c'esl  que  j'ai  6W  de  l'avis  de  Michel-Ange,  en  conlemplanl  la  Porte 
Divine,  due  i  Lauieut  GhibertL  Cest  vraiment  une  porle  du  ciel.  La  chapelle  des  M^cis,  oîi 
a  puissance  de  Micbel-Ange  Temporte  sur  celle  des  maltres  de  Florence  eux-mtoes,  qui  ont 
«pendant  bien  mkrM  de  l'art  et  de  la  civilisalion.  Ici,  je  suiş  ^olste  :  je  communique  â 
)eine  mes  sensalions  b.  Demarquay,  qui  mMile  devanl  les  splendides  Ogures  qui  reprteentent 
e  jour  et  la  nuit,  que  le  grand  slatuaire  semble  avoir  cr^es  une  seconde  fois  apr6s  Dieu. 
[.e  palaisPitti!  o(t  de  plus  courageux  que  nous  voudraient  se  taire,  de  crainle  de  ne  pas.âtre 
i  la  tiauteur  de  ses  licbes  coUectioos :  ks  lUpbaâl,  les.Gorrâţe,ies  Xitien,  ies  Garrache,  et 
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vomissemenU  diminueDt ;  mais  comnM  l\t  repafaiasiot  avec  la  mame  intensită,  on  te  np- 
primt. 

U  janvier,  Pouls  k  90.  ViSsicatoire  de  13  cenUnifetres  caniş  sur  le  creus  de  restomac.  Oa  1« 
panse  raatin  et  soir  avec  2  cenligrammes  de  chlorbydrate  de  morphioe.  I«s  yomisieineoti 
s'apaisent  dans  la  nuit  Sommeil  pendant  sept  heures  sans  vomir.  Grog  glac&  Comroe  le  ctaam- 
pagne,  ii  plalt  d'abord  beaucoap,  puis  it  prodolt  des  douleun  et  Qoe  cuissoa  teiles  &  restomic 
qae  Ton  est  obliga  d'en  suspeodre  Pusage. 

5  janvier.  Les  vomissemenls  reparaissent.  Potion  de  Mvtere.  Bile  prodolt  de  rives  douleon 
ă  restoiuăc  el  reste  sans  efTet 

6  janvier.  Uit  Mup6  par  petites  euiller^es.  Boissons  gazeuseş.  Sans  r^oltat  VomissemeMi 
cOBtinutls. 

Du  7  an  16  janvier,  on  appliqne  stteeesBiraittentstirlMpigaglre  trois  vAsicaloires  morpbMi: 
les  Tomissements  diminuent  pendant  plusieurs  jours.  Les  douleurs  6pigastriqaes  sont  moini 
viven,  mals  ii  y  a  un  dâgoât  ti^s^prononcâ  pour  la  nourriture.  U  pouls  est  h  8&.  L'ean  sacri» 
arotnaiis^e  avec  de  l'eau  de  fleurs  d'oranger  par  petites  cuiHerto  est  seote  bien  sapporWe. 
on  dMne  cbaque  joor  qaatre  k  ciaq  demi-layements  de  bonilIoB  potir  sootenir  les  forces  de  la 
Malade. 

17  janvier.  Disit  de  manger.  Des  bultres,  des  pommes  de  terre  que  la  malade  draMinde  M 
stmbtent  excellentes,  mais  elles  soot  vomies  avec  de  vives  douleurs  d'estomae. 

18  janvier.  Dne  ou  deux  boaebies  de  poule  au  riz  suivies  d'one  euillerâe  k  eaf6  de  drep  ife 
morphioe  semblent  dâiicienses,  mais  sont  vomies. 

id  janvier.  Haricols  verts;  qaelques  boucliâes  de  viande  rouge  avec  ane  culUerte  ft  eaft  ăk 
sirop  de  morpbine  donnent  le  mftme  râsultat. 

20  janvier.  Trois  fois  dans  la  journăe,  on  donne  une  ou  deux  bouchăes  de  cOteleltetree 
0,1«  centigr.  de  pepsine.  Cbaqak  ibis,  ell6s  sont  vomies  av«c  d'affheuses  douleurs  d'estomae 

21  janvier.  Le  pouls  est  k  100.  DiMe ;  tm  soerie  avec  de  reăo  de  fleurs  d'oranger.  lam^ 
ments  de  bouiilon  et,  Io  soir,  nn  qoart  de  lavement  avec  12  goottes  de  laudanum.  Peu  âe 
somm^. 

22  janiiier.  M6me  H&l  Naus6es  frăquentes,  sans  vOfflissements,  mais  avec  de  Tives  4eQ> 
leurs.  CraeiMteraeDt  continuei.  Pouls  k  110.  Lavement  avec  16  goultes  de  landannm.  V^siea- 
toire  morphinâ  sur  IMpigastre.  Do  peu  de  calme  et  de  sommeil. 

tS  janvier.  M6me  «tat  Pouls,  116  ă  120,  faibliL  D^oftt  invindble  ponr  tout  alimMiL  Lk 
OMlade  commeoce  k  maigrir. 

2li  janvier.  Je  vois  M"*  w...  pour  Ia  premiere  ibis  avec  les  docteurs  Ronland,  protesMur  I 
rioole  de  mMecine  de  caeo,  et  Vauquelin,  qui  nons  donne  les  d^tails  si  precis  qtai  prâoMeat. 
La  malade  est  dans  l'^tat  suivant : 

Teinle  l^irement  ict^rique  des  oonjonctives.  Cfeil  vif,  abim&  Oorps  «ttaigrL  Pas  de  tAtit 
iet^gue  de  la  peau.  vtotre  soople,  indolent  b  la  prOMion.Pas  de  douleur  6pigastriqo& 

tous  oes  mattres  «nfin  qni  vous  passent  devant  les  yeux,  commo  des  miragM  quMa  erafot  tfe 
volr  s'âvanouir. 

On  a  dit  qu'une  femme  âtait  henrense  d*Mre  aimte  d'un  potte  qui  pAt  chanler  ses  ohknaei. 
La  Pomarina  a  pu  jouir,  plus  que  toute  autro,  de  Tamoar  de  Rnplia«l,  car,  belte,  elle  »  d% 
rimmortalită  k  son  divin  pincean :  quel  pOrtraitI  Mais,  mon  cher  ami,  lai»ez4itoi  revenfr,  par 
roconnaissance,  k  Ia  V6nus  de  Midicis.  copie  ou  original,  ce  chef-d'oeuvre,  qni  domincra  too- 
jonrs  Ie  monde,  a  droit  ă  mes  redevances  et  &  toute  mon  admiration. 

Cest  avec  son  souvenlr  que  noos  nous  achemioons  vers  Rome,  rtoolot  k  travtirser  brave- 
ment  les  Marais-Pontins,  mieux  arm6a  que  du  temps  de  Torti,  puis^ue  nous  «tons  le  nMalt 
de  qainine,  cetle  oonquâte  paciOque  de  la  France  qa'aueune  pulssaaee  brttttte  ne  pour*  m» 
con  tester. 

Rome,  viile  «ternelle,  vine  sainte  depuis  I  Je  ne  sais  idus  qoel  nom  lui  dottMr  aojoiird*M. 
Sanf  oootestation,  ce  sera  otini  de  capiule  du  monde  oaiboliqne,  qtt'eUe  ne  perdtt  jaioMs. 

On  jour  et  demi  ponr  voir  Romei  Vous  convleOdrez,  mon  cher  aaii,  que  eela  a'M*  ^ 
trop.  Oa  anrail  k  peine  le  temps  de  lire  nn  chapitre  de  son  bistoire  anoienne ;  qoaot  *  Ik  n»> 
derae,  je  a'en  sais  trop  riea  :  Ies  historiens  ne  sont  pas  d'acoord.  Qa'imporiei  Oomn»  Um 
lee  touristet,  au  moina  comme  un  grand  nombre,  arriVâB  le  soir,  nous  vooIOM  volr,  •■  dA 
de  lune,  le  Colysâe,  ce  g^anl  de  ruines.  Malheureusement  la  lune  nous  (aisait  dâlaat;  e»  şâ 
ne  nous  a  pas  empÂcbte  d'en  voir  assez  pour  en  cemprendre  tonte  la  grandenn  U  f  Mft 
mame,  dans  cetle  voe  de  nuit,  quelque  cbose  de  fantastiqne.  Les  tt^ecins  n'ont  pas  piuf 
revenants;  tootefois,  Demai^ay  m'engage  a  ne  pas  aller  trop  «vaat,  dan»'  la  ««i»te  (0*^  «t 
Usu  de  renooDtrer  des  omhres,  noas  ne  fifisioos  la  ren«oba«'  de  tfuel^M  înmHiis  nhktă 

L«a  niinsfr  d*  jumm  I  s«s  «re»  d«  trisaipbs,  M  ebiMHto  4M4i|M.  sa  «m^m  Tl^wmit* 
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Laugue  loople,  humide,  normale.  Crachotement  continuei.  Nansăes  fr6quente&  Vomissemeots 
de  maliferes  glaireuses.  Urines  normales,  un  peu  fonc^es.  Pouls  ă  120,  raais  pr6sentant  encore 
un  cerlain  d^veloppement  La  malade  ne  peat  supporler  que  de  l'eao  froide  sucrte  par  peliles 
cuillerteg,  encore  en  vomil-elle  la  plus  grande  parlie.  DăgoUt  pour  loule  espfece  d'alimenls. 
Peau  fralche,  siche,  aride.  Au  loucher,  on  sent  le  col  ul^rin  d'un  volume  normal,  forlement 
portă  cn  arriire,  I«g6reroent  mou  ă  son  centre.  L'uWrus  est  en  anlăversion,  et  le  doigt  ren- 
conlre  loiite  la  face  ant^rieure  qui  se  continue  avec  la  face  anWrieure  du  col.  La  main,  placăe, 
sur  l'hypogaslre.  permel  de  senlir  le  corps  de  Putărus  debordant  lăgferement  la  symphise 
pubienne  el  lui  imprime  des  mouvements  qui  sont  perţus  par  le  doigt  placft  dans  le  vagin. 
Ce  deroier  sent  l'utirus  remplissant  l'excavalion  pelvienne  et  donnant,  non  pas  la  sensalion 
d'un  corps  dur,  mais  la  sensalion  d'un  corps  spongieux.  Au  spăculum,  nous  trouvons  l'oriOce 
du  museau  de  tanche  16gferement  excoriă  dans  une  6tendue  de  ă  â  3  centimfetres  de  diamfetre. 

Nous  cautărisons  toute  celte  surface  avec  le  crayon  de  nitrate  d'argent.  Pilules  de  viande 
crue. 

26  jenvier.  Les  pilules  ont  6lă  vomies  el  ont  caus^  desdouleurs  intol^ables  dans  i'estomac 
Nous  introduisons  dans  Je  col  ut^rln,  mălin  et  soir,  une  pilule  d'extrait  de  belladone  de 
0,05  cenligrammes.  Nous  prescrivons  de  mftcher  quelques  bouchăes  de  cfllelelle  el  d'en 
avaler  seulemenl  le  jus. 

29  janvier.  Le  jus  des  cdtelettes  n'a  pas  m  supportă;  ii  acaosâ  des  douieurs  atroces  ft 
r^igastre.  On  porte  i  10  cenligrammes,  matin  et  soir,  la  dose  de  belladone  introdnite  dans 
le  col.  II  y  a  un  peu  de  soulagement,  pourvu  que  la  malade  oe  prenne  rieo.  Affaiblissement 
progressit  Pouls  trfes-frdquent  el  plus  faible.  Le  soir,  v^sicatoire  raorphine  sur  l'^pigaslre. 

30  janvier.  Nouvelle  consultalion  avec  le  docleur  Kouland  ă  une  heure  de  i'aprte-midi. 
Teinle  jaune  des  conjonctives  sclâroticales.  La  oolorallon  de  la  peau  du  corps  est  lăgirement 
ictârique.  Figure  faUgu6e.  Maigreur  sqnelettique.  Pupilles  largement  dilatăes.  Calme  pendant 
lanuit;  un  peu  de  sommeii;  cependanl,  rdvasaeries  conlinuelles  depuis  deux  jours,  dte  qu'elle 
s'aasoupit  Peau  s6cbe,  aride,  mais  fralche.  Langue  souple ,  humide,  normale.  Naus^es  de 
lemps  en  temps.  Crachotement  continuei.  Pouls  tr^petit,  difficile  ă  compler,  râgulier, 
â  13&  Ventre  sauple,  indolent  k  la  pression.  Le  foie  oe  d^borde  pas  les  faussei  oAtes  et  n'esl 
pas  volumineux.  Les  garde-robes  sont  colorăes.  Les  urines  sont  ictdriques.  Intelligence  ir^- 
netle. 

En  pr^ence  de  cet  âl*t,  nous  nous  d^dons  k  provoquer  Tavortement.  Apr^s  av<ttr  appli- 
quâ  le  speculum,  nous  inlroduisons  dans  Tutărus  une  sonde  ul^rine,  qui  p^n^tre  avec  la  plus 
grande  facilita  ă.  une  profondeur  de  6  cenlim^lres,  en  suivant  la  paroi  anl^rieure.  Nous  rem- 
;)lafons  celle  sonde  par  une  bougie  de  laminaria  de  Simpson  de  5  millim^tres  de  diamfelre  et 
le  6  cenlimfetres  de  loogueur.  Nous^J'enfonţons  daos  l'utărus  ă  une  profondeur  de  5  cenli- 
nătres.  Un  tampon  de  colon  inlroduit  dans  Ie  vagin  mainlient  le  toul.  Le  reste  de  Ia  journăe 
»l  aasez  calme.  La  malade  ne  prend  que  quelques  cuillerăes  ă  cafâ  d'eau  sucrăe.  Nuit  agitâe. 

M  la  boDne  chance  de  reater  debout,  plus  beureuse  que  sa  plus  jeune  et  glorieuge  scBur  de 
■aris ;  ses  lemples  domolişi  Ce  qui  m'a  frappă,  surlout,  c'est  la  petilesse  du  temple  de  Ia  For- 
une  et  celle,  encore  plus  exiguâ,  du  temple  de  Vesta.  Si  les  vraies  vestales  de  la  Rome 
ntique,  les  femmes  de  temple  de  moo  ami  pumas,  avaienl  dâ  y  loger  loules,  ce  qui  ne  se 
lisail  pas,  ii  aurail  peut-6lre  ilâ  encore  trop  grand.  La  Voie  Sacrăel  A  la  voir  eujourd'hui,  on 
st  forc6  de  reconnaltre  qu'il  n'y  a  rien  de  sacr6  pour.....  le  temps  et  le  peuple,  car  on  aurait 
e  la  peine  ă  s'y  promener. 

Le  Forum !  que  d'aucuns  voudraient  avoir  chez  nous,  en  pleia  air,  comme  k  Rome.  Le 
alais  des  Căsarsl  voyez  ce  qu'il  en  reste.....  place  du  CarrouseL  Ah!  arrMons-nous  lă.  Je 
'aioie  pas  les  ruines;  cependanl,  je  monte  au  Capitole,  en  passant  ă  cdt6  de  l'arc  de 
iompbe  de  Septime  S6v6re,  non  par  le  cbemin  par  lequel  montaientles  triomphaleurs,  mais 
lEsi  saos  qu'on  m'eCit  fait  altendre  comme  eux.  Si  on  rencontrait  l'ădiQce  qui  reprăseote 
jjourd'bui  le  Capitole,  place  de  la  Bastille,  ou  sur  une  autre  place  des  faubourgs  de  Paris, 

Tous  domne  ma  parole  d'honneur  qn'on  ne  saurait  pas  ce  que  c'esL  Nous  assistions  k  une 

stribulion  de  răcompenses,  de  couronnes aux  âteves,  sans  doute,  des  6coles  chrâtiennes. 

Je  tenais  beaucoup  ă  voir  Ia  Roche  Tarpăieone;  je  passais  pour  cela  devanl  I'ambaasade  de 
ligle  nuir  k  deux  t^les,  ce  qui  m'a  fait  regreller  que  nous  n'en  ayons  eu  qu'une  ă  Iui  oppo- 
r.  et  je  dâcouvris  le  redoulâ  prăcipice,  mis  ă  la  retrăite  et  sournoisement  cachă  dans  un 
in,  au-dessous  de  l'esp^ice  de  terrasse  sur  laquelle  nous  âlions,  comme  s'il  allendait  lă  quel- 
i'un  pour  reprendre  ses  fonclions.  Demarquay  n'ătail  peut-6tre  pas  dans  le  m6me  ordre 
id^es ;  ii  me  seuiblail  avoir  băle  de  sorlir  des  souvenirs  des  graodeurs  de  Rome  l'aocienne, 

maltresse  du  monde,  conune  nolre  France  I'a  H6  longtemps,  pour  revenir  k  la  domination 
râtienne  :  les  fau^  dieux  chass^,  leurs  temples  renvers^s  et,  de  leurs  magnifiques 
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Le  lendemain  matin  31  janvier,  k  cinq  heures,  la  malade  est  prise  de  violentes  dootean 
d'accouchement. 

A  buil  heures,  besoins  friquenls  d'uriDer  qu'elle  ne  peut  satisfaire.  Par  le  catb6t^teme,  on 
obtient  un  demi-verre  d'urine  ict^rique.  La  tenie  de  laminaria  est  toujours  dans  le  coL  ficoa- 
lement  sanguin.  Douleurs  expultrices  trăs-frâquentes. 

A  dix  heures,  Ia  tente,  dont  le  volume  agale  celui  de  l'index,  un  fetus  de  6  centimfetres  de 
longueur  et  un  placenta  gros  comrae  un  citron  sont  expuls6s.  Le  placenta  est  parfaitement 
sain.  Le  foetus  a  deux  mois  et  demi  environ ;  Ies  membres  thoraciques  et  pelviens  sont  bien 
formâs.  L'intestin  grâle  est  presque  complâtement  rentrâ  dans  râbdomen  :  ii  n'en  reste  aa 

ehors  qu'une  pelite  pârtie. 

A  Ia  suite  de  cette  fausse  coucbe,  ii  y  a  une  graode  dăpression  des  forces.  Au  bout  d'un» 
beure,  le  pouls  est  encore  insensible.  Ies  mains  sont  froides.  Ies  Iraits  dteompoeis.  Ies  yeox 
bistr^,  enfonc^s  dans  Ies  orbites. 

Nous  prescrivons  Ia  position  horizontale,  de  Teau-de-vie,  de  la  charlreuse,  du  vin  de  Halaţa 
par  cuiller^es  ă  catâ.  Au  bout  de  quelques  heures  on  essaie  quelques  cuillerdes  de  jus  de 
viande  et  de  bouillon,  suivies  d'une  cuillerăe  &  cate  d'eau-de-vie. 

La  jonrnâe  se  passe  ainsi  au  milieu  des  apprăhensions  Ies  plus  vives,  craignant  k  cbaqoe 
instant  une  sfncope  mortelle.  Cependant,  vers  le  soir,  le  pouls  se  releve  un  peu  et  derient 
sensible  sous  le  doigt ;  ii  est  encore  d'une  frâquence  exlrfime  et  difficile  ă  compler.  La  sonde 
rămâne  un  verre  d'urine  colorâe,  ict^rique. 

1"  tevrier,  huit  benres  du  matin.  La  nuit  a  Hi  agitâe,  sans  sommeiL  La  malade  a  pris  con- 
tinuellement  par  cuiller^es  ă  caf6  de  l'eau-de-vie  coup^e  avec  de  l'eau  sucrto,  du  vio  de  Malaga 
et  du  bouillon.  II  n'y  a  pas  eu  de  vomissement  Le  pouls  est  encore  trto-faible,  impossytle  k 
compler.  Les  conjonctives  sont  moins  jaunes.  L'aspect  de  la  physionomie  est  k  peu  pite  le 
m6me  qu'bier  soir.  Douleur  dans  Ie  venire,  ă  l'hypogastre.  Le  venire  est  plat,  soople,  doaVn- 
reux  ă  la  pression  au-dessus  du  pubis ;  Făcoulement  du  sang  a  iti  m^iocrement  al>ondant, 
la  vessie  est  dislendue.  Besoin  d'uriner.  A  l'aide  du  catbitirisme  on  obtient  un  verre  d'urine 
ict^rique.  II  y  a  eu  celle  nuit  une  garde-robe  naturelle  et  colorâe.  La  langue  est  rooge,  Mgk- 
rement  poisseuse. 

On  continue  Ie  vin  de  Malaga,  Ie  bouillon.  Ie  jns  de  viande  et  on  en  augmente  lâ  dose. 
Recommandetion  expresse  de  garder  Ia  potilion  horizontale.  Cataplasmes  fortement  hodaniste 
sur  Ie  ventre. 

Le  soir,  135  pulsations  r^guliferes,  trfes-petites.  Peau  fralche.  Grande  faiblesse.  Pu  de  vomis- 
semenls.  Elle  prend  avec  plaisir  le  bouillon  et  Ie  vin  de  Malaga. 

2  tevrier.  La  nuit  a  6li  bonne.  Sommeil  calme  pendatft  plusieurs  heures.  Peau  fratcbe.  Le 
pouls  se  compte  facilement :  116  pulsations  r^guli^res,  bien  ddvelopp^es.  Le  ventre  est  sraple, 
n'est  plus  douloureux  ă  la  pression.  La  malade  se  sent  trfes-bien,  demande  ă  manger,  trovw 

d^combres,  scites  des  os  et  des  cendres  des  martyrs,  IVdiflcation  des  temples  nouTeaox  da 
seul  et  vrai  Dieu. 

Mon  cher  ami,  je  ne  sais  si  vous  pensez  comme  moi,  je  le  crois  pourtant ;  mais  ii  me  semUe 
que  ce  que  Ton  a  tent6  de  faire  dans  ces  demiers  temps  a  raffermi  certaines  d6blllanoe«  r^- 
gieuses,  et  m'a  fait  voir,  avec  un  sentiment  de  douce  piâti,  le  glorieux  tombeau  de  Raphati,  k 
cdl6  d'un  aulei,  dans  Tancien  Panth^on. 

Nous  voilă  en  face  de  Saint-Pierre :  sa  belle  place,  son  ob^lisque,  ses  deux  riches  foDteines, 
et  sa  majestueuse  et  gracieuse  ceiuture  de  colonnadcs,  k  laquelle  ii  manque  une  agrafe;  car 
les  maisons,  plus  qne  mădiocres  qui  la  ferment,  soni  compMlement  d6nudes  d'harmonie. 

Je  vais  vous  itonner,  et  beaucoup  avec  vous,  en  vous  disant  que  la  faţade  de  cette 
veillense  basilique  ne  ro*a  pas  satisfait.  Tai  eu  la  chance  d'6tre,  en  cela,  de  l'avis  de  mon  a 
Gamier.  J'entre  cependant,  el  je  vais  me  taire,  pour  m'incliner,  me  recueillir  et  admirer. 
ne  sais  plus  rien  vous  dire,  car,  si  Ies  iăies  viennent,  les  paroles  manquent  pour  les  exprin 
Prenez  des  vacances,  mon  ami,  allez-y,  et  vous  nous  raconlerez,  en  revenant,  ce  que  je  bV 
pas  su  vous  dire.  Je  sors  muet,  ă  peine  assez  grand  pour  prendre  de  Teau  btoite  dans  nu  bM- 
tier  gigantesque,  que  supportent  des  anges  d'une  laille  presque  aussi  i\ef€6  qne  la  mieanb, 

Le  Vatican  I  disgracieusemeDt  accoM  ă  Saint-Pierre.  On  dit  que  des  archit»;tes  aimeal  «m 
oppositions,  pour  faire  ressortir  les  monuments.  Chacnn  son  goOt;  ce  n'est  pas  Ie  mieo.  tJi^ 
sons  l'exlârieur  pour  6e  qu'il  vaut  et  p6n6trons  dans  cel  antre  sanctuaire,  que  Ies  sonenlB 
ponlifes  oul  tant  enrichi. 

Parmi  les  marbres  auxquels  l'art  a  donnâ  de  si  belles  et  gracieuses  formes,  on  se  iiftliiK. 
par  moment,  au  milieu  de  vignes,  dont  les  nombreuses  et  Wgferes  feuilles  s'abaisa 
gemment  pour  cacher  ce  qu'on  ne  doit  pas  voir.  Je  parcours  ces  longues  galeries  i 


Digitized  by  VjOUy  IL' 


L'UNION  M£DICAL£.  871 


ton  bonillon  excellenL  Ud  verre  d'urine  ict^riqne  est  rendue  avec  la  sonde.  Deux  potages. 
Boujllons;  vin  de  Malaga. 

Dans  Tapr^midi,  la  malade  est  prise  de  coliques  et  de  diarrh^e,  six  ă  huit  selles  liquides. 
A  hoit  heures  du  soir,  le  veutre  se  balloDoe  tout  k  coup.  Agitation,  dâlire ;  pais  la  malade 
perd  connaissance;  traits  aU6r6s.  Oents  serrâes.  Jactitalion,  refroidissemeat.  Le  pouls  oe  se 
sent  plus.  OnclioDS  sur  le  veotre  avec  l'oDguent  napolitain.  Cataplasmes. 

Cel  âtat  se  prolonge  pendant  toute  la  ouit,  et,  le  3  {^vrier,  elle  meurl  ă  trois  heures  de 
*apr68-midi. 

RtFLEXiONS.  — Les  antecedents  de  notre  malade  nous  prtsentent  une  particula- 
rit^qui  doit  flxer  notre  attention.  Pendant  toute  la  duree  de  ses  deux  premieres 
grossesses,  qui  remontent  â  six  et  sept  ans,  elle  a  eu  tous  les  jours  des  vomiase- 
menls,  tantot  bilieux,  tant6t  muqueux,  tantot  alimenlaires,  mais  la  plus  grande 
pârtie  des  aliments  etait  digeree,  la  nulrition  n'etait  pas  compromise,  et  les  gros- 
sesses avaient  pu  parcourir  toutes  leurs  phases  sans  inconvenients  pour  la  mere  et 
pour  les  enfants.  Toulefois,  on  ne  peut  meconnaitre  lâ  une  predisposition  fâcbeuse 
qui  n'a  eu  qu'â  s'exagerer  pour  se  transformer  en  vomissements  incoercibles. 

Au  milieu  d'un  elat  de  sânte  tres-salisfaisant,  une  nouvelle  grossesse  se  declare. 
Immedialement  apparaissent  les  vomissements,  qui  deviennent  bient6t  incessants, 
ne  laissent  aucun  repos  ă  la  malade  et  ne  lui  permettent  de  prendre  aucun  aliment 
liquide  ou  solide.  Le  traitement  le  mieux  dirige,  dans  lequel  on  emploie  successi- 
vement  tous  les  agents  de  la  therapeutique,  reste  impuissant,  et  lorsqu'au  bout  d'un 
mols  nous  sommesappele  aupres  de  Ia  malade,  Ie  developpement  de  l'uterus  ne 
nous  laisse  aucun  doute  sur  l'existence  de  la  grossesse.  L'uterus  remplit  l'excava- 
tion  pelrienne,  mais  ii  est  mobile.  On  ne  saurait  donc  attribuer  â  un  enclavement 
l'existence  des  vomissements.  Cependant,  comme  au  speculum  nous  trouvâmes  le 
museau  de  tanche  excorie,  nous  crfimes  trouver  lă  une  indication,  et  nous  fâmes 
unanimes  a  tenter  la  caulerisation  de  cette  surface  avec  le  crayon  de  nitrale  d'ar- 
gent.  Nous  y  etions  d'autant  plus  autoris6s  que  si  ce  moyen  tohouait,  ii  ne  nous 
empScbait  pas  d'essayer  l'introduction  de  l'exlrait  de  belladone  dans  la  cavile  du  col, 
derniere  ressource  qui  n'avait  poiht  encore  6te  experimentee.  La  belladone  ne  reus- 
sit  pas  mieux  que  ce  qui  avait  ele  employe  jusque-Iă,  elle  elait  cependant  absorbee; 
la  dilatation  considerable  des  pupilles,  Ia  constriction  de  la  gorge  ne  laissent  aucun 
doute  ă  cet  egard. 

La  malade  s'afibiblissait;  l'amaigrîssement  faisait  des  progres  rapides;  le  pouls, 

sculptures  etde  tableaux,  lorsque  tout  ă  coup  je  me  sens  pris  d'extase  :  sympt6me  iniţial  d'un 
6tat  mental,  que  je  recommande  aux  ali^nisles,  et  qui  est  la  cons6quence  d'une  admiration 
trop  longtemps  soulenue.  Cet  itat  se  caractârise  par  des  Iroubles  dans  les  id^es  et  le  juge- 
ment,  sans  perte  de  m^moire,  sans  gSne  dans  la  parole  et  Tarticulation  des  mots  et  par  des 
troubles  de  la  vne,  qui  vous  font  confondre  un  torse  d'HercuIe  avec  celui  d'une  Vtous ;  une 
toile  de  Jules  Romain  avec  on  tableau  de  Rapha6l,  et  qui  vous  laissent  indecis  sur  la  question 
de  savoir  si  le  Jugement  Dernier,  un  peu  usâ,  de  Ia  chapelle  Sixtine,  est  dâGnitlL  Cette  n^vrose 
conslitue  âvidemment  une  varidlâ  de  la  folie  circulaire,  avec  ses  intermittences  marquâes  par 
une  pâriode  de  criiique ;  ce  qui  la  rend  curable. 

Quoi  qu'il  en  soit,  efTray^  de  ce  qui  venait  de  m'arriver,  je  me  suiş  soustrait  vile  ă  ce  milieu 
sans  oser  demander  ă  mon  compagnon,  sil  n'avait  rien  ^prouv6  de  semblable ;  Ies  alTeclions 
nerveuses  âtant  quelquefois  contagieuses  par  imilation.  Toulefois,  je  me  promis  bien  de  ne  pas 
m'exposer  au  mame  danger  dans  Saint-Jean-de-Latran,  dans  Sainte-Marie-Majeure,  dans  Saint- 
Paul  et  dans  toutes  les  aulres  merveilles. 

JMprouvai,  cependant,  un  remords  de  conscience  en  voyant  le  long  et  rapide  escalier 
qu'avail  dO  gravir  J^suă,  el  en  songeant  que  j'avais  os6  me  plaindre,  en  montant  cinq  âtages 
rue  de  Rivoli,  ce  qui  fait  sept,  car  quelques  maisons  ont  deux  entresols ;  je  promis  bien 
de  faire  p^nitencc,  en  allant  jusqu'aux  loits,  si  quelque  jour  j'y  itais  appel^  par  de  pauvres 
malades. 

Maintenant,  une  promenade  sur  Ie  Corso,  cette  rue  de  Tol^de  de  Rome,  ce  qui  nous  per- 
met  de  constater  que  les  Romains  se  portent  physiquement  assez  bien ;  puis  un  tour  ă  la  villa 
Boiţhtee  et  quelques  verres  d'eau  fralche  citronnâe,  prise  dans  Ies  buvettes  en  plein  air,  et 
noos  voilă  revenant  sar  nos  pas.  En  roate  pour  Tarin. 
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â  135,  devenail  dune  petitesse alarmante.  UnenouvelleconsuitaliOD  fut proToqoee, 
et  nous  n'hesilâmes  pasă  proposer  l'avortement.  Nous  ne  nous  en  dissimulionspas 
Ies  dangers,  mais  nous  pensions  que  c'etait  la  seule  cbance  qui  nous  restât,  si 
tant  est  qu'il  y  en  eut  encore.  N'ayant  pas  ă  notre  dispositioa  i'inslnuQentdt 
M.  Tarnier  et  ne  voulant  pas  perdre  un  instant,  noos  eâmes  recours  â  une  boupe 
de  laminaria  de  Simpson  dont  rintroduction  dans  l'uterusse  fit  avec  laplosgrande 
facUit^.  Au  boul  de  quinze  heures,  Ies  douleurs  se  manifcstferent,  et  cinq  heuresapr» 
l'avortement  etait  termine;  seulement  la  malade  etait  dans  un  tel  etat  de  faiblesse, 
bien  que  la  perte  de  sang  fîlt  tres-peu  considerable,  que  nous  redoutions  â  toat  ins- 
tant une  syncope  qui  pouvait  âtre  fatale.  Cependant  Ies  vomissements  cessereotd 
l'estomac  put  supporter  ce  qu'il  rejetait  auparavant,  de  l'eau-de-vie,  du  vin  de  Ma- 
laga, du  jus  de  viande,  du  bouillon.  Le  lendemain,  un  peu  de  sensibilite  au-dessus 
du  pubis  nous  fit  craindre  une  metrite,  mais  cette  sensibilite  părut  ceder  sous  l'in- 
fluence  des  cataplasmes ;  Ies  vomissements  ne  reparaissaient  pas  et,  le  surlendemaio, 
la  pouls,  qui  la  veille  etait  encore  ă  135,  etait  descendu  â  116;  la  nuit  avaitete 
calme;  le  ventre  etait  souple,  indolent;  la  malade  pour  la  premiere  fois  se  seatait 
tres-bieu,  etait  gaie,  avait  le  deşir  de  manger  et  prenait  deux  potages  qu'elle  troa- 
vait  excellents.  Nous  la  croyons  sauvee,  lorsque  tout  ă  coup,  dans  l'apres-midi,  le 
ventre  se  ballonne,  devient  douloureux,  une  peritonite  se  declare  et  enleve  ia  ma- 
lade au  boul  de  vingt-quatre  heures. 

En  presence  de  ce  denouement  &tal,  plusieurs  questions  se  posent  tout  nato- 
rellement. 

D'abord  l'avortement  a-t-il  cause  la  peritonite  et  par  suite  la  mort?  Larqwnsene 
saurait  etre  douteuse.  On  sait  que  l'avortement  provoque  dans  Ies  premiers  moisde 
la  grossesse,  est  toujours  une  operation  dangereuse,  et  surtout  dans  Ies  condilions 
dans  lesquelles  nous  l'avons  pratiquee.  Je  ne  croispasque  l'on  puisse  ici  l'attribua 
au  procede  employe.  Aucune  violence  n'a  ete  exercee,  le  trajet  du  col  a  ele  eiplore 
arec  la  sonde  uterine,  elle  fut  remplacee  immediatement  par  la  bougie  de  lamina- 
ria sans  le  moindre  efl"ort.  Du  reste,  tous  Ies  procedes  d'avortenient,  dans  des  con- 
ditions  semblables,  ont  donne  lieu  â  des  peritonites;  je  ne  croisdonc  pas,  â  moios 
que  de  nouveaux  faits  ne  le  demontrent,  que  nous  devions  en  rendre  responsable 
notre  procede  qui,  en  definitive,  estidentique  â  celui  qui  consiste  â  inlroduire  dans 
le  col  un  fragment  d'eponge  preparee.  Cette  evenlualile  de  la  peritonite  ne  derail 

L'amour  de  ragricullure  tient  Demarquay  en  arrât,  pour  me  laire  admlrer  legbellas  piaioM 
ct  Ies  ricbes  cultures  qui  s'olTrent  ă  oos  yeux,  et  eDcore  ces  gracieuses  vigoes  qui  festoimeol 
60  cerceaux  sur  des  mâriers,  et  dont  j'esp^re  vous  donner  uq  ăchanlillon,  cet  6li,  k  Bel-Air. 

Nous  voyoDS  le  P6  ă  inoitiâ  vida  et  presque  sec;  mais  quelle  poussiferel  Nous  sommes  poa- 
dr^  ă  blaac,  et,  si  nous  âtions  rentr^s  comme  cela  dans  Paris,  oa  nous  aurait  pris  poar  des 
imigrâs  de  la  Restauration,  moiDS  la  queue  et  Ies  indemnitâs. 

EdQd,  dos  voeuz  sont  exauc^s,  et  une  douce  pluie,  Ia  seule  que  nous  ajons  vue  depois 
notre  dăpart  de  Paris,  va  nous  permettre  d'entrer  dans  Turin,  celte  jolie  viile  dicapUaUsit 
comme  tant  d'autres,  trais  et  dispos  pour  faire  un  bon  souper,  profiter  du  premier  boa  Iii 
que  nous  renconlrerons  et  repartir  Ie  lendemain. 

Je  vais  6tre  trăs-sobre  d'indications  de  chemins,  de  crainte  que  quelque  distraclioD,  qod- 
que  dâfaut  de  mămoire,  quelque  coquille  d'imprimerie,  rare  dans  Ies  maios  de  Nicolas,  nolrt 
habile  metteur  en  pages,  ne  me  fassenl  commeltre  quelque  grosse  faute  que  mes  boos  lois 
ne  me  pardonneraient  pas. 

Nous  visons  donc  le  tunnel  du  Moot-Cenis,  que  nous  allons  traverser,  comme  uoe  f&cbt, 
en  vingt-cinq  miuutes.  Si  vous  y  passez,  je  vous  engage  k  ne  pas  vous  arriter  au  milieu,  i 
moins  d'y  £tre  toTcL  Nous  en  sortons,  pourtant,  cans  6tre  trop  suffoquăs. 

Comme  tous  Ies  voyageurs  qui  ont  hâte  de  revenir,  ii  me  semble  que  Ie  train  va  bieo  doa- 
cement,  et  que,  m£me,  ii  me  fait  refTet  d'aller  ă  reculons.  Cependant,  ii  nous  m6ne  k  AisAti- 
Bains  par  une  pluie  torrenlielle,  ce  qui  me  permet  d'afOrmer  que  c'esl  une  station  d'eiDL 
Notre  spirituel  et  charmanl  ami,  M.  le  docteur  iMaximin  Legrand,  est  lă.  Vili,  recevaot  gn- 
cieusement  el  trailant  bien  Ies  malades  que  nous  lui  envoyons.  Vous  le  saveţ,  ii  fait  sa  taiw 
d'hiver  aux  thermes  de  ru.MOM  Medicale,  oii  ii  est  chargă  d'admioistrer  q"  *^lqaef<iNi  to 
douChes  dans  ses  comptes  rendus  de  TAcadâmie  des  sciences. 
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pas  nous  Mn  wjcter  raTortemcnt,  car  ii  est  bien  6vîdent  qu'au  moment  oii  nous 
l'avons  employ6,  la  malade  elait  mBnac6e  d'une  mort  fiitale  et  tres-prochaine,  ct 
sans  cette  complicaţiei)  fâeheuse  nous  obtenlons  un  succfes.  En  dTet,  ausâildt 
apres  l'expulsion  du  fcetus,  Ies  vomissementscessent;  l'estomac,  qui  depuisun 
mois  ne  pouvait  absolument  rien  supporter,  reprend  ses  fonctions;  le  deşir  de 
manger  renalt;  Ies  alimenta  semblent  excellents.  Aussi,  malgre  sa  terminaison 
fatale,  cette  observation  demontre  d'une  faţon  evidente  que  Tavortement  a  fait  cesser 
Ies  vomissements. 

Ud  dernier  polat  nous  reste  ă  examiner :  lorsqu'une  femme  estatteinte  de  von^- 
sements  incoerciblea,  ă  quel  moment  ftiut>il  provoquer  ravortement?En  d'autres 
termes,  quelle  est  l'indication  qui  doit  guider  le  medeein  dans  l'emploi  de  ce 
moyen?  En  lisant  attentivement  Ies  dâtails  de  notre  observation,  on  voit  qu'aprto 
l'expulsion  du  produit  de  la  conception,  la  malade  a  6tâ  dans  un  etat  de  faiblesse 
qoi,  pendant  vinşt'qnalre  heures,  nous  a  inspira  Ies  plus  vives  apprehensions,  et 
â  ă  ce  moment  elle  eflt  succombe  ă  une  syncope,  nous  aurions  regrette  de  ne  pas 
avoir  provoqu6  plus  tot  ravortemenl.  L'affaiblissement  cree  donc  un  danger  auquel 
ii  n'est  pas  prudent  de  s'exposer;  aussi,  je  crois  que  dans  Ies  cas  de  Tomissements 
incoercibles,  lorsque  l'impuissance  de  la  therapeuUque  est  blen  d^ontree,  si  It 
pouls  devient  Ardent,  si  ramaigrissemenl  prend  une  marcbe  rapide,  si  la  faiblesae 
se  prononce,  ii  y  alâ  une  indication  qu'il  feut  saisir.  Âttendre,  c'est  s'exposer  ă 
aggraver  une  situation  d6jă  bien  grave  par  elle-mfime. 

ACADSMIES  et  SOCUâTfiS  SAVANTES 

AeAOillE  DE  UttH6M 
Stanet  da  3  d^mbre  1S73.  —  Prteidence  de  M.  Bmtb. 

U  correspondance  non  olficielle  comprend : 

1*  Des  iettres  de  caodidature  de  HM.  Ies  dooteors  Lancereaax  et  GaiUon  pire,  pour  la 
seetioD  d^anatomie  patbologiqoe. 

3*  De  MM.  Ies  docteurs  Bertillon,  Brochia,  Lh^riUer  et  Leroy  de  M^ricourt,  pour  la  seolioa 
des  DcadteiicieDS  libres. 

3*  L'exposi  des  lilres  de  M.  le  docteur  Belhomme,  ă  Tappui  de  sa  candidatare  pour  Ia  mo- 
tion  d'aDatomie  palhologique. 


Vals  laissoDS  l'hydrolMrapie  sulTureuse.  Noas  sommes  en  tace  du  lac  da  Bourget,  dont  le 
nom  siflle  &  mes  oreilles  corame  Ies  obus  et  Ies  balles  du  si^ge,  et  pourlant  ce  n'est  pas  notre 
malheurenx  village  :  c'esl  le  lac  chantâ  par  Lamartine.  Demarquay,  qui  sait  son  Lamartlne 
par  coeur,  comme  ii  sait  son  anatomie  chirurgicale,  r<p6le  Ies  beaux  vers  du  grand  poete, 
landis  que  mol,  je  chercbe.  sar  une  pierre  du  rivage,  si  je  ne  trouve  pas  remprelnte  des  pieds 
adoria  d'EIvire ;  mafs  la  nuit  n'areit  pas  ^t6  assez  lente,  et  Ies  aUrores,  qal  se  sont  succMt 
depuls,  avaient  tont  dissip^,  en  ne  laissant  qu'un  harmonieux  souvenir. 

A  Culoz  je  me  săpare,  avec  peine,  de  raon  charmant  compegnon  de  voyage,  qui  va  k  Gen^, 
je  ne  «aia  pourquoi.  Moi,  je  continue  ma  route  sur  Paris  et,  dans  an  moment  dMmpatlenoe 
j'alliHS  crier  :  «  Goeber,  fooettez  dono  le*  obevanx!  >  onbliant  qae  j'ălais  dans  un  wagon  de 
dtemin  de  fer. 

3t  n'ai  preique  pas  tiit  attentfon  an  bon  premier  repas  que  j'ai  talt  en  Pranoe,  ă  Mftcon. 
j*«tai8  pre8$6  d'arrivsr  et,  enfln,  f  arrive  me  de  tburnon,  oft  ma  familie  m'attendait.  chacun 
voalat  savotr  si,  dans  oe  charmant  voyage  que  je  venala  de  faire  sur  des  mers  de  (outes  Ies 
eoateur»,  k  travers  ies  moitto  «t  Ies  valMes,  Ies  easoades.  Ies  priicipices  et  Ies  torrents,  Ies 
villages  et  Ies  grandes  et  petites  villes,  j'avais  songă,  pour  mes  vieux  joars,  &  tronver  une 
slation  d'biver  et  ttM  dMte?  Cn  raement  de  rMexion  me  snfSt  poar  răpondre  que,  Tbiver, 
c'Matl  me  de  Touraoa  et,  FM,  Bel-An>. 

Maia,  mon  cher  ami,  n'oublions  pas  que  je  devais  aller  h  Meaux.  Veuillez  donc,  je  vous  prie, 
par  riDtermMiaire  de  vetre  journal  «(  repandu,  foire  satoiri  mon  vielt  ami,  M.  OeolTroy,  maire 
de  cette  viile,  que  le  train  qoi  tn'a  fait  paeser,  en  dernier  lieu,  par  Paris,  a  ăprouvâ  un  retard 
(ţol  va  ffl'empteh«r  â'slier,  aujourffaul,  dans  la  wos-prâfeolure  d«  S^ne^t-Marne,  et  qtiSl  ait 
la-  %ot>t«  de  ne  pu  nfMteadre  peor  dtner. 

oaflei^MiftM»,  adtesi  Umomik 
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A*  Une  note  de  M.  le  docteor  Poggioli,  sar  le  traitement  du  rhuvatiaoie  articulaice  pv 
r6Iectrici(&  (Com.  MM.  Gavarret,  Bergeron  et  Bouvier.) 
6*  Un  pli  cacbet6  adressâ  par  M.  le  docteur  Hallez.  (Accepta) 

M.  Depaul  prâsente,  au  nom  de  M.  le  docteur  Charpentier,  one  thise  de  concours  ponr 
Tagr^alion,  intiluWe  :  Dt  l'influntce  des  divers  iraitements  sur  Ies  accis  iclamptiques. 

M.  RicoBD  prâsenle :  1*  Une  sârie  de  m^moires  sur  Ies  bandages  plâlrâs  amoso-inainovibles 
et  sur  le  tricot  plătr6  du  docteur  Van  de  Loo;  —  2*  Un  trarail  manuscrit  de  H.  le  docteur 
Gourier  sur  rembryog^n^sie. 

'  M.  Larret  d^pose  sur  Ie  bnreau  :  1*  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Barudel,  sur  le  serrice 
mâdical  de  l'hdpital  militaire  thertnal'de  Vicliy.  (Com.  des  eaux  mindrales.)  —  2*  Une  note  de 
M.  le  docteur  Bârenger-Fâraud,  sar  la  Compositim  de  Cwine  dcms  la  fieore  bitieme  hinabt- 
rique.  (Com.  des  ^pid^mies.)  —  3*  Un  opuscule  de  M.  ie  docteur  Livy,  sur  Ies  maltdies  it 
l'oreille. 

M.  Tardiee  offre  en  hommage  un  mâmoire  qu'U  vientde  publier  et  qui  est  intituld:  Qm- 
tions  nUdica-Ugales  fur  Cidentiti  dans  ses  rapports  avec  Ies  vices  de  conformation  des  orgmts 
sexueU. 

L'ordre  du  jour  appelle  Ia  discussion  du  rapport  Iu  par  M.  Tamier  dans  la  donifere  sâanoe, 
et  dont  nous  avons  donnâ  Ies  coDclusions. 

M.  PoceuLE  lit  UD  travail  dans  lequel  il  examine  Ies  deux  questions  suivantes  :  V  Doit-on 
meltre  le  seigle  ergoti  ă  Ia  disposilion  des  sages-fenunes ;  —  2°  Ies  sages-femmes  ont-elles  le 
droit  de  prescrire  le  seigle  ergot^?  —  Les  pbarxuacieos  sout-Us  autorisds  &  le.leur  dgliner? 

M.  Poggiale  r^sout  ces  questions  par  la  n^ative. 

Pour  la  premiere,  il  monlre  Tinconv^nient  qu'il  y  aurait  â  metlre  k  la  disposilion  des 
sages-femmes  un  medicament  aussi  6nergique  que  le  seigle  ergoti,  qui  peut  dăterminer  des 
accidenta  graves,  dont  on  a  abus^  dans  la  pratiqae  obstătricale,  et  dont  les  sages-femmes, 
g^nâralement  ignorantes,  ne  peuvent  suflisamment  apprâder  les  indications  et  les  contre- 
indications. 

Si,  dit-il.  Ia  loi  interdit  aux  sages-femmes  le  droit  d'appliquer  le  forceps,  qui,  de  Pavis  de 
H.  Tarnier,  prăsente  moins  d'inconvânient  que  le  seigle  ergotâ,  ă  plus  forte  raison  doit-on 
lenr  dânier  Ia  facultâ  de  prescrire  ce  m^icamenL 

Sur  la  secunde  question,  M.  Poggiale  rappelle  les  lois  et  ordonnances  qui  inlerdisent  aui 
pharmaciens  le  droit  de  livrer  ou  dâbiter  des  pr^paralions  mâdicamenteuses  ou  drogues  qnd- 
conques  sans  la  prescription  signâe  de  docteurs  en  m^decine  ou  en  chirurgie,  ou  d'offiders 
de  santâ. 

En  cons^quence,  M.  Poggiale  propose  de  r^pondre  ă  M.  le  profet  de  police  que  TAcadânie 
de  m^decine,  se  fondaot  sur  l'article  32  de  la  loi  de  germinai  an  XI,  sur  la  loi  da  19  joiHet 
iaA5,  sur  Tordonnance  du  29  oclobre  18A6  et  sur  le  dâcret  du  8  juillet  1850,  est  d'avis  qoe 
les  sages-femmes  n'ont  pas  Ie  droit  de  prescrire  le  seigle  ergot& 

II  propose  en  outre  de  renvoyer  le  rapport  de  M.  Tarnier  ă  la  commission,  aOn  qu'elle 
veuille  bien  le  modiQer  dans  ce  sens  et  pr^nter  de  uouvelles  conclusions. 

H.  Taboibd  declare  s'associer  aux  deux  premiires  conclusions  du  rapport  de  M.  Tamier, 
mais  il  repousse  les  deux  derni^res  et  pense  qu'il  y  aurait  lieu  de  leur  en  substituer  d'autits. 

Contrairement  k  I'opinion  de  M.  Poggiale,  M.  Tardieu  dit  que  la  loi  n'interdit  pat  aux  sages- 
femmes  Temploi  du  seigle  ergolâ  dans  les  accouchemeots.  La  jurisprudence  de  la  Coarde 
cassation  assimile  les  sages-femmes  aux  of&ciers  de  sanlă.  Celles-ci  peuvent  donc  prescrire  le 
seigle  ergolâ,  et  elles  ont  le  droit  de  s'ea  procurer,  pour  Ies  besoios  de  leur  professioo,  au 
m6me  titre  que  les  oificiers  de  saotâ.  Malbeureusement,  beaucoup  d'entre  elles  .s'en  servent 
pour  la  pratique  crimioelle  de  ravortement.  Cest  pourquoi  M.  Tardieu  pense  qu'il  n'y  a  pis 
lieu  de  modifier  en  leur  faveur  les  r^lements  relalifs  ii  ta  veute  deS'  subslances  văoâneuies, 
et  d'adopter  la  proposition  de  M.  Tarnier,  qui  veul  rayer  l'ergol  de  la  liste  des  poisons.  L'eo- 
trave  mise  k  la  vente  des  substances  vtoâneuses  est  une  enlrave  au  crime;  il.liut  donc  c«b- 
server  cette  garanţie  de  la  loi. 

II  y  a,  suivant  H.  Tardieu,  possibjlitâ  de  tout  concilier,  d'ao^rder  aojc  sages-fenunes  le 
droit  d'administrer  Tergot  de  seigle  et  d'auloriser  les  pharmaciens  k  leur  dâfivrer  eaUe  inb- 
stance. 

£n  cons^queoce,  H.  Tardieu  propose  de  substituer  aux  deux  decoi^res  conduaioM  Ae 
M>  Tarnier,  la  troisi^me  et  la  qualriâme,  les  propositioos  suivantes  : 

1*  Leg  lois,  ordonnances  et  dâcrets  qui  rigksent  rexeroice.de  la  pharmac^  peaveot  HMi- 
cUier  ais^ment  avec  ce  droit.  En  effet,  la  jurisprudenpe  de  la  Cour  Baprtoie  en  owtiăra-Clfeit 
neUe  ayan^dteidi,  dans  les  termes  les  plus  explicites,  que,  ponr  la  d^DoniiMKpii  4«4aMt- 
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cins  el  autres  officiers  de  sanl^,  Tarticle  317  du  Code  p^nal,  dans  Ia  gâoâralilâ  de  sa 
dispositioD,  compreoait  Ies  sages-iTemmes,  ii  est  juste  de  poursuivre  rassimilalioa  et  de  com- 
prendre  celles-ci  pariui  Ies  persounes  auxquelles  Ies  pliarmaciens  peuvent  dâlivrcr  Ies 
subslances  dont  la  pratique  des  accouchemcnts  reclame  remploi,  sous  la  răserve  et  dans  Ies 
limites  assignăes  îi  I  exercice  des  sages-ferames  par  la  loi  de  I'au  XI. 

3°  II  y  a  lieu  de  transinellre  ă  M.  le  ministre  de  ragricullure  et  du  commerce  el  ă  M.  Ie 
prtfel  de  police  l'avis  de  l'Acadămie  sur  ceite  question,  et  de  provoquer  de  leur  part  renvoi 
d'une  circulaire  qui  rappelle  k  MM.  ies  pliarmaciens  qu'aucuoe  disposilion  de  la  loi  n'interdit 
la  dălivrance  de  la  poudre  d'ergot  de  seigle  aux  sages-femmes;  et  qu'ils  sont  autoris^s  ă  e\6- 
cuter  Ies  prescriptions  de  ce  medicament  sign^es  par  elles. 

H.  Blot  pense  qu'nne  qoestion  domine  tont  le  d^bat,  k  savoir  s'il  y  a  răellement  un  tel 
avaotage  ă  donner  Tergol  de  seigle  dans  le  travail  de  Taccouchement  qu'il  y  aii  lieu  de  passer 
snr^es  ineonvânienis.sârienx  de  mettre  cette  substance  ăla  disposition  des  sages-femmes.  Or, 
telle  n'est  pas  Topinion  de  M.  Blot.  Depuis  vingt-trois  ans  qu'il  se  livre  <1  la  pratique  des 
accoucbements,  ii  n'a  pas  eu  l'occasion  de  l'employer  pour  facili  ter  ou  amăliorer  la  marche 
du  travail. 

II  n'y  a  qu'uD  cas,  suivant  Ini,  dans  lequel  l'emploi  du  seigle  ergotă  a  de  Futililă,  c'est 
dans  Ie  cas  d'liămorrbagie  par  suite  d'inertie  de  Pulârus  aprto  l'accoucbement  et  la  dâlivrance. 
Mais,  lakme  dans  ce  cas,  ii  existe  d'aulres  moycns,  tout  aussi  efficaces,  sinon  plus  eHicaces  que 
le  seigle  ergolă,  pour  arr^ter  l'hâmorrbagie,  c'est  la  manipulalion  de  Tutărus  k  travers  la  paroi 
abdominale  et  l'applicalion  souvent  renouveUe  de  l'eau  froide  sur  la  m6me  râgion. 

II y  aurait  donc  plus  d'inconvdnient  que  d'avantage,  suivant  M.  Blot,  ă  laisser  Tergot  de 
seigle  aux  mains  des  sages-femmes. 

M.  Dev£rgie  pense  que  la  question  posăe  ă  l'Acadtoiie  par  M.  le  profet  de  police  est  une 
queslion  de  Ugislation  pure,  dont  la  solution  apparlient  ă  une  auloritd  plus  competente  ă  cet 
igard.  II  n'y  a  pas  de  doutepour  lui  que  l'Acadâmie  doit  faire  ă  la  question  dont  ii  s'agil  une 
rdponse  negative. 

Maintenant,  en  dehors  de  la  question  posde.  Ie  rapport  de  la  commission  formule  un  voeu, 
un  deşir.  Ici  se  pose  une  question  d'opportunite  sur  laquelle  ii  conviendrait  que  ies  membres 
de  la  scction  d'accoucbements  voulussent  bien  se  prononcer.  Y  a-t-il,  oui,  ou  non,  nâcessite 
d'employer  l'ei^ot  de  seigle  dans  la  pratique  obstetricale?  Si  oui,  11  conviendrait  de  chercher 
un  moyen  de  salisfaire  ă  cette  necessite.  Le  moyen,  propose  par  M.  Tarnier,  de  rayer  i'ergot 
de  seigle  de  la  liste  des  poisons,  paraţi  ioacceptable  h  M.  Devergie ;  ce  serait  facililer  non- 
seulement  aux  sages-femmes,  mais  encore  ă  tout  le  monde.  Ia  pratique  criminelle  de  l'avorte- 
ment.  Mieux  vaudrait  proposer  de  rendre  un  decret  ou  une  ordonnance  en  vertu  de  laquelle 
Ies  pharmacicns  seraienl  autorises  ă  deiivrer  aux  sages  femnies  du  seigle  ergoiepour  lebesoin 
de  Ia  pratique,  en  entouranl  cette  autorisatibn  de  garanties ,  telle  que  Ia  signature  de  Ia  sage- 
femme,  son  adresse,  et  la  date  de  la  deiivrance  du  medicament. 

Sur  la  proposition  de  M.  le  Piesidrnt,  la  suite  de  la  discussion  est  renvoyee  ă  la  procliaine 
seance. 

—  A  quatre  beures  et  demie,  TAcademie  se  reunit  cn  comite  secret  pour  entendre  la  lec- 
tura du  rapport  de  M.  Marey  sur  Ies  titres  des  candidats  ă  la  place  vacante  dans  la  seclion 
d'analonaie  ct  de  pbysiologie. 

I  ii  I 
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Midicaments  dynamophores  ou  anlidâjierditeurs,  —  La  Ihese  que  nous  avons  defendue 
dans  ce  journal,  en  rendant  compte  des  ouvrages  de  M.  Angel  Marvaud  sur  l'alcool.  Ie  cafe,  le 
the.  Ia  coca  et  Ie  mathe,  a  ete  soutenue  par  M.  le  professeur  P.  Dupuy  dans  un  merooire  pre- 
sent4  aa  Congres  convoqoe  recemnient  ă  Bordeaux  par  l'Associalion  franţaise  pour  Tavance- 
nient  des  scicnces.  Discutant  Faclion  des  agents  dynamophores  ou  anlideperditeurs,  M.  P. 
Dopuy  fait  remarquer  que  dans  Ies  roachines  k  fea  le  pouvoir  est  en  raison  de  l'energie  des 
coDobustions,  tandis  que  chez  l'animal  soumis  k  Tinfluence  des  agents  en  question,  la  dimi- 
nution  des  actions  chimiques  et  des  deperditions  qu'elles  produisent  accompagnerait  Taug- 
mentalion  des  mouvemenls  physiologiques,  II  y  a  U  une  anomalie  qui  donne,  en  apparence  du 
moins,  nn  demenţi  k  Ia  theorie  dynamique  de  la  chaleur  animale.  L'agent  dynamophore  se 
combure-t-il  ?  Mais  ii  agit  i  si  petites  doses  que  la  combustion  deses  eiements  est  tiors  de 
loutes  proporlions  avec  le  mouvement  que  pourrait  engendrer  la  transformatioo  de  la  clialeur 
de  cette  combustion.  Agit -ii  dynamtquement  par  contact  ă  la  maniere  d'un  fulminale,  d'une 
^tincelle  eiectrique?  Mais  une  action  pbysiologique,  dont  laduree  est  de  plusieurs  beures,  ne 
sanrait  £tre  comparee  k  uoe  explotioo  instantanee;  Tacliou  d'uo  (uhuinale  ou  d'une  etiocelle 
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est  violente  en  lemps  qu'instantaDâe,  si  elle  avait  lieu  lenteraent  elle  rentr^ait  dam  k  oH- 
gorie  des  actions  chiroiques  ou  pbysiques  ordinaires.  L'id6e  d'ezplosion  et  celle  d'une  a^kia 
lente  s'excluent  radicalement  (Voy.  Gaz.  mid.  de  Bordeaux,  octobre,  1879).  —  i.  3. 


FORMULAIRE 


HiXTDRE  STOMACHIQUE. 

Saodiarare  de  quinquiaq 8  grammes. 

Conserve  d'abdntbe 8     — 

Sirop  de  camomille ,  30      — 

Bydrolat  de  giroile 125     — 

.  F.  B.  a.  une  mixlure,  ooDseiUâe  k  la  doae  de  Irois  ou  quatre  eaiUnrte  par  joor,  ponr  exeita 

i'app^tit  et  aeliver  Ies  digestions.  —  N.  G, 

N     1    I,,  iii    I  i.i  II   II       1^  I         I  llliiil  ii  III  ,     '    ii  »  I [|  II   isarg— gat 

Cphim^rldes  MMIeaie*.  —  5  DicBnuut  1808. 

William  Rawes  meurt  ft  Londres.  Son  nom  est  irrâvocablement  atlaeh^  ă  la  fondation  de  b 
Sociili  Immaine.  II  avait  iii  mâdecin.  La  liste  de  ses  ouvrages  indiquera  Ies  tendances  de  sto 
cceur  et  de  son  esprit  : 

1*  Adresie  au  public  sur  la  mort  el  Ies  inhumations  pricipiUet  (1777) ; 

2*  Adresse  i  la  Ugîslature  sur  Cimportance  de  la  Sociitt  humaine ; 

3°  Transactions  de  ta  Sociiii  humaine  (177A-1784). 

Hawes  fonda,  eo  1782,  des  prix  ou  mâdailies  potir  des  qtiesUons  mises  an  concoDn.  U 
{iremiăre  de  ces  questions  âtait : 

Y  a-i-il  des  signes  certains  de  la  mort  chez  Chomme,  autret  que  la  putrifaction  ?  S'it  ţ  n 
a,  guels  sont-ils?  S'it  n'y  en  a  pas,  la  putrifaction  est-elle  un  signe  certain  de  ta  morlT  Ct 
ful  B.  Pearson,  de  Birmiagham,  qui  remporla  ce  prix.  —  A.  Ch. 

I  I     I»    N  III  I       1 3— — -a8r^ip=B^ 

COURRIER 


Nous  somnies  priâ  d'annoncer  qu'un  service  de  boul  de  l'an,  pour  le  repos  de  TAnie  de  U.  k 
docleur  Aroal,  sera  c6\(ibri  le  samedi  7  decembre,  h  li  heures  tres-pricises,  â  l'^glise  Notn- 
Dame-de-Lorelle. 

M.  le  docleur  Arnal  est  un  des  gănâreux  bienfaiteurs  de  rAssocialion  gănârale,  â  laqorllt 
ii  a  l^gu6  la  nue  propri<itâ  d'une  somnie  de  vingt  miile  francs  dont  sa  veuve,  usufniiti^  > 
payă  tous  Ies  frais  de  succcssion. 

De  plus,  et  quoique  M.  Arnal  eât  racUeti  sa  cotisalion  acouelle  par  une  somme  de  50fi  &., 
M**  veave  Arnal  u'en  continue  pas  moins,  pour  son  propre  compte,  le  versemenl  de  la  somax 
annuelle  de  50  fr.  A  la  caisse  de  la  Sociale  centrale. 

—  H.  le  ministre  de  Tinslruclion  publique,  des  cnltes  et  des  beanx-arts  a  diposi  hier  va 
le  bureau  de  l'Assemblâe  naţionale,  Irois  projetsde  loi  ayant  pour  objet: 

Le  premier,  Touverture  d'un  credit  de  200,000  fr.  additionnel  au  budget  de  1873,  pw 
racquisilion  de  te  coliection  de  mMailIes  de  M.  de  Saulcy; 

Le  deuxiâme,  l'ouverture  d'un  crddit  additionnel  de  2^,000  fr.,  pour  subveoir  auz  d^peoses 
de  laboratoires  et  aonexes  au  service  des  cliniques  de  la  Facull^  de  mâdecine  de  Paris; 

Le  troisiăiue,  l'ouverlure  d'un  credit  de  30,000  fir.,  pour  subveoir  aux  d^penset  de  TAcadr- 
mie  de  mâdecine. 

Coricowrs  de  l'agrigation  en  chimie  et  en  anatomie.  —  Le  vendredi  29  novembre,  M.  BM- 
chardat  a  trăita  de  l'acide  tartrigue  et  des  tartrates;  la  question  de  M-  Byasson  a  iii  :  AU*- 
toidts  du  guinguina. 

Le  2  decembre,  M.  Farabceuf  a  eu  pour  question :  le  foieţ  M.  Legros  a  trait6  4*  Canatmi 
et  de  la  physiologie  du  testicule. 

Les  questions  orales  traittes  hier,  3  dteembre,  pour  le  coocours  d'agrăgation  en  analant 
soni  :  M.  Duval,  anatomie  et  physiologie  de  l'aoaire;  M.  GiDette,  anatomie  et  phj/siologuti 
«aur. 

Ces  ^preuves  orales  durent  une  heure,  aprte  viogl-quatre  beores  de  pr^paratlon ;  eflei  at 
Ueu  k  5  heures,  dans  le  petit  ampbitbâătre  de  la  PaouU& 

Le  Girant,  G.  fticaBun. 


PMM.  -  TTimnfapkif  rfa.»  MA^narii  «t  O,  nw  4m  ltMivn>rtM>MIM  ••«««Hf.  n 
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Qu'oh  Boys  ueuu  da  rHvMir  touvflat  tar  la  mămB  eii}«t,  oa  «a  «um  le  drait; 
(fu'ao  naos  dise  que  not  plaintas  sont  vaiaas,  et  ctârilţs  not  reerimiRations,  «n 
Burn  rai^pa ;  et  eapandapt,  en  pr^Mnea  dţ  aes  trais  ^airas  ţetueUaineBt  vaeastes 
dana  nAtre  Faeultâ  parisieasa,  da  ees  troia  ehidraa  qui  vont  veeavoir  troie  nouvaawt 
titulaires  par  un  laode  df  nonination  ditestable  et  aondamni  par  taus,  nooa 
ne  pouvons  ret^lr  encpra  ua  prt  d'plaraie,  nouq  na  pouvoas  ne  paa  demaadar 
encore  â  notre  Faeultâ  :  As-tu  fait  tout  ce  que  tu  pouvaia  ftdra  peur  lulter  eenfaw 
uitte  caBse  de  dieadaaca  at  de  rulae  qui,  dapuia  vlqgt  asa,  te  mina  et  t'eitâniief 

Oublions  Ia  paaaA,  aoit,  ou  plotftt  aa  noua  «A  aou^anenB  que  pour  proQter 
uijQurd'hui  da  l'enaaignement  qu'il  a  laissA.  DaaiandoBa-Bous  «euleoBent  k  quel 
ipeetHcle  reviviflant  noua  asslaterlons  â  catte  heure,  ai  Ie  grand  amphithMtre  dis  la 
PaeuItA  âtait  onrvert  aux  grandea  luttaa  de  trois  coneonn.  -Ouelle  animalien  autour 
de  notre  ^lel  Qn  «mint  I'sgitation  panni  lee  lilevea!...  Plftt  ă  Dieu  qu'ils 
n'en  euasent  Jamais  reeaeati  que  da  «ette  nature ,  car  Ies  agitatjons  quş  pro- 
duisait  Ie  eoncoura  Malent  aalnea,  elavtea,  prenant  leur  eouree  dans  le  sentiment 
delajustice;  c'etait  parlă  que  s'^coulait  cette  surabondance  de  Tie  et  d*action 
prapre  ii  lajeunaaae,  etqui,  aujourd'hul,  trop  asuvent  ftiit  explosion  par  des  veies 
pigs  danţparausaa. 

L'atlituda  f  rteumee  dea  Miivto  ne  aous  efPrayerait  pas.  Tous ,  ils  aiment ,  iţs 
r^lanroat  ia  conceurs  eomna  raoyen  de  peerutement  des  professeurs,  şt,  apres 
l'avoir  obtenu,  ils  n'eneoaipromettraiant  eertainement  pas  Fexistenee  par  des  tur- 
bulences  at  du  disordra, 

Qi|bI  luatm  nauveau  la  eonoenra  i^pandrait  suraotre  Pfteulte!  quel  prestlţţi  en 
acquerraient  ies  proflwaeurs  sortis  valnquenra  de  la  luttef  queile  aqriqlQ  de  glQire 
sntourerait  leur  front!  Defărenea  et  respeet  seraient  Ia  premiere  cops^encQ  de 
leur  vietoire,  et,  d'emblâe,  l'autorite  de  leur  enseignament  serait  aequise. 

k  eas  bellea  perspeetiraa,  ne  eomparons  pas  la  răalit^  pr6sente.  Elle  est  profbn- 
jemaat  trista,  tout  le  monde  le  sent,  et  dans  eet  ordre  de  choses,  eomme  dans  tanţ 
l'autres  de  notre  malheureux  pays,  on  ne  voit  nulle  part  des  sympl&mes  de  r6veii, 
ie  râaation,  d'^nergie  et  de  courage  d'opinion. 

Treia  ehairea  vacantes  i  la  fois  I  Quelle  oeeasion  plus  proplcţ  pour  t6^ţ  ţontre 
un  âtat  de  cfaesas  si  fatalemeat  pemioieux?  L'a-t-on  faiit?  et  dans  quelle  mesure? 

FEUIJXETON 

LA  «iueim  CT  LM  «iKlIMt  AB  VMiATtC. 

n 

Teut  y^tioanaflt,  ncente  Sen  Spaveato  dans  k  ţAbţril,  une  peţiţe  j^ynion  de  ş^vaniţ 
'extaslait  devaat  ua  squelelte  d^omme  primitlf  trouv6  dsps  uue  CAv'ţnie,  Le  percepleqr  deţi 
«nMbutieps,  mad  darwiniste,  Pavatt  aieheti  2,600  franca,  Tout  Ie  nignd^  ^ţait  d^ns  Iq  joi@; 
lea)^  Tbaissier  ravlae  d^eiUBlneri  neuveau  le  crine  de  l'horaae'prlinitlf,  et,  prenant  Ie  coip 
Tune  servielte  imbitt^e  de  fine  champagne  pour  nettoyer  certaineş  partics  jerregses ,  ii  Tit 
omber  en  syncppe  touB  Ies  membreş  de  Tacadâmie  en  leur  mopţranţ,,..  ţine  (iept  du  şque- 
Blte  plomb^s  en  or. 

Cette  aaacdete,  (pri  ne  rappeiait  toutes  ies  questloqs  a^âţi  par  |e  (){irwipUnie,  jeR  trftRs^ 
jnnatiODS  şuccessives  dea  espâces,  rori^ipe  quadrnipane  4e  rhotnipţ,  etCf  0)9  rşveaolt  i 
esprit  lofsqna  derniferement  je  suia  tAM  pass^r  Ia  soMe  aux  f OL^ţş-^^SQ^R^  ^4  vu  1^  Iţa 
aure  Ies  plus  âtourdiseanta.  Ies  eulbates  te;  plas  âlâganţeş,  Ies  gautg  leş  pluş  pârJU^Ui  fţ^^ 
nKi»  avec  une  assurance  parfaite  par  un  petit  bonboniine,  ^  yttlf-Boi.  -r-  qya  Iţiş  dşvui 
rţree  Hanloon-Lees,  plaeda  l'nn  k  VeţlrixM  droitţ,  I'autre  îi  l'esţrţiBQ  şţUQpţf  K  IVBVWVeffţ 
«mme  une  balle,  fc  traven  I^espace,  ă  une  hauteur  prodigjensţ, 

Sonvent  d^j^  j'ai  fait  de  longues  ştations  devanl  Ie  Palaiş  des  Şin^pa  ppuf  ^tudier  iw  ewtoh» 

iODS  de  ceui  qni  sşraient  nqş  ancitreş.  Jamais  je  q'y  aj  trouv^  ^f  irSV'l^'l  W  UVaiaBt 

IU  proovet  i*i]mriorlt^  du  singe.  Maia  cette  soirde  pasaje  aux  Foiiea  a  levâ  toui  mes  doutes : 

Tome  XIV,  —  TroisCem»  tir  ie.  .  '5,  „  „-,1^ 
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Dans  tous  Ies  cas,  rien  n'a  abouti,  puisque  Ies  presentations  par  voie  de  buUetin 
secret  sont  deja  faites  pour  deux  chaires,  et  que  la  troisieme  ne  tardera  guere. 

Pour  ces  presentations,  de  vives  recriminations  se  font  jour.  Pourqooi  Telimi- 
nation  de  tels  et  tels  competiteurs?  On  l'ignore.  Le  conţours  n'elimine  aucun  can- 
didat; c'est  â  ses  risques  et  perils  qu'il  parait  dans  la  lice,  c'eet  au  grand  joar  qull 
montre  ses  aptitudes  ou  son  insuf&sance.  Qui  peut  assurer  que  ce  candidat,  qu'un 
buUetin  secret  vient  d'eliminer  de  la  liste,  ne  se  serait  pas  peut-4tre  montre  snp6- 
rieur  dans  un  concours  public?  que  celui-lâ,  porte  premier,  n'eât  pas  falt  naufirage 
sur  Ies  recifs  des  epreuves?  '    : 

En  verile,  depuis  si  longtemps  et  si  souvent  nous  Avons  iei  denlontre  Ies  avan- 
tages  du  concours  comme  mode  de.  recrutement  des  professeurs,  sur  le  mode  de 
presentalion  employe  depuis  vingt  ans,  si  souvent  nous  avons  repondu  aux  otijee- 
tions  produiles  contre  le  concours  dont,  en  plusieurs  eirconstances,  nous  avoos 
meme  donne  un  plan  d'organisation  et  de  fonctionnement,  qu'il  faut  etre  souleao 
comme  nous  le  sommes  par  le  sentiment  austere  du  devoir,  par  l'affeclion  filiale 
que  nous  porlons  â  notre  Faculte,  dont  noua  royops  se  perpetuer  avec  un  vif  eha- 
grin  l'amoindrissement  et  la  decadenee,  pour  que  nous  revenions  encore  sur  un 
sujet  si  rebattu.  > 

Que  la  Faculte  se  penetre  donc  bien  de  cette  realite  qui  saute  aux  yeux  de  l&ut  le 
monde  :  elle  est  amoindrie;  et  c'est  par  euphemisme  que  nous  ne  nous  servons  pas 
d'uneautre  expression.  Croyez-vous  qu'il  n'en  co6te  pas  â  notre  patriotisme  de 
declarer  cela?  C'est  le  coeur  sajignant  que  nous  poussoqs  ce  cri  de  detresse.  Vais, 
et  c'est  lâ  notre  espoir  et  iţotre  soutien,  le  mal  est  reparable. 

Si  la  Faculte  est  amoindrie,  c'est  que  Ies  professeurs  ont  perdu  raulorite. 

S'ils  ont  perdu  l'autorite,  c'est  qu'ils  ne  sont  plus-  l'emanation  du  concours; 

Pour  xelever  l'autorite  professorale,  ii  faut  retablir  le  concours; 
,    Le  retablir  dans. des  ,conditions  speciales  ă  cbaque  chaire. 

Car  la  restitution  du  principe  n'esl  pas  tout:  Ies  meilleurs  principes  peutent  etre 
et  ont  ete  souvent  mal  appliqjies;  et  c'est  pi-ecisement  l'applicalion  vicieuse  de  son 
principe  qui  a  suscite,  contre  le  concours,,  des-  objectionai,  des  oppositions  et  des 
repugnances. 

Nous  faisons  donc  du  retablissement  du  concours  unequestîon  de  patriotisme d 
d'honneur  naţional.  II  est  temps,  grand  temps,  d'arrâter  notre  premier  corps  enaei- 
gnant  de  la  medecine  en  France  sur  la  pente  rapide  qui  Tentraîne  k  sa  perte.  II  ne 


je  suiş  rest6  convaincu  que  ces  gymnasiarques  6taieDt  des  singes  perfectiono^,  car  jama»  aa 
Jardin  dea  plantes  je  n'avais  rien  vu  d'aussi  adroit,  d'aossi  hardl,  d'aussi  surprenanL  Messieiis 
Ies  singes,  dos  aleux,  vous  n'6tes  que  des  ganaches! 

Telle  eiait  ma  convicU«D  en  quiUaut  la  .salte  d8speetaicie.-iKt{>oussă  en  ce  moment,  je  ne 
rifugiai  dans  un  coin  du  couloir,  laissant  ^ouler  devant  moi  la  foule  qui  gambadail  et  san- 
tiliaiU  II  y  avait  lă  des  felres  barbus,  des  orang-outangs,  des  hommes  des  bois,  ele.,  el  aoss 
de  gentilles  petiles  guenoos,  qui  cependant  n'aimeiit  pas  la  monnaie  de  singe.  Au  milieu  da 
cris  aigns,  poussfe  par  ces  femelles,  j'entends  lout  d'un  coup  quelques  soDs.nHiques  et  criards. 
ce  sont  des  individus  de  l'espftce  des  harleurs,  pensais-je.  J'avais  rinlertiqii,  pour  m'in^raira, 
de  me  livrer  ă  quelques  iuvestigatioos  d'anatomie  compar^e.  ionau'une  vois  dolente  me  soni- 
flait  ă  l'oreille :  , 

«  Que  de malades!  » 

Merci,  Monsieur,  disais-je  k  mon  voisin,  vous  me  fournissez  un  noovel  arguooeat  qw 
prouve  que  rhomme  est  un  singe  perfeclionnd,  puisque  Ies  guadrumanes  ae  so«t  gu&ra  ngla 
h  fournir  de  riches  maWriaux  ă  la  syphiliographie. 

Wbarrassă  alnsi  de  doules  qui  depuis  longtemps  obscurcissaient  mes  croyances,  f  allai»  letea*- 
inain  le  coeur  leger,  f  allais  dire  le  pied  16ger,  aux  FaAwţAis,  rendre  visite  k  M"*  fUlitu.  Cb  mM*- 
cîn  yjoue  le  r6te  principal;  aa  point  de  vue  moral,  ii  peutbardiment  concourir  pour  Ie  prix  Ik*- 
tyoD,  car  c'est  un  type  tout  â  fait  parfait  de  douceur,  de  probitd  et  de  d61icalesie;  m«jis  «d  ^M 
iejnxtt  sctentiOque,  faisons-lui  subir  un  petil  eiao^en  de  fin  de  soir6e.  Au  lever  da  tihn. 
M~  Jean,  sa  femme,  est  seule  dans  son  appartemenl,  accoudâe  au  balcon ;  son  mari,  qol  «oliţei 
w  moment,  la  gronde  de  resier  exposde,  la  tftie  nue.  au  serein,  et  ii  n'a  rien  de  phBBMf  i 
oue  «De  de  fermerla  croisie.  fait-U  bien?  Cette  precaulion  est-elle  su£9sa«nB«nt-n(fii(k; 
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p«at  resţer  oublieux  de  ses  cJjiquante  annees  de  gloire  s^is  pareille.  Pour  la  recou- 
vrer,  cette  gloire,  le  mo;yeQ  lui  est  coanu;  ii  s'agit  d'aberd  de  l'obtenir,  puis  de  le 
bJen  onptoyor. 

CHIRURGIE  PRATIQXTE 

SUR  L'aSPIIUTION  des  LIQUIDBS  Et  DES  GAZ  CONTENTIS  DANS  CHE  AKSE  INTESTINALE 
HERNIÂE  ET  £tRAMGL£E,  AU  SUJET  d'UNE  OBSERV ATION  INT£RESSANTE  PIl£SENTfiE 
PAR  U.  LE  DOCTEUR  BAILLY,  H^DECIN  A  CHAMBLT. 

Rapport  fait  X  la  SodtUi  dfrcbinn^e, 
Par  M,  le  docteur  Dekabqoat,  chirorgien  de  la  MdsoD  nmnidpBle  de  mnU. 

Messieurs, 

Je  me  suis  hâte  de  faire  un  rapport  d^taille  sur  l'observatioiţ  qui  vous  a  ete  adres- 
are par  un  jeune  medecin,  M.  ie  docteur  Bailly :  1°  parce  que  le  fait  qui  vous  a  6t6 
signale  est  digne  d'inler^t,  et  2»  parce  que  l'aspiration  des  liquides  et  des  gaz  con- 
tenus  dans  uoe  anse  intestinale  hemiee  et  4tranglee  est  un  fait  chirurgical  qui  rea-, 
lise  un  grand  progres  dans  le  traitement  desfaernies.  II  est  donc  tout  naturel  que  la 
Societe  de  chirurgie,  dans  la  haul«  position  qu'elle  ocţupe  işns  l'estijDe  du  monde' 
medical,  se  prononce  en  une  semblable.queştion. 

Cooime  je  suis  partisan  de  l'aspiration  appliquee,  dans  une  certaine  limite,  au 
traitement  de  la  hernie  etranglee,  la  Societe  ne  m'en  voudra  point  d'afflrmer  ma 
conyiction.  Toutefois,  avapt  de  traiter  dans,  ses  detaiis  l'aspiration  appliquee  au 
traitement  des  hernies  etranglees,  je  dois  d'abord  faire  connaitre  le  fait  qui  est  l'oc- 
casion  de  ce  rapport.  , 

Le  samedi  7  septembre,  M.  le  docteur  Bailly  fat  appel6,  ă  diz  heures  du  Boir,  pris  d'ane 
4^e  de  58  ans,  aHect^e  depuis  quaranle  ans  d'une  hernie  crurale  gauclie ,  4tranglâe  depuis 
le  malio.  Notre  jenpe  coofrere  resta  deax  heures  pr6s  de  la  malade  et  fit  des  teatatives 
infructueuses  pour  rădnire  Tanse  intestinale  âţj-angiâe.  Ne  pouvant  râussir,  ii  remit  au  lende- 
main  mălin  l'opâration  de  la  kdlolomie,  si  la  r^dnction  âtait  impossible  sous  Tinfluence  da 
sommeil  chioroformique.  Plusiears  tentatives  faites  avec  sagesse  ayant  616  infructueuses, 
M.  Bailly,  aida  d'un  de  ses  confr^res,  M.  Mercier,  de  Beaumont,  se  mit  en  devolr  de  pratiquer 
Top^ration  de  la  hernie  ^trangl^ 

Le  premier  temp6  de  Top^reltion  ne  pr^nte  rien  âe  particuHer.  Mals,  le  sac  hemiaire  mis 

est-tUe  ralsorniaWehwnt  indiqu4e7  Fermer  la  orois^e  eftt  un  excellent  moyen,  i*i\  ne  ^agll 
que  d'6viler  dd  rhume  de  oervean.  Mais  ce  n'est  pas  cette  predisposltion  aux  reÂroidissements 
qui  pr^occupe  notre  eonfrfere;  ii  nons  apprend  que  sa  femme  prâsenle  Ies  symptdmes  morbides 
Ies  plus  contradictoires ;  quMJ  ne  saorait  faire  un  diagnostic  exact ;  qu'aux  yeux  de  toute  1& 
familie  ii  passe  pour  un  ignare;  enfln,  qu'il  jette  sa  iangue  aux  chiens  (ce  n'est  pas  textud), 
et  par  consăquent  (pie  M"  Jpan  est  alfect^  d'une  maladie  nervense.  SoSt;  mais  dans  ce  cas,  A 
taal  laisser  la  crois6e  grande  coverte,  car  le  grand  air  foit  du  bien^ux  femmes  bystiriqaes  ; 
aa  surplus,  doue  ne  sommes  pas  en  hiver,  ii  n'esl  gu^re  que  quatre  heures  de  Taprâs-midi, 
et,  au  besoin,  un  capuchon  sur  latâte  et  un  respirateur  devaot  la  booohe  lempliraient  toutes 
Ies  indksations. 

La  ih^apeutique  sera  toujours  aventureuse  si  Ton  ne  qonnatt  lanature  de  la  maladie.  II 
o'y  a  pas  de  fumâe  sans  feu,  et  une  maladie  nerveuşe  a  son  foyer,  pbysique  ou  moral,  dans 
le  coeur  ou  dans  Ia  matrice.  Cherchons  nous-mimes  ă  raconnallre  la  maladie  de  M"  Jean, 
par  Tanamn^ie  et  rătiologie.  £h  bieo,  j'ea  ai  apprJs  i^  de  bellesl  Bâlâne,  avânt  d'dtre  la 
fename  aimee  de  notre  confrfere,  avait  H6  săduiLe  par  un  cousin  vagabond  qui  faisait,  comipe 
ii  le  dit  lui -mame,, «  le  mălier  coapablţ  de  jeune  bomme.  »  Elle  aurait  itjti  oabM  ce  petit 
i-conapte  pris  sur  Ies  joies  futures  du  mariage,  si  je  cousin,  retour  d'un  voyage,  n'avait  le. plus 
vif  dâsir  de  conlinuer  la  lecture  du  roman  interrompu ;  c'est  sa  pr^sence  qui  rend  Helâae  ma- 
lade ct  qui  determine  ces  soubresauts  du  coeur,  ces  £vanouissements,  ces  excitations  fâbriies,  etc., 
cor  M"*  Jean  rteisle  avec  Energie  et  n'eDlend  nullement  faire  honneur  k  la  formule  st^otyp^e : 
«  Li  suite  au  prochain  numâro.  » 

Nous  voici  doDC  un  peu  plus  telairâs.  Que  le  docteur  Jean  ful  bihabile  ă  scruter  tous  ces 
symptdmes,  ficn  de  plus  naturel ;  ii  est  mari,  et  Ies  maris  sont  toujours  lea  derniers  & 
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k  tttt,  liot)^  j«tiae  «dâfKM  86  â«dutd«  biI  m  j^sm^pmvmmt,  Ipm  «wv  i^  im 

iffie  MrftigUe  06  PfUtâz  tlAd  e«fUlfie  q8ta(i(4  M  HţOicM  «t  di  fU, 

L'aspiration  fut  râp6t6e  trois  fois;  M.  Baillf  essaya  de  nouveau  Ia  rMucli<MIUif)alll 
sseetai  Ii  osn*  «ton  !•  Mc«t  ponetionne  de  Bonvea»  TiBtMliBf  el  frtite  dcu  JWRda 
seringu^s  de  liquides  et  de  gtb  f9i)t8tti}0on  ^  riiit«tttSTS{fnt  diminua,  notre  ioteil^eat 
confrfere  pratique  lout  doucemant  I«  taxi»  et  l'iotesUa  rentre.  Toutefois,  la  r6daclion  itait 
lisritto  par  uae  adbâreaca  de  l'dpiploon,  contenu  ^ţ  la  hernie,  avec  i'inteaUn.  CeaadhâraKd 
soni  dilachâes.dâlicateniant,  et  la  j-ăduction  es|  Hcfleineiii  obl^nue.  Lă  iiiilide  I  piriiite- 
nient  gudri.  ,'       . 

Avânt  de  discuter  le  fait  iHtSi'ftfastit'^)  Vcftttf  * ^MpMlente  etqui  est  un  procede 
important  intnldMik  dam  la  â>Mi6(Uâa  i'astriration  oţfdtquMi  laiciâMtiondes 
hernies  etranglees,  11  importe  de  voir  si  la  methode  elle-mâme  est  bpnae  et  si  elle 
doit  6tre  conservee  et  encouragee.  Quant  ă  moi,  je  crois  que  adtis  ptdiiqae  nee 
d'hler,  ii  qni  fl  dâjh  dUflfle  a«  bobi  i^mlM»,  a  dfMt  «  V9tra  fitlââtibâ,  «  fi'lBt 
doit  im  enb6Ui^geâ'!  If  piHti  Qu'elU  «M  intMriWIte,'  totit  U  moMe  Mit  qB«  Olţtfll 
longteitiţâ  dn  â  pmi(pâ  6iit  TtUMiltM!  «t  âttf  leS  ftAMaUx  deS  t)6Actlda«  d§  I'ilUH' 
tlA  greifedU  dti  |K>i  ifitestitl  iffitaS  Mâdiiet' d'detiid«fl(â  ^6t(k.  i'fli  86ây«bt  »h  MO» 
ikinfiUbA  âanâ  aroir  i  me  t^p^oeIl6I'  tfAVâit-  ag^vi  l'âtttt  ă*  trm  fflăltidW.  SotttMt 
^ibs  tihtiti  inutlles;  măiii  I^f  iâtitllK6  t6Aait  ăde!^  6&ii«eS  g^tidnlMSUr  l«0({MiI«s 
je  n'ai  point  â  insister  ici.  D'ailleufS,  IM  Mg^AieUStă  et  sdUv«ât  BMtf^Bie^  l#ll- 
c&tiottS^  r&tiUpunctui^  MitS  ţtItMiblitpaf  M.  Glo()uet  prOtireât^iia  Utittnoitliitis 
ătmt  ptn'rifi^ăbleâ  &(]x  âiguîiltiS  âcâfâeS  «t  (}u«  oAUbi-ei  ntttliflfent  ggn^mMfiffil 
aucuft  «Mîcidfent,  qiiel^ae  soit  rbf^srric  qui  *  et6  trtvâWe.  D'iftleurt,  tidtre  BOMfabl» 
Pt^ident  n'ă441  polnt  etpiflmiată\tsttitnt  d6iâoalr6  Mtle  inndcuitâ  eft  fdoiiinit 
qu'une  anse  intestinale  piquee  par  un  fln  trocart  aspirateur  ne  ktiiJMtit,  ă  râMA|Mi«, 
aţortir  aucune  goutle  de  liquide,  aucuae  buUe  de  gaz,  malgr6  la  pression  exerece 
sur  TinteMin  Boumis  â  l'exporiencâ. 

2*  11  n^  irufflt  ţaă  de  deffiohtrSf  ^d'Ulie  ot»«t%t!dtl  e9t  ifl&Ocente,  11  Mul  eiteort 
dSMfttttrer  ^'felle  est  utile  et  rtltîdnnelle.  San  tltUiti  feăt  d^ftitttttrtfe  paf  lâ  elilllţue. 
tt  edi&t,  U6  de  mes  Interneg,  St.  (^If-ărd^  qui  â  r^cu^ilU  tOus  lââ  f!^iU  publiâs  ju$- 
du'â  ce  jour  sur  l^ăspiration  ăppliquee  au  traitement  des  bernies  ^trangfccs, 
deiâontr'e  que  sur  23  faits,  13  fois  eile  a  favorisâ  d'une  maniera  incoatesl£ol«  li 
rantrM  d«  la  faernie.  Dans  las  10  fails  oîi  oile  a  ediouetiwaveat,  t'aspfration  i 

aţipreadre  ce  qui  Ies  inUmse  le  plus»  Mais  ii  y  «  hb  dâtail  qui  me  ohiffMUMi  j«  Bcsais  beţ, 
Moneieur  Jea»)  comment  Toue  qaestioaner  k  ce  sajeti  II  y  a  eu  nuit  de  aoeesb  Dieu  me  pii< 
de  vMloir  pânâtrer  Ies  saorets  de  l'alsAvst  Mais,  dooleur»  v«us  avea  fiit  des  âtiides  d'ut- 
Moie  oempartei  Maia  M*"  Jean  D*est  pas  une  cooelte;  elle  a  conmls  une  &uiU«  laais  elle  a'eit 
ptt  dâpnivto;  Biie  n'a  pas  etnployâ  des  estrinfCDţs  pour  st.  refoire  ude  viifiaiU  (  elle  n'a  i» 
aimuM  au  pnmiires  approofaes  des  atUtudes  de  ia  iile  IgnoraatAi  Alwsţ  Itonsieur  ieaa? 

POUr  liH  lA^olo,  d'est  fWt»  nle  dlsait  dans  l'aatr'nte  M"*  llari«tte«  qui  jom  las  ii«taD» 
Vth,  fatsalt  hmarquef  un  atnl  indulgent,  rtmoui'  Iul  a  tkit  v Mr  tout  «■  rose,  «t  U  a  cft  aias 
trouvsr  In  iBttess  de  Tlrglnite  tiunl  an  (M-leataub 

L'auteur,  qui  aime  beaucoup  la  situation  indiquăe  de  ces  trois  personnagesi  li  ]MlH# 
p^ndiiAt  tnis  fedtes,  pmt  nOuei  ia  RIM  Kiefl  doapraitatb.  A  Ia  BA,  m-SIMâl  ^eM  pss  toi,  b 

fmeae  fl'Ht  pB»  tuesi  teut  au  tu)nifeit«,  m  B*eaibi«Mee{  ou  ţaftiMUe.  TOiit  moî  «st  muoU 

dina  uiie  prMe  qtie  l'Sn  tta'ă  dit  eiK  gcflM  «tt  VeHf,  61  qUi  {MtotrAil  flgtifer  de  pltffl  Orott  flst 

«&  tMtt«  de  jpftthiiHoeitt  gâfl^raie  j  f  ai  edteadtt  ie»  bms  d6  vaMtudittwe,  de  tttJUM,  de  |Mi> 
dUHUMuitii  me. 

'  Iiimi  trOilVOtiBttn  alltrâ  Uiâdeftiâ  gtlfei^  plU»  tnati^liU  dăflS  l6  t>âlit  dfaitte  fla  OYHaTAltt  MtilV 
Pietre  Mttubeft.  Idi&ginet-ToUs  ie  mtiri,  la  haint  el  l'atai&tti,  cifettâ  ill6e  iiie,  triangulalre,  ii 
flds  adteUri,  et  dont  nous  troinous  ă  peitte  des  lyacfeS  lihez  16s  aDei6n§  «crivsias  dt-AUatiqâa 
Chez  ies  Gtţcs,  lâ  (iojn^dife  anci6nne  (AlpllOlise  ftoyef,  AUtoift  uniterielU  da  ikfătrt,  ni  l 
^Hsv  iSeS)  fut  toute  palitiqUe  di  SătiHiţue;  ia  comdiie  nouveliâ  se  răfugie  enslasheaesi 
dans  la  peinture  g6nărale  des  moeurs.  A  part  Clytemnestre  et  HSlfetttt,  i'ădult^re  ne  l%tirt  ţ» 
pahnt  Im  dieUt  86  l'OIfmpe.  Le  tMkitt  chhiois  attbs  fliontrfe  ăgklement  les  ftmaies  chastw«« 
«tttclrtes  &  leur  dmif.  HeWfeuX  t*Baps,  el  comtt>6  uotls  avons  cilâDg6  teat  cela! 
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«uqui  «on  but;  mâlt  oh  doit  din  auMi  qt)n  «Mivenk  ftlle  n'«  poiat  hti  &ite  avee 
aSB«E  d«  prteliloii. 

€<»  ftmi  ne  pMmiit  polnt  âtfe  laTotjute  oontra  la  ta^Uiode;  el  d'ailkfbrt,  fiiaient- 
ili  dOs  4fi8M«ta,  tu  ne  peamMat  poibt  tin  iimvqktâtf  contre  raq>irbti<m,  altondu 
^111  «st  M  inuoMfits,  etţ  qu'n  ua  mot,  11b  a'ont  poktA  aggmvi  la  situation  du 
fflslad*.  J'ajout«fal  que  reaspiratlon  eitrationnelU-  J6  n'en  tbUx  pouf  pifeuv»que  ca 
qui  se  passe  dans  letaxis  suivi  de  succes.  QD'6bBerre-t*Dn  dană  eette  operatiou 
bMbmteet  BOivte  ds  isodccHlT  Un  iMrbit  tpeittal  qui  indique  que  la  distenuod  de 
llBtwtin  i  MS86  et  t]tt'ilina  eertatiiB  qaaoUte  de  liquidm  6t  de  gaz  soot  railtrda 
Mm  rintflSUd,  Ge  bruit  partieolier  qtie  ftnt  1«  liqalde  et  Ies  gaz  an  «e  dâpla^ant 
est  li  gig&k  oitlain  ds'  la  fentrfe  hedreuse  de  l'iDtesQni  Maltaear  ă  oaliii  qui  Tâa» 
drait  ebtenif  ţar  la  tatlt  la  rentr^  da  la  tumetir  herbiaira  avânt  son  affaisBtţment, 
11  D'obtiendrait  qua  la  rentrât  dn  maase  da  l'intaUin,  M  aurut  singulikneiâent; 
aggravi  la  sltuatibn  dti  malade.  La  diatetiiian  dâ  Tintesitiu  eit  doAo  uoe  cauaa 
d'4tmi»gliim6iit  daiiA  une  eertiUne  mesure,.  et  qtiand  oalla-oi  tot  arriTâe  k  an  oaC' 
tain  potttt,  l'itlteMin  s'infltehit  «ur  l'anDwuqui  âtrangla,  et  devleot,  ooramera 
iwwiriflotn^^taeiit  ooUligue,  M.  Otiaisalgnao^  ane  cauto  daasMion  d»  ribtwUn. 

Od  yi«utd'ail!«Di«  atqu^i'ir  fh«ileâiefit  la  t)i«uV6  du  fait  quej'avanoi  «&  falMac 
i'«xpAH«flee  i^ttivaMb  :  <;fue  l'bii  Jett6  uti  YoMti  da  fii  sur  une  Ans*  iMettina^e  di»* 
teiitfue  paf  ăi/s  g«2,  m  que  l'dn  chertiht  k  reAtiiti  pa^uM  «tp^  de  taxis,  ii  «st 
poSftiMâ  qne  lafidUfctfdn  soit  dlffleile  bn  iffipdâMble.  QI16  Ton  piqu6  altifs  l'in- 
te^in,  ^ftl'bn  donfi6  IssU^  auî  gat,  et  la  niâdotiou;  qtd  Midi  âifflciki  oalmpos»- 
ălbl^,  ie  fbră  atbc  tttdlit6.  Si  la  di&tetlsiOA  ib  l'lHtMU&  «st  floa  â«B  iauxatii  qui 
i«6d6Mt  te  tatls  sbuvfent  itibtile,  bt  ii  OM  p«ut  1^  mim  dispanittt^^  utie  opAratidn 
simple,  facile,  ă  la  portee  de  tous  Ies  praticiens,  ii  Mt  men  ^idlfit  qtt'iifilUdra  y 
re<iourif .  afelâ,  k«  aii>a>t'bA,  la  dlatension  d«  l'ihtesfih  par  dm  liiţuidas  «t  â«8  gaz 
ii'est  pa»  lă  âettie  catise  qui  »'oppose  â  la  rtdutitioâ  de»  hemies;  ii  ^iite  d'autras 
inflMnees,  d'âutnă  ftileonit  d'iri>6diictlbllltâ  «outre  l<!«queiie«  i'a«pimidA  b«  p<iut 
abiolttmetlt  rîfeii.  Cela  est  Vfaî,  toaiS  Ms  teuses  d'lfrtduotlbilîte  n«  fent  p§int  qua 
rasplration  tt'Ait  6ta  utile  trelze  fbis  suf  vingt-tCois.  Mai*,  dlba^t-efl,  in  pîrtttlquftăi 
raspiratlob  h  tmveră  lei  t^umetits,  vous  vous  exposeit  ă  f6duii^  dane  la  6avit«  abdo* 
mhiale  «ne  anse  d'intestin  plus  ou  moins  malade.  Gc  feproche  ne  peut  Mtt  adressă 
ă  l'aspiratlftoi  alle^6tae,  mais  bieb  au  takis.  Puiaqua  raftpiration  n'a  qu'un  but, 
c«lui  d6  ravsrfMf  Ie  laiis,  elle  dolt  dono  cMser  quand  caiui-nsl  n'vgtpkiR  indiqui. 


Au  commeDcemeDt  de  notre  drame.  Ie  hâros  ignore  nccessairemcnt  sa  positlon  sociale.  Le 
docteiir  rassure  le  mâM  preoccup6  de  la  8ahl6  de  sa  fenirae  adof^e.  «  Je  n'aurals  pas  vouiu 
vous  id^uiâter,  dit-il,  mais  ii  est  de  certaines  maladtes  qu'on  ne  peut  conjilt^t-  qu'ă  Une  ton" 
dittoD  i  c*«st  que  t«  raidecioi  en  aUra  sigaiilâ  le  principe  en  tetnps  utile,  n  Ce  principe,  ce  sont 
des  pălpîlatiODs.  «  La  grafide  qâeslion,  dii  Ie  docteur,  est  d'dparguer  â  voire  femuic  jusqu'aux 
mbindres'  soucis,  jusqu'aux  rooindres  contrariile  de  la  vie. »  Toul  ceCi  seralt  fort  sâge,  si  cela 
avail  i\&  dit  quelques  annâes  avânt  le  cominencement  de  raction ;  mais  ce  n'est  pas  signaler 
un  principe  en  temps  utile,  lorsque  quelques  heures  plus  tard  tious  voyons  la  malade  suc- 
cottiber  ft  ce  priDCipe.  Le  docteUr  ti'a  pas  donc  fait  prfeuve  d'iine  gratidc  pt-ovosrance.  Oiiant  â 
l*ainl  de  k  maison,  le  docteur  slgtial6  chfâ  lui  des  dlslnictioDS,  dfcs  absences,  des  tressăille- ' 
mcnis  soudaiiis ;  £6  ăont  lă  de  faclieux  sympiftmes  chez  tin  homme,  donl  le  p^re  est  mort  fou. 

©«ti*  ptfsonnes  de  ce  ăţatae  tiouâ  appartiennent  donc  de  plein  droit  :  Tune  metiaCâe  de  la 
falie  herWllaii'e,  l'autfe  de  la  rupture  d  un  anâvrysme. 

Le  hasâlVl  ăppreud  4  Pierre  Maubert  riaâdtiitâ  de  «a  femfnâ.  tonnnent  S6  Vengeră-l-ll? 
Tuera-t-il  ou  Ue  tUera-t-il  pasî  Si  j'âvals  4t«  consultă  par  rauieut,  je  lul  fturats  recommandft 
lâ  concluslon  dfe  la  spirituelle  confdrence  d'A.'  Dreyîils,  jotiJfe  iiux  Va^^6W4.  «  D'autres  vous 
dirottt,  6'âcrle  le  ct>arârencler:  tue-la!  Moi  je  vous  dis  .*  iie  k  tne  păS!  CA  mdt  răsume  Ies  con- 
-vlctlous  d6  toute  m.  viei  N'importe  oii  Vbus  la  Verrez,  a'lmporte  oii  vous  la  Irouvetez,  nMm- 
porl6  oft  vous  la  rencontrerez  t  ne  la  tue  pasi  Je  vouâ  en  conjure,  messleurs  :  ne  la  lue  pas! 
Cependanl,  st  quelques  personnes  parmi  vous  croyalent  qu'W  est  prefdrable  de  la  tuet,  eh  bleh, 
je  n*y  vois  pas  d'inconveuteut.  » 

Ceci  est  oet,  clalr,  et  personne  ne  peut  ptUs  h^iter.  CependAnt  Pierfe  MAubert  a  trouvd 
une  Bolutiott  dîIASfentA;  ii  tue  sans  tuer;  ii  abuse  des  confidences  faites  par  Ie  medecin  pour 
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I)  estbien  âvident  qoe  le  diaimp  d'appiication  variem,  ^uivaat  que  le  ehirorpea 
admettra  ou  n'admeltra  point  le  taxis  force,  et  suivant  qu'il  sera  fevoraUe  â  r<^ 
Fation  de  la  kâlotomie  faite  de  bon  ne  beure.  Pour  laoi,  qui  suiş  cwtre  le  taxis  fime 
ou  prolonge,  ii  est  blen  evident  que  TaspinatioB  â  travtfs  Ies  teguments  se  troo- 
Teraliraitee  dans  son  applicalion,  et  j'ajoulerai  mame  que  la  modiflcation  appoitee 
au  precede  de  raspiratlon  par  M.  Bailly  me  confirme  encore  plus  dans  mon  opiaion 
sur  la  necessile  d'op^rer  de  bonne  henre. 

Ghaque  annte  je  suiş  appelâ  ă  pratiquer  l'operatioD  de  la  faentie  etraagleesar 
plusieurs  malades  ayant  siibi  des  taxis  forc^sou  pnolonţes.  Eh  bien,  je  dois  l'atooer, 
la  plupart  de  ces  malades  soccombent.  Cest  une  operaUon.souventgraTe  queie 
taxis  et  qui  demande  une  main  exercee  pour  âtre  conduite  â  bonne  fia.  liais,  din- 
t-on,  par  le  taxis  force  ou  prolonge,  on  a  reduit  des  hernies  pour  lesquelles  lalâo- 
tomie  aurait  ete  funeste.  Cela  est  vrai ;  mais  ă  mon  tour  je  vous  demanderai  le  cbiffire 
•des  victimes  du  taxis,  soit  que  la  hernie  ait  ete  reduite  en  masse,  soit  que  TintesUn  ut 
ete  dechire  ou  depouille  de  sa  membrane  sereuse  par  une  operalioa  mal  fiMle4w  pro- 
longee  outre  mesure.  Le  taxis  repete  n'aurait-il  que  l'inconvenient  de  faire  durtf 
I'etranglement,  qu'il  serait  deja  un  danger ;  â  plus  forte  raiaon,  quand  ii  est  appliqoi 
contre  une  de  ces  hernies  serreBS  cbez  lesquelles,  suivant  le  mecani»ne  f ndique  par 
M.  Chassaignac,  l'intesUn  se  ooupe  tr«)s-promptemeQt.  Sans.  doute  un  cbirurgien 
instruit  ne  tombera  pas  dans  de  pareilles  erreurs ;  ii  .saura  se  defendre  contre  eo- 
tains  entralnements,  et  mame  contre  ceitains  precepteş  formulespar  des  hommes 
6minents.  Mais  la  hernie  est  une  maladie  commune  dans  toutes  Ies  classes  de  Ia 
societe,  et  le  cbirurgien  competent  ji'est  point  toujours  appele  dans.m;i  temps  oppw- 
tun;  son  Intervention  n'est  souvent  demandee  que  lorsque  des  desordres  ont  Hi 
determines  par  une  maininhabile.   ■ 

L'aspiralion,  appliquee  ă  la  reduetion  des  hernies,  lorsqu'ell^  est  bien  f^te,  ne 
pr^nte  point  Ies  mâmes  inconvenienls;  elle  foit  disparaltre  un  corps  etranger,  Ies 
gaz,  et  rend  possible  la  reduction  de  l'intesUn.  Cest  â  tort  que  l'aspiration  dans  h. 
hernie  6trangide  a  ete  comparee  ă  l'aspiraUon  faite  pour  vider  le  liquide  d'une 
hydarthrose.  Dans  le  premier  cas,  vous  enlevez  en  quelque  sorte  ua  corps  etrangv 
qui  gfine  Ies  fonotions  inteslinales.  Cela  fait ,  elles  peuvent  se  retablir  dai»  leor 

pravoqaer,  aprfes  avoir  appris  son  accidmt,  des  ^molions  qui  font  6cla(er  ta  folie  chei  le 
jeuoe  homme,  et  qui  amtoent  la  rapture  de  l'anăvryspoe  cbez  madanoe.  VjnU  des  affectiov 
cbroniquea  qoi  marcbeot  coiome  tont  dans  ce  vtele,  ă  la  vapeur. 

NouB  pouvoDS  puiser  un  double  enseignement  dans  cette  hisloire.  Premiirement,  ii  renort 
du  fait  de  Pierre  Maubert,  que  Ies  indiscritions  du  mâdedn  peuvent  engendrer  Ie  meiirlre  et 
ra3sassinat.  Je  confle  au  neveu  que  son  oncle  ă  une  ezcellenle  sanl6  qUi  peut  fkire  espdrer 
une  longue  exislence,  pourvu  qu'il  âvite  des  indigeslions;  aussiţOt  1^  dindes  fardes  aox 
marrons.  Ies  truffes  au  cbampagne.  Ies  patisseries  allemandes,  eU^,  et  Ia  lecture  simuUanie 
des  săances  de  Ia  Chanibre  dâterminent  Ie  r^sullat  d^sir^,  et  un  beau  matin  je  reţois,  coane 
Ie  docleur  Jean,  celle  d6p6che  laconique  :  «  Oncle  mort  1...  Dărangez  pas.  »  Mais  f  aur^ 
quelque  droit  alors  d'aller  en  Cour  d'assises. 

Le  second  enseignernent  concerne  plus  particuliferement  M.  Ie  professaur...»  Eseosez  moi, 
si  je  ne  Ie  nomme.  En  ces  temps  de  mutalions  conlinuelles,  ii  pourrait  d^jă  avoir  cbangi  it 
chaire  avânt  Fimpression  de  ces  lignes.  Indiquons  seulement  que  Pierre  Haubert  dous  rtrib 
Texistence  d'une  branche  igoor^e  de  pathologiei  ă  savoir  :  de  la  patbologie  morale;  Pta^ 
vrysme  sert  ă  punir  Ia  femme  adultere:  la  folie,  Famant  Les  maladies  ont, par  cons^nent, ga 
but  moral :  ThApital  remplace  r^|;lise,  el  une  leton  de  clinique  vaut  bien  Ia  messe.  Je  m'aţ> 
plique  ainsi  que  Ie  ministre  de  riostruction  publique  est  aussi  ministre  ,des  cultes. 

Au  surplas,  je  prâfâre  encore  ces  id^es  enfantines  d'une  palhologie  moralisatric»  aox  vUi» 
de  cette  physiologie  malhoooâle,  qui  s'ătale  mainlenant  dans  nolre  littâralure,  et  qui  eonlufa 
bienldt  le  Ib^âlre.  Je  vous  parlerai  psul-6tre  bientfit  de  ces  soi-disant  âiudes  sur  Ia  feinaţ 
od  la  nympbomanie  et  tous  les  abus  des  fonclions  sexuelles  forment  Ie  sujet  du  româo.  Him 
y  verrons  des  vieillards  dâcrâpUs  masturber  leur  imagitiation  devant  le  grand  puUic,  «o  dei 
auteurs,  sp^ulant  sur  le  scandale,  enseigner  tous  les  arlifices  de  rouanisme  du  ccBOr.lidiji- 
m'arrete;  c'est  un  autre  jour  que  je  jetterai  de  l'eau  glacâe  sur  la  Femnu  diftu. 
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intuite;  tandis  qne<  lorsqub  vous  videz  une  articulation  malade,  vous  n'agisaez 
que  sur^n*  «ympl6iQe.de;la  maladie.  Le  liquide  de  l'hydarlhrose  eoleve,  ii  reste 
lă  eause  generale  qul  a  produit  la  ntaladie,  et  qui  peut  encore  elre  en  action,  sui- 
vant  l'expressioD  de  Hunter ;  et,  finalemenl,  ii  reste  Ia  maladie  elle-mâme  que  vous 
pouvez  irriter  et  aggraver  par  vos  piqftres,  ainsi  que  j'en  ai  ru  un  exemple  assez 
grave  ii  y  a  quelques  mois. 

Si  l'aspiration  des  liquides  et  des  gaz  peut  et  doit  etre  appiiquee  au  traitement 
des  heniies  comme  moyen  derendre  le  taxis  faeil«,  quand  doit-elle  etre  appiiquee? 
A  cela,  je  repondrai :  Le  plus  t5t  possible.  Aussit5t  que  le  chirurgien  aura  constate 
que  Ie  taxis  preceda  du  sommeil  chloroformique  est  impuissant  ă  reduh-e  une  her- 
nie, ii  devra  proceder  a  raspiralion  des  liquides  et  des  gaz  contenus  dans  l'intestin, 
et,  cela  fait,  essayer  de  reduire  la  hernie.  Souvent,  par  cette  pratique,  ii  renssira; 
et,  quand  ii  n'aura  pas  reussii,  ii  se  meltra  en  mesure  de  praliquer  la  kelotomie. 
L'aspiratioA  des  liquides' et  des  gaz  â  travers  Ies  teguments  est  donc  lacompagne. 
obligeedo  taxis;  ell«  est  indiquâe  tantque  celui-ci  est  indiquâ,  et  cesse  de  l'llre 
avec  lui. 

Mais  nous  avons  vu  par  l'operation  de  M.  Bailly,  que  ce  jeune  medecin  avait  ikit 
faire  un  pas  â  la  quesUbn,  et  qu'il  avait  pratique  l'operation  a  travers  le  sac  herniab'e 
mis  â  nu,  et  ensuite  ă  travers  l'intestin.  Nous  allons  actuellement  discuier  la  pra- 
tique de  notre  jeuoe  confrere,  et  voir  dans  qualies  conditions  elle  peut  etre  suivie. 
Nons  avons  vu  que  noin  confrere,  apres  avoir  fait  le  soir  un  taxis  infructueux, 
etait  revenu  le  lendemain  ă  la  m6me  operalion,  c'eet-ă-dire  preş  de  vingt-qualre 
heures  apr^s  Ies  premiers  signes  de  l'^lranglement.  Ce  taxis  n'a  point  reussi,  mais 
ii  n'a  amenâ  aucun  desordre  grave,  Tinteslin  6tant,  dans  ce  cas,  protege  par  une 
petite  masse  epiploTque.  Toutiefois,  ă  moins  de  conditions  speeiales,  je  ne  voudrais 
point  recourir  au  taxis  dans  une  hernie  erdrale  6tranglee,  apres  vingt-quatre  heures. 
L'irreductibilite  d'une  hernie  etant  constatee,  et  l'operation  de  la  kelotomie  etant 
indiquee,  fauUil  que  le  chirurgien  ait  recours  â  l'aspiration  des  liquides  et  des  gaz  k 
travers  le  sac,  ou  doit-il  altendre  que  le  sac  soit  incise  et  qu'il  ait  bien  constată 
l'etat  de  riateslin  avânt  d'agir?  Pour  moi,  ii  n'y  a  point  de  doute,  ii  faul  decouvrir 
l'iatestin,  etudier  ia  cause  et  le  siege  de  l'etrangiement,  Ies  alteratlons  des  parlies 
etrangiăes.  Cela  fait,  ii  faot  fcţire  l'aspiralion  avec  grand  soin.  Celle-ci  va  vous 
donner  un  double  resultat :  1«  elle  vous  permettca  de  reduire  l'intestin  sans  auoua 
debridement :  toutefois,  Je  ne  pr&tiquerais  Ia  reduction  de  l'intestin  qu'^>res  l'avoif' 
aoiene  un  peu  au  dehors,  et  m'etre  bien  assure  qu'aucune  seelion  ou  gangrena  ne' 
s'oppose  ăla  reduction;  2»  l'aspiration  doit  encore,  quand  elle  est  insulllsante, 
rendre  le  dâbridement,  soit  du  collet  du  sac,  soit  de  I'annean  qui  etrangle,  plus 
facile.  En  effet,  ce  temps  de  l'operation  est  souvent  rendu  dlflicile  â  cause  de  l'in-' 
tensite  de  l'etrangiement,  et  aussi  â  cause  de  la  distension  intestinale;  I'extr^mite 
du  doigt  indicateur,  et  mame  l'ongle,  penetre  quelque  fois  diflicilement  entre  l'in- 
testin et  Ia  pârtie  qui  etrangle;  l'intestin  distendu  vient  entourer  Ie  doigt,  et  }e', 
chirurgien  court  ainsi  la  chance  de  le  blesser,  ainsi  que  le  mesentere  lui-mâme. 

Depuis  longtemps  j'ai  porte  raon  attention  sur  Ies  lesions  du  mesentere  deter- 
minâes,  soit  par  le  fait  de  l'etrangiement,  soit  par  l'operation,  «t  je  me  suiş  con- 
vaincu  que  Ies  lesions  non  etudiees  de  c^et  organe  exposent  â  un  grand  nombre 
d'accidents,  accidents  que  j'ai  pu  reproduire  sur  Ies  animaux.  Ces  recfaercbes  seront' 
prochainement  publiees  par  un  de  mes  ăl^ves,  M.  Dupuis.  Si  la  lesion  de  l'intes- 
lin  ne  pernţet  point  Ia  reduction,  le  chirurgien  se  conduira  suivant  Ies  preceptes  de' 
l'art,  sur  leaquels  je  n'ai  point  â  insister. 

Une  objection,  en  apparence  serieuse,  peut  Stre  faite  aux  idees  queje  viens 
]'6inettre.  ii  peut  se  fairs  que  l'aspiration  des  liquides  et  des  gaz  de  l'intestia, 
;trangl6  soit  insufQsante,  et  que  la  reduction  de  Ia  pârtie  herniee  soit  impossible. 
>ans  ce  cas,  je  n'hăsiteraispas  ă  pratiquer  la  kelotomie,  bien  convaincu  que  si  I'as- 
}iration  a  6t6  insufQsante,  c'est  qu'il  existe  dans  le  sac  hemiaire  des  adherenoes  ou 
ies  conditions  anatomiques  qui  s'opposent  k  sa  reduction,  et  qu'alors  ce  qu'il  y  a  de- 
nieux  ă  faire,  c'est  d'operer  sur-le-champ. 
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REOMEMHEt  SblNI^UEt  SUB  IU  HAUDIES  OE  L'Ei|FAllOE,  par  iL  te  docteur  SenH  tUx», 
profeoaar  agrigd  ds  la  FaculU  de  w^dâciae  4e  Paijfi,  Yome  I**  tln  volume  in-Ş'  4e  ţM 
pages.  Paris,  1872,  Asselio,  libraire. 

L'outrag^ddat  M,  Ie  doeteM  Henri  Roger  ■  ptibVA  !•  j^retbiar^Iaoş  wi  «otomiBnMMBt  di 
oMM  MnM,  «it  >«  ^it  de  l'euaignctiMDt  ofioial  *  l'hd^Ul  des^BabpUi  dont  la  gmiM  h 
chsrgâ  en  IMa,  lonqa'ell6  ulUlM*  Bix;04m;s  slioiquas  cooţ^âmenUires.  Cest,  «oui  le  iteK 
tat  de  travaux  antârieurs  patiemment  poursuivis  depuîs  plus  de  trente  ana  (aux  MourriGei,«t 
Eoiaots-Trouvâs  et  aux  BufaiiU-Malade8)i 

Dana  la  premiâre  pârtie  da  volume  que  nous  slgtiaiâbs  aujODrd'hol  h  ţ6ute  rhtUfirtiOli  deiH 
lecteurs,  el  que  oous  aurioas  voutu  lul  âigliater  ptit^  Mt,  Pltitetii'  tfifte  M  It  tMMt^ 
C'est,  poui*  le  diagnostic  des  maladies  ik  l'eofftnci,  trn  pAiht  d*QM  fadtiMttMe  «oMMM* 
puisque  Ies  etil^fits  nt  peavent  donner  aufittU  r^at^^eai  (AfltMM),  «i  qne  ta  ptaaam 
qui  ies  enlourent,  sott  que  I'afffeetidb  lefetroulitoimque  ilMirit  tea  gaid«4  li»doiiiniitfra|x 
tCftlJMM  1M«.  S6i»  ««  f apfkort,  la«4deciM  inti^tile  ettv  o*  pftut  la  4in»  piua  dMWIaiaiil 
vtUrlbairfc  iiSB  aoboanx,  danoiat,  m  wnl.«Aimr4iiqi|e  d^UervataundeMpf-^teidfMJi 
aerviteure  doeilea  auz  cootail»  de  rboome  de  YjuU  Prto.  de»  «iDliaoţs,  ii  importe. ane  le  pnt^ 
den,  iurteu4  le  jeune  pralifueBqui  fait  ««a  premiera  pas  da^  ce  domaioe  pleio  d^obscariUi, 
soit  guidâ  par  uo  palbologiste  ,sagace  ei  exp^lmeot^,  qui  tiii  aippfeiitie  i  ^(aii-  d'iin  coo; 
d'ceil  ies  irait^  l  peipe  âbţuoiiâs  de  la  maladia,  qut  lut  Iiidique  163  caraet^fTa  îjlftfaidlll  te 
diit^rents  ^tats  m«rbidefi,  qui  lui  niontre,  en  UD  mot,  lâi  tignet  COd^ndtnt  da!»  Ut  midllplicfii 
des  sţmptâmes,  el  l'aide  ă  d^gager  Ies  i^alltâ  de6  flppafencea  ]^Ut61o^qUM. ' 

La  seconde  pârtie  contienl  une  ^tUdâ  de  la  tetnplratut-K  rbtimnte  ehtt  tet  eHfant*  i  Hm 
pkysiologi^ui  et  paihologi^ut.  SUlvilkll  la  Vditf  odV«He  ţM  GbNIe  tid  A(tgl«Hrt«,  ^  MM.  A»- 
dral  et  Boulllafid  en  Ihranee,  M.  leâOettttr'HSiirt  ROger,  atMtqtfg  le  Umaigoeat  ■«•  rediento 
primitive»  Mir  Itt  tetopihttUM  fnl>liM»  «n  lM»4AkA,i  a  4aplii«  toflgtfem^  lippU^aâ  ia  UMtaf 
oMltle  at>  Ai«guoMiet  «  la  ptagnose  bt  au  tncileaieal.dw  naladiast  MaialeoaiiU  a«  nod»  d'a* 
plorţtloii  «stanici  ptetnclnant  daoi  la  cUoique-  L'autatwa  eoaaigaâ  daos  oetle  parii»  da  ia 
Ottvre  iQtttM  lea  aoţoititiftos  novveU»»  dfi.b  tlieraomâlrie  qu'il  a  ceptr^lâes  esp^rioiea- 
talemeot»  .       . 

La  pramiire  parlie,  celle  qui  trăite  de  la  sâmiotique,  est  divisâfe  fca  onze  leton»  et  fonntuo 
peu  moins  de  la  moitiâ  du  volume,  donl  ia  seconda  pârtie  e£t  confiacr^e  aut  r^cherchesflirb 
temp^rature.  La  premiere  lecon,  qui  sert  d'inU'oduclion,  contieot  lea  glSliâi^tte  aor  U  lllM^ 
cine  infantile,  sur  Ies  dlQicultââ  de  l'^tUde,  l*ltnportaD(Se  d6  railâtoiilitf  {jttthOlotlqde:  U  MN 
talltâ  dans  Teufanee,  Ies  eofidUipn«  phyaidlâgi^aea  «t  morbiiM  ux  diwtM  iMrtodutitf 
la  năitoancâ,  rallaitemânt,'  la  denUliont  io  Mvra§e«  Ia  denxitoe  «nfcnoe  el  la  pid>erU;  ntr  Im 
caract6rM  6p6oiauX  dea  ualadito  d<B  enfiuiU;  toittA,  ffiah:!»»  pr^adsa»  Celle  introdalitiaBii 
termine  por  des  oonsails  praliqiles  dont  je  vew  meUre  quelques  coorta  pana^M  aoatlet 
yeoK  da  lecleur  ;  «  Ssyez,  dit  KL  Roger,  (ori  riterv^  dana  voire  pratatoiţ;  ne  formulei  i* 
d<«i>too«  d9ot«rales  qu'aveo  prudeooAf  gaicdei-you»  d'$tre  Irop  affirmalu^  soit  qtie  vous  eipri- 
miea  des  «spirancas  que  l'âv^nemenl  pourrail  d^meutjir,  soit  que  vous  fassiez  paH  di  n» 
crainte*!  une  franchiae  entiâre  dacs  Ies   cas   tr6s-gTaves   semblerail  dtiretâ   i  une  mtre 
ioquifete^.ai&igâe^  et,  ne  sţrait  paa  sans  ri«ques  pour  le  mâdecinj  ayâz  foi  en  m(m  exp^tac 
ii  est  plds  humain  el  pluâ  sage  de  peacher  )plutât  du  cAtâ  de  respotr....  M«Ui  M  nUUeBda 
plus  sirieux  dangers,  le  pralicien  devra,  soutenaol  Ifc  coorege  de<  nMrte,  M  JUNO  M  Uit 
allb  b  uott  eomfdile  dâsesp^/ânee;  la  trame  de«  jMira  «nltaUna^  d'ordlDaire  M  tttffit,  part 
«U«,  ţat  exMpliM,  d'Ube  incroyabic  solidit&  <|ael  que  soit  ie  Inmlalt^  de»  ibaafion»  diaiii 
mobile  organisme»  qoel  qm  soit  l'cOrajrăat  dâiordre  des  aetas  phjiaiologiqdes  al  morbida»,  m 
aakftairs  rtvoluUoD  n'est  pas  absoltimeni  impoteiblot  Quaique  erilique  que  soil  la  poaitiaB  4« 
petit»  maladii  quelque  prta  de  Ia  juort  qu'il».  aamblcnt  Ali«,  oe  las  coodamoek  .>»mais,  or 
taiil  e'il  i'agii  d'uoe  affşeţioo  aigui,  d'uoe  broBchio-pnetfmonie,  d'une  ilivre  iTpbotde,  foit 
atlaque  de  convulsiona  idiopâthiques;  dans  ces  ca»  eilrâme»,  eonlinUez  Auand  JlittW  •» 
efforts;  que  voire  trailemenl  el  physique  el  inoral  be  s^iimte  Ipottlt;  6*^«  alod  qfle  W> 

Digitized  by  Vj(J(jy  LtT 


LUNION  mmCKLt.  88S 


aBTM  peifMfiV  \k  tbtfte^  ă'iWi  te  Mffloth^  sltion  i^auteaf,  da  v^riUblet  Hiuti^etiotit,  ^1 
«ttntrm  toiiit mmae  «t  ytm-mttu!,  ettjţa  mroti  heuretttes tont  tous. » 

■  î!  h'fiif  păs  6âees««it%  d'âtoif  traît^  un  bfen  graod  tioiilbre  d'enfanU  malades  pour  rdcAli- 
nlillrt  la  jJrW()od«  Jusleâs*  ăk  ms  conseils,  auss!  profîtables,  si  plus  ne  passe,  aux  mădeeitiâ 
qa'aax  malades.  Comment  se  fait-il  que  tant  de  praticiens  Ies  oublient  ou  Ies  n^ligent? 

Pivietit,  dăfls  fes  îeţdilâ  qui  sulvent,  tralle  successfvemenl  :  de  l'exploratfon  clinlque;  des 
idâliâfes  (l6S  VoiSB  ffisplfatolfes;  de  Ia  percussion  dans  Ies  maladies  des  voles  reSptratoIres ;  de 
ranscultation  dans  Ies  mfinjes  maladies.  Celte  pârtie  de  la  sâmiolique,  bieti  plus  importante 
dSOk  k  mldacloe  6^  WfefltS  que  Ia  percusslon,  au  dire  de  M.  Roger,  fait  l'objet  de  la  dn- 
^Ikai  6t  de  !â  glxffeftiB  feţijrn.  La  septiferae  â  pour  objet  :  l'etamen  des  voles  digestives  et  k 
sililiotfqufe  dej  tlMneS.  fib  VOlci  le  somtnaire  :  «  Exploratlon  de  la  bouche,  de  la  gorge.  —  ilyper- 
twphte  de*  atnygdaiei— ttela  succlon.—  Des  pesdes  chez  Ies  enfânts  â  la  mamelle.  —  Inspecilon 
d«  d«ms,  de  14  lângue.—  Wţ  la  dgglUlition.—  De  lâ  soif;  de  rappălll.—  Du  vomlssement.—  Des 
rOitiis§etnents  de  Sâng,  de  pOg.  —  Palpation,  pressloti,  percusslon  de  l'abdomea.  —  Des  selles : 
Iftnr  nombre,  leaf  naturi  —  txatnen  de  la  r^gion  anale.  —  Sămiotique  des  urines.  —  Rarele  des 
lUâladies  des  v6l6â  Urlliali'fei.-i-  Calculă ;  hematurle ;  dlabfile.— Fr^quenee  de  rincontinence  noo- 
ttinic. » II  tti'a  ibtnhU  utile  de  i-eproduire  le  tableau  de  toutes  ies  questîons  qu'embrasse  ce  cha- 
pltre,  ib  fais6d  de  son  Utillli  exceptionnelle.  De  mĂme  qu'oh  a  dit  de  la  femme  qu'elle  etail 
tOQle  daos  l'uieftlâ,  muUef  tola  in  utero,  on  pourrâit  dire,  fin  eifet,  que  l'enfant  â  la  liaâmelle 
fflt  tflUt  daas  reslomac!,  infâns  totus  in  siomacho.  La  huilifeme  lefon  trăite  des  maladies  du 
syglfeftfi  nervâttt.  ta  nenviinie,  de  ia  semiotique  du  pouls.  La  suivaute,  de  Ia  percussion  dans 
Ies  maladies  du  qcBur;  fit,  fenfio,  k  deraiere,  de  rauscultatlon  dans  Ies  mfime  maladies.  Elle 
sefertulne  paf  c«W  (netă  ţul  tonflrfflent  la  remarque  falte  plus  haut  sur  le  degre  d'lmportance 
relative,  atMbu^  paf  l'aut'evllr,  &  l'un  et  a  l'autre  de  ces  modes  d*exploration  ;  «oti  a  dit  que 
âafiS  I'opiUni  et  le  quinqulna  la  medectne  ne  seralt  pas  possible ;  je  dirai  de  taâme  que,  sans 
rabSCilltalion,  le  diagriostie  U'f'lant  qtie  doule  et  obscurili*,  et  In  thdrapeulique  manquant  de 
base  rationnelle,  Ia  mădeelue  des  enfants  serait  une  impossibilite.  » 

Je  disală,  ta  commeiifant,  qne  J'auraiâ  voulu,  que  J*aurals  da  r6nd»«  cempl6  de  cfe  livre  ii 
f  â  ptusleuf*  inols.  Pbowjuol  ne  rai-je  pas  feit?  Poirf  tine  raison  qulparaitra  stogulifere  âU  pre- 
mier abord  et  qui  pe  jera  blen  coinprise,  mtoe  aprfes  r^flexion,  que  par  mes  confrâfeâ  etl 
JcornâlIsMe.  ii.  ftofeel',  absi  qull  le  note  mi-m6ttte,  est  Irtfe-souclenx  de  la  forme  comme  du 
ibnd;  11  a  mt^  touâ  ses  eoios  ă  Ia  Mmpostttoii  de  eet  ouvrage;  11  a  fait  de  sfirieuit  et  constanta 
âffort»  pcuf  l'amellorer  saits  mse.  il  eu  t^sulte  tfue  Iti  Mcttire  eu  est  un  plaistr;  qa'on  se 
latsse  eiitrattier  &  le  lire  pour  soi,  el,  quand  on  a  fini,  m  s'aperf-ott  qu'il  faut  le  relire  pour 
lea  autre».  Alow'  se  prâSente  une  difflcultd  dont  j'a!  eii  deja  Toccaslon  de  parler  a  propos 
des  livrai  maglsirauit.  C'est  tiu'On  ne  trouvc  pas  grand'chose  â  en  dire,  slnon  que  c'est  Ires- 
blen,  et  c[u*da  efigage  Ies  aatres  a  lire  comme  on  a  fait  âol-meme. 

Un  jour»  chez  Balzac,  le  romancier,  on  passait  en  revue  Ies  dcrivains  coritemporains  et,  sur 
cbaouD  d'enx,  lea  personnea  presentes  6laient  intarrissables.  On  vini  ă  piononcer  le  nom  de 
Victor  Bugo,  alors  chetde  IMcole  romantiqiie.  «  Oh!  pour  celui-ia,  ditBahac,  c'est  un liomme 
de  g^ie;  n'en  parior»  pas.  »  C'est,  qu'en  effet,  radrairalion  est  bien  vile  au  bout  de  ses  for- 
mulei, taodis  que  fa  critloue,  ou  du  moins  ia  discussion,  est  inepuisable.  Heureusement, 
M.  ftoger  a  it6  loHgtemps  Tun  des  maltres  ies  plus  âpprdcies  de  la  cHtique  litteraire  et  scien- 
tifiqui,  el  si  Vauteur  me  reproche,  in  petto,  d  avoir  lanţ  lârdd,  j'espfere  que  Tancien  journa- 
liste  me  compfendră  et  me  pardondera. 

La  seconde  parti*  des  Beekerches  cUnifues,  un  peu  plus  volumiaeute  que  la  premiere,  est 
aifebtâe  â  Teilide  de  lă  lemperatiire  chez  Ies  enfabts  &  l*etat  physiol6gique  et  pathologiqae. 
M.  R.  Roger  est  le  premier  qui  aii  ouyert  celte  voie.  Peut-itre  ne  trouverâ-t-on  pas  superĂu 
de  revenir  en  quelques  teots  sur  Tbistoire  de  ce  poiat  inlâressant  que  f  ai  touche  seulement 
au  dăbut  de  cel  arlicle. 

Lorsqdfe  i!.  H.  Roger  publk,  en  184â,  Ies  recherches  qu'il  reimprime  aujourd'hui,  conGr- 
mies  et  ampllliees  par  ses  travaux  ultârienrs,  11  avalt  raison  de  dire  que  l'etade  de  la  cha- 
leur  animale  dans  Ies  tnaladieâ  n^etait  qu'dbauchee.  A  la  mâifie  tipoliuet  Ies  travaux  sur  la 
tempârature  da  corps  a  Tetat  sain  etaient,  au  contraire,  assez  nombreux,  ils  avaient  pour 
aateurs,  J.  Davy,  Edwards,  Becquerel,  Gboisati  Cl<  Ben^ard,  etc. 

Sous  le  rapport  pathologique  quelques  resultats  isoles  existaient  dans  la  science:  de  Qaen 
iWit  ftft  de*  expirieftce*  Ihermomdtiîqtles  sar  qUelaues  malades,  mals  Ies  trâViiix  d'enSetAble 
inittttMialebt  compIStertietil.  cetle  lacune  a  ivk  combine  par  recole  de  Psth  et  bfeii  avânt 
r4Mi6  allemande,  4  futile  aujourd'hnt  ob  tn  rapporte  oublieasenienl  toirt  rhonpetri'.  a 
al.  Boutltaod  revient  le  merita  d'avoir  introdull  Pusage  du  thennometre  dans  la  citniqtie,  et 
d'avolr  ainsi  Mptrlbu^  ati!t  pr6grfes  d6  lă  tn^deelDe  exacte.  II  a  de  plus  etabll  de^  pri&cipeg 
g«irfra(JX  <!«!  ressorteat  d'obsertattens  multipliies;  mais  11  Ies  a  p«es  en  qttdqnes  ligbes 
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seulement,  et  n'a  point  exploiU  Ia  mine  fâconde.  qu'il  avait  ouverte.  Dans  le  troiatoK  nlme 
de  la  Cliniqtu  midicalţ  ii  dit,  page  &28  :  «  Plaa  de  300  observalioos  noua  oitt  dămootri  qw 
rieo  D*6tait  plus  focile  que  d'apprăcier  avec  le  thermomâtre .  Ies  diCTăreiices  de  la  tonptalin 
animale.  L'âtat  Mbrile  inlepse  fait  monter  Ie  Ihermomfelrţi  centigrade  da  33  ou  34  4&0  degrit 
et  mame  au  delâ.  » 

M.  Donnâ  a  publiâ  dans  Ies  Archivu  giniralti  de  nUdecine,  2'  s6rie,  tome  IX,  page  129, 
un  m^moire  dans  lequelil  Studie  Ies  modiflcations  de  la  chaleur  dans  un  assez  grand  noobre 
d'afTeclions,  et  ses  rapports  avec  la  respiration  et  avec  le  pouls. 

M.  le  proresseur  Andral,  dans  son  cours  ă  la  Facultă  en  18^1,  a  formulă  Ia  plupart  des  kis 
gânârales  qui  ressortenl  de  Tensemble  et  du  rapprochement  des  fails  particuliers.  «  Ge  qoe 
Ies  observaleurs,  dont  je  me  plais  ă  signaler  Ies  recbercbes  antâcMentes,  dit  M.  E  Bo§^, 
avaient  fait  pour  la  chaleur  animale  coasidărte  dans  Ies  maladia  de  Câge  aduUe,  je  Tai  bit 
pour  Ia  palhologie  de  l'enfante.  Cest  un  Iravail  qui  n'avait  pas  €\.i.  tenta,  que  f  ai  pouisoiii, 
dis  1843,  pendant  de  longs  mois  d'observation  assidue  ă  Thâpital  des  Enfants-Tr(Hiv&  et  i 
I*hdpilal  des  Enfants-Malades;  â  dâfaut  d'autre  marile,  ii  avait  du  moins,  lorsquMl  părut,  ceini 
de  Ia  nouveautâ,  et  je  puis  dire  sans  immodestie  qu'il  Fa  encore,  puisqu'aucun  aulear  (saaf 
M.  F.  Moreau)  ne  ro'a  suivi  pour  la  pathologie  infantile,,  dans  la  Voie  ou  j'^tais  eatr6  le  premkr. 
Pour  ceux  qui  se  sont  occup^  de  IVtude  des  modiOcations  de  Ia  temp^rature  daas  TtaX 
patbologique.  Ies  uns  sont  rest^s  dans  Ies  g^nâralit^.  Ies  autres  ont  vu  surtout  dans  rappii- 
cation  du  therraom^tre  ă  Ia  clinique  un  moyen  d'apporter  &  Fobservation  plus  d'exacliloiieet 
dt  rigueur.  Nous  avons  pens4  qu'on  devait  demander  davantage  ă  cet  instrument,  et  qu'os 
pouvait  en  faire  un  auxiliaire  tr^s-utile  dans  le  diagnostic  des  maladies.  » 
,  Le  travail  de  M.  Boger,  fonda  sur  un  millier  d'observalions,  comprend  Ies  divisions  suivantet: 
Les  moyens  d'apprteier  Ia  temp^rature;  —  la  temp^rature  normale  dans  Tenfance;  —celle 
des  enfanls  naişsants,  des  nouveau-nâs;  —  la  temp^rature  normale  dans  la  premiere  etdaii 
Ia  seconde  enfaoce;  —  Ia  temp^rature  compar^e  des  difTărentes  parlies  du  con»;  ^  ^^P^ 
rature  dans  les  maladies ;  —  l'accroissementde  Ia  temp6ratnre  dans  Ies  maladies  g^ninles; 
7-  dans  les  maladies  locales  :  de  la  digestion,  de  Tlnnervation,  de  la  circulalion,  de  b  res- 
piration ;  —  l'ătat  stationnaire,  et,  enOo,  Tabaissement  de  la  tempărature  dans  certaiaes 
afTections. 

Dans  l'appendice,  intitula  :  De  la  Ihermomilrie  en  mldecini  Ugale,  H.  ttoger  rappeOe  (pt 
depuis  longtemps  U  avait  eu  Tid^e  de  chercher  dans  l'abaissement  de  la  tempârature  un  signe 
de  la  mort  r^elle.  «  Cest  une  loi,  dit-il,  que  dans  aucune  maladie,  en  dehors  du  chol^et  di 
scl^rime,  Ia  chaleur  ne  baisse  au-dessous  de  32°  ă  Taisselle  et  &  fortiori  daos  Ie  rectum;  a 
donc  chez  un  sujet  en  ^tat  de  mort  app<wetite,  on  venait  ii  constater  Ie  chifTre  de  30%  ce  seni 
fait  permettrait  d'affirmer  que  la  mort  est  rdelle.  »  A  cette  occasion  ii  raconte,  dans  une  note. 
ce  qui  suit :  <■  Lorsque  TAcadămie  des  sciences  accorda  une  răcompeoses  aux  Rechrrchts  sur 
la  tempirature,  etc.,  je  communiquai  verbalement  &  M.  Flourens,  rapplication  que  je  cuid|>- 
tais  flaire  de  Ia  thermomâtrie  pour  la  constatatibn  de  Ia  mort,  et  Ies  r^sullats  (dont  ii  me 
donna  acte  par  €crit)  d'environ  200  expâriences,  que  favais  dâj%  instituâes  dans  ce  but 
Quand,  beaucoup  plus  tard,  je  recherchai  ces  piăces,  dans  Ţlntenlion  de  les  abandooner  I  on 
de  mes  excellents  ăiâves,  qui,  poursuivant  et  i^tendant  un  travail  6bauch6,  Taurail  seul  (c'est 
M.  Roger  qui  souligne)  pr^seuti  au  concours  de  TAcadâmie  de  mâdecine  (prix  d  <16cenier  i 
Tauteur  d'ua  moyen  simple  et  certain  de  distinguer  la  mort  rielle  de  Ia  mort  apparenle), 
quand  je  recherchai  ces  pi^ces  jusliOcatives  apris  vingt  cinq  annies,  il  me  fut  impossible  de  les 
retrouver.  » 

J'aime  ă  croire  que  si,  ă  cette  ^poque,  M.  Roger  faisait  pârtie  de  TAcad^mip,  il  n'eAt  pas 
accepta  d'âli'e  de  la  commission  chargte  de  dăcerner  ce  prix-lă.  Tairoe  ă  croire  âgalement 
que  soo  excellent  6l6ve  n'eât  jamais  consenti  ă  recevoir  setd  un  prix  qu'il  n'aurait  pas  wiM 
seul.  Allons!  ii  eA  bien  heureux  queM.  Roger  n'ait  pas  retrouvâ  cespifeces  âgar^es. 

D'  Maximin  Legraud. 

S^^SSSS^^^^^^^Tn^M^— ■!    ■   I  M  ■■■■»■        .IM  I  .^^"^^^^T^"^^"^^^^   t  - I  ■■■      .        II        M.  ■        „■  I      Ml     ."^^^J 

ACADfiMIES  ET  SOCIETfiS  SAVANTES 

ACADiaiE  DES  SCIENCES 

M.  Ie  secrdtaire  perpetuei,  Dumas,  s'excuse  d'avance  sur  Ia  longueur  qu'aura  Ie  d^ponille- 
ment  de  Ia  correspoudance.  II  devra  comprendre  toutes  Ies  pitees  reţues  depuis  quioze  jooa 
puisque,  lundi  dernier,  c'âlait  săaoce  solennelle.  M.  Dumas  est  trop  modeste  ou  se  trocapci 
$"11  croit  que  quelqu'un  a  jamais  songă  ă  se  plaindre  de  la  iQngueur  de  Ia  correspondaia 
Lorsque  ce  dâpouillement  est  bien  fait,  c'est<4-dire  d'une  faţoo  mătbodiqoe  et  inteUigJl)''' 
c'est  souvent  Ia  pârtie  la  plus  int^ressante  de  la  stance;  on  oe  s'est  jamais  plaiot  que  de  t> 
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loBgueur  dl)  temps  que  faisail  perdre  une  corre^pondance  inentendue  (od  ne  peut  plas  se  ser- 
vir  du  motinoDl,  depuis  qu*il  a  616  si  prodigiensemenl  dătouraâ  de  sasigniQcation  primitive). 
Ce  n'eet  pas  qoand  M.  Damas  porte  la  parole  que  ces  ptaiotes  se  font  jour. 

M.  Damas,  ii  y  a  qoelque  temps,  a  appel6  rattention  sur  Ies  propri6t68  antiputrides  de  cer- 
tains  silicates.  Ses  paroles  ne  soot  pas  toiirt)6e8  dans  des  oreilles  de  soards,'et,  de  toutes  parts, 
de  xOis  traTaillenrs  s'emivessent  de  lui  doDoer  la  r^plique. 

HM.  Pemaud  PapUlon  et  Rabuteaa  adressent  aujoard'bui  ane  note  sur  la  possibilit6  de 
dissoudre  Ies  calculs  vteicaux  au  moyen  du  silicate  de  potasse,  et.sur  le  traitement  des  6coii- 
lements  urătbraox  bleonorrbagiques  par  la  mâaae  subslaoce.  Ils  recommaDdent  de  ne  pas 
administrer  ă  l'int^rieur  ce  sel  qui  pourrait  pr^seoter  des  inconvânients,  lesquels  seront  pr6- 
cis6s  plus  tard  par  des  expiriences  eu  voie  d'ezâcution. 

M.  Picot  envoie,  sur  le  mâroe  sujet,  uoe  note  relative  aux  propri6t6s  antifermentescibles  et 
antiputrides  du  silicate  de  sonde.  H.  Picot  Ta  employ6  avec  succes  dans  Ies  cas  d'âcoulements 
blennorrhagiques  chez  la  femme,  et  ses  exp^riences  conQrment  celles  de  MM.  Papillon  et 
Raliuteati,  qui  ont  6t6  faites  sor  rhomme. 

M.  le  docteur  Pruni^res  raconte,  dans  une  lettre  adressăe  &  M.  le  Pr6sident,  qu'il  a  plusieurs 
fols  explora  Ies  eaux  glac^es  du  lac  de  Saint-Andtol  (Lozfere),  afin  d'y  d6couvrir  Ies  traces  de 
la  Tille  mysi^rieuse  dont  la  tradition  du  pays  a  conserva  le  souvenir.  Les  morceaux  de  boia 
qu'il  a  pu  ramener  au  jour  lui  ont  d6montr6  qoMl  s'agissait  d'une  habilation  lacuslre  cons- 
truite  par  les  caslors,  qui  dtaient,  ă  une  6poque  lointaiue,  fort  nombreux  dans  la  conlrâe. 

Si  nous  ne  nous  trompons,  M.  le  docteur  Pruniferes  a  iijk  fait,  de  ces  m6mes  recherches, 
Tobjet  d'un  fort  int6ressant  mâmoire  pr6sent6  ă  la  Soci6t6  d'antbropologie  au  commeocement 
de  cette  ann6e.  Et  M.  le  docteur  F.  Garrigon,  cbargâ  par  la  So(-.i6t6  d'examioer  les  buis 
incis^s  du  lac  de  Saint-And6ol,  a,  dans  un  rapport  remarquable,  expos6  les  raisons  qui  ne  lui 
pennetttient  pas  d^aecepter  dans  toute  sa  riguenr  l'oplnion  de  son  confrire  et  coltegue.  Toot 
en  reconuaissant  que  la  plupart  des  entailles  observâes  sur  les  bois  ont  dCl  6tre  faites  par  les 
denls  des  animaux  rongeurs,  ii  croit  que  d'autres  proviennent  de  la  main  de  rhomme. 
D^antres  vestiges  de  l'industrie  humaine  se  trouvent  au  lac  de  Saint-Andtol,  et  ii  parall  pro- 
bable  &  M  Garrigon  qoe  Thabitation  lacustre,  d'abord  construite  par  les  caslors,  aurait  H6 
ensuite  approprl6e  aux  usages  du  groupe  d'hommes  qui  s'^tait  flx6  dans  ces  paraiges. 

Bl.  le  docteur  Bmichut  adresse  ă  FAcadâmie  la  deuxi^me  6diUon  de  son  Hiatoir»  de  la  mi- 
decine  et  des  doclrinet  midicaltt. 

ii.  Mialtae,  dau  une  note  analysie  trop^  rapidement  par  M.  le  Secr61aire  perpetuei,  indique 
le  moyeb  fort  simple  de  fabriquer  un  savon  de  toilette,  neutre  et  en  mame  temps  trte- 
agr6able  ft  l'user.  M.  Mialbe  aura  rendu  un  vrai  service  aaz  gena  oblig6s  de  se  laver  souvent 
Ies  mains,  el,  en  particulier,  aux  m6decins. 

Le  P.  Secohi  envoie  de  Rodk  la  relation  de  la  v^ritable  pluie  d'6toiles  fliantes  qui  a  i\Â 
«^servăe  pendant  la  nuit  du  27  novembr&  Od  en  a  comptă  environ  onze  miile  par  heure;  et 
cala  a  dui-6  toute  la  nuiU  Une  des  heures  a  permis  d'en  enregistrer  jnsqo'ă  13,860. 
■  M.  Le  Yerrier  a  refu  de  piusienrs  observateurs,  de  Bordeaux,  de  Tonioiise,  de  Pan,  de  Gre- 
noble,  de  Perpignan,  de  Napies,  d'Avignon,  de  Mftcon,  de  Cbamb6ry,  etc,  d^  lettres  qui  con- 
firment  cette  abondaoce  extraordinaire  de  m6l6orites.  La  moyenDe  rteokant  des  commnnica- 
tions  adress6ea  ă  M.  Le  Verrier  est  de  deux  6todes  par  secoode ;  ce  qui,  pour  une  nuit  de  six 
Iieures,  donne  un  total  de  plus  de  40,000.  Si  le  nombre  observă  ii  Rome  a  6(6  plus  con^d6- 
rable,  cela  tieot,  tr^s-probablement,  ă  Telal  de  purel6  plus  grande  du  ciel  au-dessus  de  la 
viile  6[ernelte.  Malbeureusement,  ă  Paris,  qui  rappelle  en  ce  moment  ce  «  sombre  pays  dţes 
Cimm6riens,  od  ii  pleut  toujours,  »  selon  Texpression  d'Homâre,  ft  Paris,  on  n'en  a  pas  vu  la 
quene  d'une  seule. ' 

A  la  fln  de  la  s6ance,  la  discussion  s'est  rallum6e  entre  MM.  Bouillaud  et  Ci.  Bernard,  â 
propos  de  Todgine  de  la  chaleur  animale.  Aucun  fait  nouveau  ne  s'est  produit,  et  M.  Claude 
Bernard  ayant  clos  les  d6bats  en  disant  qu'il  ne  remettrait  rien  au  secr6tariat  pour  les  Comptes 
rendut,  nous  croyons  devoir  imiler  sa  r6serve;  toul  au  plus,  pourrions-uous  donner  nos  im- 
pressions  d'audlteur.  11  est  impossible  de  r6ver  un  contraste  plus  frappant  que  celui  qui  existe 
entre  M.  Bouillaud  et  M.  Bernard,  ainsi  qu'une  interversion  plus  coraplâte  des  iges.  Cest 
M.  Bouillaud  qui  est  le  jeune  homme,  emporl6,  enlhousiasle,  fougueux,  sentimental,  6loquenl, 
comme  toujours;  c'est  H.  CI.  Bernard,  qui  se  renferme  froidement  dans  Tobservation  du  fait, 
et  qui,  ft  toutes  les  objuiţalions  passionn6es  de  r6minent  professeur  de  clinique,  se  borne  ft 
r6pondre  :  Les  cavit6s  droites  du  coeur  sont  plus  cbaudes  que  les  cavit6s  gauches.  Donc  Ie 
poumon  n'est  pas  le  foyer,  etc. 

Entre  le  sage  Nestor  et  le  bouillant  Achille,  M.  Miloe^Edwards  a  jug6  ft  propos,  —  bien 
mal  ft  propos,  —  de  se  poser  en  concilialeur,  et,  sous  pr6tezte  que  les  deux  conlradidaurs 
ne  s'enlendaient  pas,  ii  a  tenu  ft  montrer  quMl  n'entendait  ni  Tun,  ni  Tautre.  Cela  arrive  sou- 
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wrt,  et  fc  Isot  If  noaete.  Ce  qsi  ett  pliu  nr^,  o'aat  riHpartwrNM*  let  i\H%  ţUAMvm  tm 
]fşiui  Ic  4a}«ii  da  iq.  VaoulU  ie»  laiAnaat  j'ait  n^ia  *  eipliqiwr  qa«,^4prt»  te  uptitiww 
fiutes  par  son  frfere,  *«  1883,  !•  lang  4BWiui(  mogt  au  eoâtfuit  da  Toiyg^vt  et  ţiom  m 
<N)Ht«)t  ă<  rioite  cirlwniqiiq.  Lon«iw  |i  BoqiHM^,  ipipiiţMaiA,  ^m  i»\i  qv'a  imit  înr 
noav  b)  livn  d?  William  lidwudt.  et  v»  UvsUar  auw  le  «omaumt,  « t'vt  bIi  i  lin, 
penaant  que  c'âtait  uo  lapsas.  II  vlML  pn»  pemit  dejlij^oiar  tu*  altoit  m  wiuBluwtai. 
Q^  ifiltil  Bi  I'flD,  ni  l'«u^.  «t  ii.  MuiliAud  tvait  MisM.  «taMil  »ei4ii*  «u'il  na  iulie  Jimb 
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Paris,  Js  Jsp<i' 5  (l*ţ«B*'e  IOT» 
Mon«teur  el  hpiiort  cQijfeşije, 

Permettez-mol  de  complef  sur  votre  bonW  pour  faii'C  redifi^  ^Qg  fî^f  IIMI  S'eiit  |li*l!ll 
dans  le  compţe  rtţndp  4?  la  dernjfere  s^ance  dp  TAcademie. 

Je  n'ai  pas  conteşf^.,  d'qne  jpanjfere  ^ţisqluşj'aqţjgiidei'ergqt  4eijei|le.ŞMf.l|l|Qp(>tfW>i(W 
ul^rineş.  Ce  scraiţ  nier  !a  Iuffli6re  pii  plein  jpuf.  J'ai  seulomenţ  .41'  ţ"i?«  p9B4«pt  I?  twnjl  M 
raccoucljemept,  cette  aetipp  6tait  plug  niiişiole  qu'uljle,  h  Pţije  ^  1^  paUW.ţ^iafilfflJ*  ^ 
coutracljonş  qp'.il  piodujt.  .     . 

Loin  d'admellre  qu'il  faille  Ipujpijrs  se  coijtepter  (l'alten(lrjŞţ^  §'WW>t  (fe  Jiatiwaii">i 
dil  qu'il  fallail,  dans  ce  cas,  pr^Wrer  ^s  l'ergot  de  geigle  l'spplicaJiWB  4uforQţR9t 

Agreez,  Monsieur  et  |ionor6  collfegiie,  l'asşurance  t}e  nies  şeplj^q|p  ţli^UngUlA. 

•      .V» 

{tiqjiţr  de  Şţllevţl  «vşqţ  41^  q(imQă  gar  Utm  IV  BntfMIABP  d'tDBtomw  «t  4e  ^Uaupi  I 
l9  FocQlt^  iş  ipDtpellifţr,  d^f^qd»  ft  (4)tiţDt  du  ri««m  prinee  un  liMi  eanvepabte  ţw 
7  âtablir  qq  J9r4Ja  dşş  şimplşf)  ţţ  des  planta  jl  flallait  biaiţ  gu«  \ţt  powMMW  ^e  li)  noaviUi 
chaire  pfit  fşjrş  pqu^şţr  )^  pWnţş«  desti^^s  ^  «eş  dtoenstraljffljii  r-A.  Ch. 

SLAVICI  911  iiAK74,  ^  I«s  dOBM  ¥ill«l  luiva^itea  i  Parig^  limipeMieti,  If«My,  lijm,  Hir- 
sşilip,  Tfliiloi4M.  P()|ide«vi9.  BMnfw.  IfUe,  Seaanţan,  6r««a{ilael  Alge^,  oat  4U  d«|igiita 
BK  Mt  1^  wiPUitKft  d»  if)  KUtm  90ttr  HMWOie  lea  ai6«M  du  larvioa  de  siaii  pendant  Imi 
premiferes  annăes  d'âtude. 

Vqici.  guşU  gont  iM  nonbvei  «MBpannt  la  coamission  chargie  d'4tab)lp  Ies  travaoi  de 
fjaşşfiBiepţ  poyr  le  Q0rp»  de  mntd  i  le  găDâral  dt  dtvisk»  Oaraier,  pp«ii4kDt|  Ies  iateatati 
militaires  Slgjut  et  t)M«n  g(tottli  le  baren  Larrey,  mMesia  inspeetaur,  prMdrat  du  Osa* 
88il  d#  8;iql^;  ^M>  l4¥ei!aD  ft  ţ^ii«r>  PtM^eiflS  inafMatears.  M.  Main«,  Hiid^cin  aUaoUao 
d^p6ţ  d0  ra«ru(Qai§Dţi  S  ^^  sbMigâ  de  ramptir  ies  feoelioaa  dp  aspMtairo, 

âflOtiB  DB  Mioafiiia  BE  LiLLi.  >-<  Pai  UB  a»Atâ  «n  date  du  8  BOwnbK  1179,  an  eaţid 
da  ehef  de  elifti^ie  ^  qrââ  i.  l'Beole  piApanteire  de  aaMeeiBe  et  de  pharnaele  de  Uile. 

Court  de  phytique  ţiotogtque.  —  M.  le  professeur  eaTa|Ţeţ  cQmqenceii  {es  Imqiiş  it  |bjf- 
sique  Mologiqtie  lund!  9  decembre,  ă  5  lieures,  dans  le  petit  amphUţiâijîti^  dţ  ]^f$(ai|ţ,  ţi 
lea  centmuera  Ies  lundis  8ui?ant8,  ă  )^  mţme  lieq|«, 

Le  professeur  s'ocoupera,  cette  kn'nâe,  des  phinominesphysiqius  de  la  vis^q^, 

ALMiUACH  GflNîlML  DE  MIDEOINE  BT  BE  PHA^MAOIg 

POUR  LA  FRMOI  ET  L|$  ROVQIIilS 

^^l^li4  par  l'Mminiţţriftidn  4»  VUmOPf  MiMCALB 

43"»  annAb  -t  1872-78 

Kxa.  Bureaqx  de  L'iniqa  ■ţQ|CA|.C.  rnş  d«  l«ţ  Oji^ngţ-B^teW»,  i,% 

£ţ  ctţ^  Adn««  |)«i.A^|ţ,  litiruiv-^ditpw,  plM^  da  r^9t,da.dlM«aiaa 

Pr»  I  4  Franos 

On  Bouscrit  ea  envoyant  un  mandat  de  poşte  de  41  francs  ou  4  franct  6q  tlm|^r9i-M|^ 

ani  Bupeaut  de  I'Driom  NttniCAU. 


u  &ir^  &  mtiam'^ 
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ROTB  OOIMtaBHTAUl  IBI  UtS  ALTfiUTlOHS   BBS  TOBES   BH  GAODTOIODC  PAB   LBS 

SOLDTIONS  IOB^BB; 

Lue  k  la  Sociilă  midleale  des  bApiUax,  dans  la  siance  du  vendredi  35  octobre  t87S, 
Par  M.  Duurdik-Beadhetz,  m^decin  des  bdpitaux. 

A  la  suite  de  la  lecture  de  nolre  travail  sur  Ies  aţterations  des  tulws  en  caout- 
chouc  par  Ies  solutions  iodees,  plusieurs  membres  de  la  Societe  des  h&pitaux  ont 
exprlm6  le  deşir  que  de  nouvelles  recherches  rinssent  cotnpleter  ces  premiferes 
donnees.  Ce  sont  ces  noureaux  resultats  qui  font  aujourd'hui  le  sujet  de  cette  com- 
munication. 

La  question  la  plus  importante  elait  de  savoir  si,  dans  Ies  solutions  composâes 
contenant  ă  Ia  fois  I'iode  et  l'iodure  de  potassium,  solutions  Ies  seules  employees 
quand  ii  s'agit  de  faire  des  injections  dans  Ies  cavit^s  eloses,  Ies  tubes  en  caout- 
chouc  sabissaient  Ies  memes  alterations  que  dans  Ies  solutions  plus  ou  moins 
6tendues  de  teinture  d'iode  dans  l'eau. 

Deja,  dans  nos  premieres  recherches  nous  avions  montre  que  l'iodure  de  potas- 
sium seul  n'avait  aucune  aclion  sur  ces  tubes.  Le  melange  de  ce  sel  avec  la  tein- 
lure  d'iode  modiflerait-il  Ies  resultals  oblenus?  telle  etait  la  question.  Pour  ia 
resoudre,  nous  avons  plonge  des  tubes  en  caoutchouc  pendant  plusieurs  jours  dans 
Ies  solutions  suivantes  : 

No    1.  Pr.  Teinture  d'iode 20  grammes. 

lodure  de  potassium  ....       2     — 
Eau 100     — 

N«  n.  Pr.  Teinture  d'iode 40  grammes. 

lodure  de  potassium  ....        4      — 
Eau 100      — 

Np  IH.  Pr.  lode 5  grammes. 

lodure  de  potassium  ....      10     — 

Eau 40      —         (Bonnet.) 

FEUILLETON 

FACOLTE  DB  HEDECIKE  DE   PAKIS 

eOOlIS  SUR  L'HISTOmE  DE  LA  ■tDECINE  ET  DE  LA  eHIRHIlOIE 

Par  le  doctear  Auguste  Olutieb,  agrâgâ  de  la  Facultâ. 

lieţoB  d'miTertare)  Ie  ••  noTeoifere  IMB 

Mestieun, 

Je  siis  appeU  pour  ainsi  dire  ă  rimproviste  au  pâriileox  hoDBeur  de  remplacer  pendaot  ae 
Bemestre  un  professeur  ăminent  qu'une  mort  rapide  a  eolevâ  â  notre  Faculti. 

VouB  le  savez,  Metsieurs,  M.  Daremberg  n'âtait  pas  seulemenl  uo  mădeda  initruit;  c'^tait 
aossi  00  saTanl  philologoe,  wn6  daos  l'âtude  des  langues  ancieunes,  et  dont  Ies  ioterprâta- 
tions,  lorsqu'il  s'agiasait  d'âlucider  un  texte  di£Scile,  faisaient  autorii^  Don-seolemeot  eo 
France,  mais  encore  dana  tous  Ies  autres  pays. 

11  ne  s'âtait  pas  contentă  de  faire  Tbistoire  de  la  mădecine  en  se  servant  des  textes  et  des 
ti«vaux  âlraogers  Ies  plus  recommandables,  ii  avait  voulu  (aire  loi-mtaie  la  critiqoe  de  ces 
textes ;  II  6tait,  en  histoire,  de  Tteole  des  Thierry,  des  Guizot,  et  surtout  de  son  mattre, 
djwns  platAt  de  son  ami,  M.  Llttr& 

Appiiqoaot  aux  matăriaux  de  ses  âtudes  Ies  r^Ies  săvferes  de  la  critiqne  historiqBe, 
ii  voulut  eire  ă  m6me de  Ies  controler;  et,  pour  cela,  ii  consacra  sa  vie  eptiere  ă  des  travaux 
de  phlloiogie ;  assez  versâ  dans  la  connaissance  des  langues  latine  et  grecque  pour  n'avoir  pas 
TOme  XIV.  —  Troitihn*  ttrit.  76 
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No  IV.  Pr.  lode.  .  .  ; 6  grammes. 

lodure  de  potassium 5      — 

Alcool  â  90».  .- 50      — 

Eaa  disliUee  .....;..  lOft     f-       (Codea.) 

N»  V.  Pr.  lode 3  grammes. 

Ibdure  de  polasshjin. ....       6     — 

Alcool  reetifie lOQ       —  >  (.Pharmaeopie  anjl.) 

Dans  loutes  ces  solutions  nous  avons  obtenu  ies  mâmes  alt^ţalions  quenous 
avions  deja  conslatees.  Les  tubes  ea  caoutcbouc  augmenteot  de  volume.  Leur  sur- 
face  exlerieure  presente  une  slrlation  transversale  tres-nparquee.  Leur  elasticite  disr 
paraîl,  «t  lorsque  l^on  fait  sur, ces  lubes  une  traclion  mame  l^fere,  on  voit  se  pro- 
duire  une  serie  de  fissures  longiludlnales,  et  si  ces  tractions  deviennent  plus 
energiques,  le  tube  se  brise  Iransversalement. 

Nous  roettons  sous  les  yeux  de  la  Societe  les  r6sultats  oblenus  par  les  solutions 
no'l  el  II  qui  permettenl  d'apprecier  trcs-netlemenllesalteratiQnsque  nous  venons 
de  decrire;  alterations  qui  sont  plus  ou  moins  marquces  selon  laquantite  d'iode 
que  contient  Ia  solution.  Plus  elleest  considerable,  plus  les  alterations  sont  rapides 
el  manifestes. 

II  6lait  un  second  poinl  qui  avait  aussi  appele  rattenlion  de  nos  collegues,  c'elail  de 
isavoir  quelle  etail  la  composilion  de  Ja  lejnlure  d'iode  qui  avail  serri  dans  nosexpe- 
riences.  bn  faisail  remarquer  en  effet  qu'il  parait  exisler  une  certaine  difTereoceau 
point  de  vue  de  1  'aclion  locale,  enlre  la  teinture  d'iode  que  nous  trouvoos  dans  les  hopi- 
taux  et  celle  qui  nous  est  fournie  par  les  ofQcines  de  la  viile.  Les  renseignements 
que  nous  avons  6le  prend^e  ă  la  pharmacie  centrale  des  h6pitanx,  nous  permeltenl 
d'afflrmer  que  pour  la  fabrication  de  la  teinture  d'iode,  on  suit  dans  cet  elablisse- 
ment  les  prescriplions  du  Codex.  Celle  teinture  contient  «dânc 

.    Pr.  lode iO  pttrltes. 

Alcool  ă  90°.  .  .        lao  parties. 

Et  si  l'on  a  trouve  des'  difTerences  dans  la  teinture  d'iode  selon  son  ori^ne, 
c'esl  qu'â  la  lemperature  ordinaire  ce  melange  se  fait  diffidiletnent  et  ndc^ite 
l'agitalion  tres-frequente  de  la  solution ;  ii  est  donc  pdssible  que,  dans  certaines 
pharraacies,  la  dissolulion  soit  incomplete,  et  que  par  cons^ent  elle  soit  moins 
chargee  d'iode ;  d'oîi  son  aclion  locale  moins  eaergique. 

besoin  d'interprăte,  11  6i&H  en  correspondance  avec  tout  ce  que  l'Europe  renferme  de  phil»- 
logoes  Gt  de  lexigraphes ;  ii  avait,  ă  ses  frais  ou  ayec  de  bien  minces  subvenlions,  fait  da 
recherclies  dans  loules  les  biliI!otli6ques  d'Eiirope ;  ausSÂ,  cet  inimense  inventaire,  compKti 
par  une  collection  peut-6tre  unique  dMditiOFns  rares  el  prteieuses  de  livres  de  mâdecine, 
donnail-ii  ă  «on  enseignemeat  et  ^  şes  ^rits  uoe  ioconlestable  autorii^;  ii  {tarlait  de  Phi»- 
loire  de  nolre  scicnce  comme  un  hotnme  ayant  vteu  trente  ans  de  sa  vie  au  milieu  des  lims 
el  des  mal^rlaux  intimenses  de  ceUe  difficile  ^tmle;  sa  bibliolh^iie  tUAl  son  laboratoire ;  O 
ilail  bien  riellement,  el  dana  le.vrai  sen»  du  mot,  un  praiicien. 

Je  ne  veux  pas  faire  ici  l'ăloge  de  M.  Daremberg ;  sa  modestie  s'est  effrayâe  des  hommages 
publlcs  qu'on  pourrait  rendre  k  sa  m^moire,  et,  ob^issant  ft  Texpressionde  ses  voIoDlâs  dei^ 
aiiMB,  <es  amls  ifont  pas  cru  dcv«fr  dire  sM*  cette  tombe  s(  prâmatilinâment  «mwie,  wiiiHen 
6lait  grande,  je  .n'ose  dire  fn-^parabte^  la  perte  qce  tious  avofls  ftine. 
.'  Maii  n  ett  «n  hoimnage  qoe  nous  devons  tont  pariicuH^remeiit  â  M.  Daremberg,  un  ttmA- 
-ghRgie  pnbtie  de  rec^naissance  qne  nons  ii6  ponvons  manquer  de  hii  rendre.  M.  Oanuabctg 
mellait  ă  te^isposition  des  jeunes  gens  qui  venaient  le  consoller.  Ies  trisora  de  ion  ^raditioa 
inâpuisable  et  les  livres,  mtoe  Ies  plus  rares  et  les  plus  ^r^eui;  qoi  pouvaioit  leor  Un 
■tites. 

B  aeeuelllait  lom  ceax  i^i  «rehaient  ă  lui  avec  une  râ«n«  blenveiUuiee;  ii  te  fcttritwiimi 
par  amcnr.  pdul-  «tle  rtieitee  d*  rWsUMre  8i  kqBi«*le  ^1  aVait  consacra  ^  Mie,  Işour  :| 
avail  renoncâ  ă  une  carrifere  qui  lui  aurait  donnâ  la  forlttM  du  <(leg'M>Mmutrii  abint 
.iM8i()4ra4u<N!V*fiait<doâhi«a  ife  )fla8{«Md  'dtmfore  fa^Mgnail  de  OM  «MdetvqM  i 
«Mrt  pas  tete  attMils,)k»!sqH,  4«(»urag«  de  l-îButililă  de  M  eflWts,  ii  p»BV#it  * 
d'fitre  6irtr6  4tni  «ne  voi»  MM  i«tt«,  :||  revenăit  courăgeaseinefit  â  «es  MW»,  k  ^ 
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CşUe  teintur«  s'alt^re  a«ez  rapi^ement  par  la  produptUm  d'mw  c«ttau;ie  quantHq 
d'acide  iodhydrique.  On  pourrait  se  detpander  (juel  r61e  jouail  la  juresencş  d^  cei 
acide  dans  Ies  alteratioas  que  oous  avoDs  sigaalees.  ffous  avons  dam  f^it  uae 
seconde.sQrie  d'experieaces  dans  laquelle  nous  avons  fait  des  melaogeş  a  quaQlil^ 
variable  de  teinţure  d'iode  et  de  dissolulion  d'acide  iodhjdrique,  et  iţous  avons  mia 
en  cooţact  avec  ces  me^ges  des  tulie»  ea  caoutchouc.  Cei,  exper^nces  $pnt  encorţ, 
trop  recentes  pour  que  nouş  p^issions  dooaer  aujourd'hui  des  resultatş  posilifs. 
Mais  iţ  Qous  semble  que  ce  melange  ne  paraU  paa  modiiier  d'une  maniere  sensible 
Ies  premlers  resultats  que  nous  avons  obtenus. 

U  nous  parail  donc  desormais  acquis  que  Ies  solutions  iodees  altcrent,  ţes  \,abes 
en  caoutchouc;  ii  faudrait  desormais  que  des  recherches  nous  permettent  ou  bien 
d'eulever  â  la  teinture  d'iode,  sans  en  alterer  toutefois  i'effet  therapeuUque,  eette 
fâcheuse  action  sur  le  caoutchouc,  ou  bien  de  modifler  ce  deirnier  pour  le  mettre  ă 
i'abtl  de  ces  alterations. 

Ce  soTit  lâ  des  travaux  qui  s'eloignent  trop  de  notre  sphere,  et  qtle  doivent  entre- 
prendre  des  personnes  plus  competentes.  Mais  si  ces  questions  netrouvaient  pas  de 
solutîon,  ii  faudraît  desormais  employer  Ies  plus  grands  m^nagements  larşque, 
dans  une  cavile  close,  on  fora  des  injeclions  iodees  au  moyen  d'un  tube  en  caout- 
chouc place  ă  demeures,  et  leş  crainles  devront  etre  d'autanl  plus  vives  que  l'puver- 
ture  sera  plus  etroite  et  le  tube  plus  faible. 

M.  Boinet,  auquel  ses  Iravaux  doaaent  une  si  grande  compelence  lorsqu'iL  s'agit 
de  l'emploi  de  l'iode  au  point  de  rue  therapeutique,  dans  une  comoiunieation  qu'il 
a  bien  voulu  nous  adresser,  nous  a  dit  que  depuis  kmgtemps  ii  avait  ele  frappe  de 
eette  alteration  des  tubes  en  caoutchouc  par  ia  teinture  d'iode;  ce  qui  l'avait  fait 
renoncer  ă  Templdi  de  ces  tubes  ^u'il  remplace  trte-avanlageusementpardes  sondes 
en  gutta-percha  vernies,  sondes  qu'il  a  soin  cependant  de  renouvcler  frequemment 
Cest  lâ  un  moyen  simple  que  je  voulais,  en  terminant,  signaler  â  la  Societe. 


OCUUSTiaUE 


NOTE  90B  ON  ACCIDENT  PEV  CQNIIO  ET  IUi;«  SIGN&Lfi  OE  L'0P£R1TI0[«  DB  LA  C^kTAK^^iţŢţ 
PAK  BXTBAGTION  SDITANT  LA  H^TBODE   PBDSSIENIIE  j 

Par  M.  Faho. 
Au  moment  oîi  ii  se  fait  une  juste  rfeiclion  contre  Ies  prelentlons  des  dcultstes 

prWflection,  et  îl  ne  regrettait  point  d'avoir  donn4  sa  vie  ă  un  travai!  ingrat  peut-6tfe,  mais 
qui  lui  procurait  Ies  salataires  jouissances  de  Tintelligence  satisfaite;  et  ii  dfsait  ce  que  disait 
Aognetio  Thierry,  lorsqne,  aveogle  et  moribond,  ii  faisait  unretonr  sat' son  passă  :  «  Ce  tra- 
mil  est  ingrat  et  p^irible,  mais  si  je  revenais  i  la  vie,  je  le  coromeneerais  de  nauveau,  parce 
qu'il  7  a  sor  la  terre  qaelque  cboae  qui  vaat  mieux  que  ta  richesse,  que  la  fortune,  que  Uit 
jouissances  mat^rielles,  c'est  le  d^vouement  k  la  science.  » 

Messieurs,  ii  est  toojows  intâressant,  larsqu'sD  a  ehoisi  ape  proCesţien,  et  avtout  une  piOn 
fetsioa  eotnine  la  nAtre,  qui  a  son  «vigine  dam  le  herceiui  nâme  c|u  moQde,  et  ^wt  rhisLoire 
se  lie  si  intimement  &«elle.  de  rbumanită,  ii  est  inlâreasant,  dis-je,  de  qonnaltre  Tbistoire  des 
aoc6tfes,  de  savoir  cequ'6taient  autrefois  Ies  uMecins^  quel  ^ail  leur  rdl*,  leur  inQaence, 
Testime  qu'on  leur  accordait^  —  ii  est  attrayaat  de  trouver  ă  cbaque  page,  mftme  dans  ces 
livras  clas^que»  que  aaaa  avons  la  lort  si  grave  de  ne  plufs  lire  aprâa  le  coU^,  Ies  traoes  de 
iMţtre  ard,  tiogesi  ou  criliques ;  qite  c«  soit  uac  «de  dâdiâe  par  Horace  ă  saq  ami  Antonins 
Musft,  le  mâecin  d' Auguste,  ou  ne  de  cea  cciliques  si  aoerbes  dont  fovrmillent  Ies  âpi- 
giianuMi  de  Jlartial.' 

N'est-il  pas  intăiessant,  dans  notre  pays  mdme,  de  remonter  dea  IM'uides,  oes  prâtree  et 
oMidBoiDs,  dont  leis  tr«dii«>as  mădioaJe»  subsistanl  eneore  avee  leur  aouvenir  au  fosd  de  la 
9r«[|«gie,  k  oetl»  ^que  du  moyen  âge  oii  tea  metnbres  de  ce  q«i  devint  plus  tard  h  Pacolt^ 
de  mădecioe,  m  r^ooissaientt  pour  (eoir  cpnseil,  aulour  du  tt^oitier  de  Nolre-Daose;  —  et  ne 
oonvienti-il  pai  de  ţ«(iţ«le)r  que  l'origine  et  Ies  progrto  de  Tăloije  des  BC)eBoe»,DatureHes,  que 
la  fondatsoo  du  Jacdiu  dmiRlanles,  aont  duA  au  xa^decin  det^uii  ^11,  et  que  la  mideaine  a 
m  Is.  be«oe«o  MWavQ  4ţ}  sMMces  d'ţibs«i;v»l(OD,  4e  1«  pttjAioifgia,  de.  la  pbysique,  de  iit 
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prussiens  de  vouloir  sabstituer  ă  nolre  belle  in6thod6'  firanţaise  d'extraction  de  la 
cataracte  (m^thode  de  Daviel)  Ie  procede  de  M.  von  Graefe,  aussi  perilleux  dans 
I'execution  que  peu  probant  dans  ses  resultats,  ii  ne  sera  pas  sans  intâret  de  signa- 
Ier  un  desaccidents  consecutifs  â  ce  dernier  proceda :  c'est  la  produclion  d'tme 
fistule  borgne  interne  de  la  scUrotique  au  niveau  de  la  pârtie  la  pios  peripherique 
de  la  cbambre  anterieure,  c'est-ă-dire  ă  l'endroit  meme  ou  l'on  incise  Toeil  pour 
faire  sortir  le  cristallin.  Je  ne  puis  savoir  si  Ies  partisans  de  Textraction  par  la 
methode  prussienne  ont  note  ce  triste  resultat;  mais  je  ne  crols  pas  qu'ils^l'dent 
signale  dans  leurs  ecrits. 
Voici  le  fait  quej'ai  observa: 

•  Une  femme,  âgăe  de  53  ans,  se  prâsenta  ă  ma  clinique,  dans  Ie  cours  du  mois  de  septembrt 
demier.  EUe  nous  racoota  avoir  i\&  opirfe,  au  commenceinent  de  Taniiâe  1870,  dans  un  b6pi- 
tal  de  Paris,  non  par  le  chef  de  service,  mais  par  ud  des  ălfeves,  d'une  cataracte  de  I'fleil  droiU 
Elle  ae  plaignait,  roalgrâ  Toptotion,  de  ne  pas  voir  distinctement  de  cel  oeil  et  d'dprouverDn 
certain  embarras  dans  Torgane.  Je  constatai  tout  d'abord  que,  de  l'oeil  opiTi  ann6  d'un  Tem 
convexe  de  2  pouces  1/2,  elle  ne  pouvait  que  dicMffi-er  des  lettres  de  17  milIimMres  de  haot 
(n*  20  de  Joeger).  Imm^diatement  au-dessus  de  la  demi-circonfârence  sup^rieure  de  Ia  oom^ 
c'est-A-dire  au  niveau  de  cette  portion  de  la  scldrotique  qui  est  altenante  ă  la  cornăe  el  qoi 
forme  la  pârtie  la  plus  păriphârique  de  Ia  chambre  anterieure,  se  voit  une  vâsicule  de  la  gros- 
seur  d'une  t6te  d'ăpingle. 

Cette  văsicule  est  un  soulivement  de  Ia  conjonctive  par  un  liquide  clair.  A  travers  la  vM- 
cnle  et  ft  la  base  de  celle-ci  se  voit  une  tache  noire  qai  se  continue  de  chaque  cdt6  avec  oue 
ligne  de  m6me  couleur.  Le  contour  de  Firis  est  interrompu  au  niveau  de  la  pârtie  supârienn 
du  diapbragme  dans  le  point  correspondant  ă  la  ligne  noire  qui  vient  d'Mre  indiqute  (iridec- 
tomie).  La  pupille,  allong^e  de  bas  en  bant,  est  remplie  de  dăbris  d'opacităs  capsulaires.  U 
n'ezistesur  la  cornâe  aucune  cicatrice. 

En  /endant  d'un  coup  de  ciseaux  la  petite  ampoule  conjonctivale,  ii  s'ăcoule  un  liquide 
clair.  Apr^s  quelques  minntes  de  repos  accordies  ă  la  patiente,  une  l€gkn  pression  exercie 
sur  le  globe  fait  suinter  par  la  petite  plaie  conjonctivale  une  nouvelle  quantitd  de  liquide  clair. 

Je  pratiquai  I'occiusion  des  paupi^res  et  j'ajoutai  une  compression  măthodique  sur  le  globfc 
NoDobstant,  au  bout  de  quelques  jours,  la  vâsicule  reparuL  Une  nouvelle  incision  suivie  de  la 
compression  ne  donna  pas  de  resultat  plus  favorable. 

Deux  questions  se  prâsentent  ici : 

Qoel  est  le  procede  operaloire  qui  a  ete  mis  ă  exeeuUon  sur  la  malade? 

chimie,  de  rhisloire  naturelle,  sciences  auxqueUes,  par  un  juste  retour  des  choses  d'ici-bai, 
Valma  parens,  devenue  vieille,  demaode  un  appui  qu'elles  ne  «auraient  lui  refoser. 

En  dehors  de  l'histoire  pK^sionneile,  n'avons-nous  pas  encore  le  spectacle  mapiiBque  ia 
diveloppemeul  de  la  scieoce  depuis  Ies  temps  leg  plus  reculâs  jusqu'ă  nos  joura,  spectade 
'altrayaot  non-seulement  pour  tos  mMecins,  mais  anasi  pour  tous  ceox  qui  sMutinsseal  au 
progrto  de  Tesprit  humain. 

Cerles,  on  ne  saurait  sârieusement  mettre  en  doute  que  cette  âtude  ne  soit  intâressante; 
mais  ii  me  reste  ă  vous  prouver  qu'elte  »t,  de  plus,  d'ooe  grande  otilitâ. 

Et  d'abord,  avânt  d'entreprendre  uo  travail  sur  un  poiot  quelconque  de  mâdecloe  ou  de 
ehiraiigie,  fl  est  indispensable  de  savoir  ce  qui,  sur  ce  sujet,  a  pu  6ire  d^convert  >et  pobW 
antâriettrement.  II  feut  donc  felre  des  recberches  bibliograpbiqnes  plus  ou  moins  âleodms ;  9 
but  donner  ce  que  Pod  appelle  Ies  indicalions  bibliograpbiqnes.  Eb  bien ,  ne  croyec  pas, 
Mearieurt,  que  ce  soit  chose  fecUe  que  de  chercherdans  des  llvres  et  d'^prteier  oe  qaMt  favt 
7  preadre,  ce  qu'il  faut  laisaer.  C'est  lă  ud  des  ebiia  Ies  plus  utiies  de  Tenseignement  qm  jt 
dois  V0U8  faire;  e'est  ainsi  que  j'ai  compris  ma  tâche,  et  je  vous  dirai,  en  termiaaat eelte 
Ie(on,  par  quel  mojen  pratique  je  dâsire  arriver  ă  ce  but :  vous  donner  la  clef,  la  nrfUwii 
des  recbercbes  bibliographiques. 

Mais  voyous  piua  directement  encore  qnelle  est  Tutllitâde  Pâtode  de  l'histoire.  Si  vonsM 
lisez  point ;  si,  pertanl  d'one  Uie,  vous  voalez  faire  table  rase  du  passe,  vous  conirez  tltfm, 
aprto  avoir  travaiM  pendant  des  semaines,  des  mois,  de  d^uvrir  un  foit  ou  une  vMtă  «M» 
rienrement  oomiae  ou  signal^  Vous  ponrrez  aussi  i\n  aceusâs  de  {dagiat,  et  ii  ce  a^  • 
Fraice,  od  ob  ne  lit  g;u6re,  an  moins  dans  un  pays  qui  touche  au  n6tt«,  od  toott»  i 

'-*4im.        «ti>dUetdise8t«tveeunehosliUtdprt8qaei7«ttetttiq«e.>H«lasl  d«4 
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De  quelle  nature  est  raffection  dont  elle  est  aotuellement  atteinte,  et  quelles 
sont  Ies  chances  de  curabilite  de  celte  afTection? 

1»  It  n'est  pas  douteux  que  le  cristallin  aît^t6  enleve,  puisqoe,  d'unepart,  Ia 
paliente  lit,  avec  un  verre  convexe  de  2  pouces  1/2,  de  grands  caracteres  imprimes, 
et  que,  de  l'autre,  on  apercoit  derriere  la  pupille  des  restes  d'opacites  capsulairas. 
L'extracUon  n'a  certainement  pas  ete  faite  par  la  cornee,  puisque  cette  membrane 
n'offre  aucun  sillon  cicatriciel.  La  presence  d'une  ligne  noirâtre  sur  la  sclerolique, 
immediatement  au-dessus  de  la  cornee,  l'absence  de  la  portion  d'iris  correspondant 
ă  celle  ligne  sont  bien  Ies  traces  de  rextraction  par  le  precede  de  M.  Von  Graefe. 

20  Le  soulevement  de  la  conjonctive,  sous  forme  d'une  petite  ampoule,  au  niveau 
de  la  ligne  noire  que  presente  la  sclerolique,  c'est-â-dire  au  niveau  de  la  plaie  pra- 
tiquee  â  la  sclerolique,  est  la  consequence  de  la  sorlie  d'une  faible  quantite  d'humeur 
aqueuse  a  Iravers  un  point  de  la  plaie  scleroticale  qui  tie  s'esl  pas  cicatrisăe.  Ce 
qui  prouve  que  l'bumeur  aqueuee  souleve  la  oonjonctive  â  ce  niveau,  c'est  que  si 
ron  ourre  la  reeicule  d'un  eoup  de  eiseaux,  ce  qui  a  pour  consequeace  de  laisser 
ecouler  le  liquide  renflermâ  dans  la  petite  ampoule,  la  pression  exercee  sar  le  globe 
feit  sortir  par  la  plaie  une  nourelle  qaantit6  de  liquide  incolore. 

11  s'agil  donc,  dans  ce  cas,  d'une  fistule  de  la  sclerolique,  laquelle  fistule  occupe 
la  pârtie  la  plus  peripb^rique  de  la  chambre  anlerieure,  et  peut  etre  appelee,  lanţ 
que  la  conjonctive  qui  recouvre  la  plaie  de  Ia  sclerolique  est  intacte,  fistule  borgne 
interne  de  la  chambre  mUrieure. 

II  y  a  peu  â  compter  sur  la  guerison  de  cette  afTection.  Comment,  en  effet,  obtenir 
Tobliteration  de  la  petite  ouverture  scl6rolicaIe?  11  foudrait  provoquer  un  travail 
adbesif  des  levres  de  cette  plaie  en  y  appliquant  des  topiques  irritants.  Mais  ii  y 
aurait  loul  lleu  de  craindre,  en  agissant  de  la  sorte,  do  determiner  une  phlegmasie 
de  Ia  chambre  anlerieure,  qui  compromettrait  â  tout  jamais  lesfonctions  de  roeil.  II 
est  donc  preferable  de  s'en  tenir  ă  des  moyens  palliatifs  -.  l'ouverture  de  la  petite 
ampoule  conjonctivale,  alors  que  cette  ampoule  est  trop  distfindue,  et  la  compres- 
sion  methodique  du  globe  ă  travers  Ies  paupieres  avec  un  bandage  convenable. 


plus,  et  dans  cette  lutle  toute  scientinque,  nous  n'^tions  pas  prâts ;  ii  faut  donc  nous  mettre  en 
mesure  de  ne  plus  mâriter  ă  Tavenir  le  reproche  d'ignorance  et  de  l^gferetâ. 

Je  vais  vous  donnor  an  exemple  particulier  de  rint^r^t  qti'il  y  aurait  ă  lire  Ies  vieuxauteurs 
el  â  se  tenir  bien  au  couraat,  non  point  senlement  de  ce  qui  sMmprime  acluellement  ă  Tătran- 
ger,  ou  de  ce  qui  se  publie  depuis  quelqaes  annâes,  mais  encore  d'ceuvres  remonlant  &  plus  d'un 
sitele ;  et  pour  rendre  Texemple  plus  saisissant,  je  prendrai  une  science  dont  Ies  progres  sont 
Icul  modernes,  la  chimie  pbysiologique,  el  un  aateur  qai  n'est  pas  parmi  Ies  plus  connus  et 
de  ceux  qa'on  lit  habituellement,  je  veux  parler  de  Verheyen.  Vous  savez  lous,  Messieurs, 
que  Ie  r6le  pbysiologique  de  la  salive  mixte  consiste  &  Iransformer  en  sucre  ou  glucose  Ies 
alimenta  f6culenls.  G'esl  uoe  dâcouverle  experimentale  qui  ne  remonte  pas  k  plus  de  quarante 
an&  Or  vous  Irouverez  dans  Ie  Supplemmtum  anatomicum  de  Verheyen  public  en  1710, 
page  113,  celle  phrase  que  je  vous  cile  textuellemenl :  «  Ct  ver6  cerliiis  experirer  vim  Ter- 
mentivam  salivs,  accepi  duas  partes  farins  trilici,  earumque  alteram  subegi  cum  meA  salivA 
ulleram  cum  aquA  vulgari  leniter  calefactă  :  cAmque  ulramque  massam  tenuissem  in  blando 
colore  duarum  circiter  horarum  spatio,  inveni  iliam,  quse  cum  humore  salivali  erai  subacta, 
ilă  fermentatam,  ac  si  flores  cerevisis  fuissent  addili;  alteram  ver6  quoad  sensam  non 
mulalam.  a 

Ploris  cerevisig  ou  Ies  fleurs  de  bifere,  c'esl  Ie  ferment  qui,  pour  Ies  chimisles,  est  l'agent 
Ie  plus  actif  de  la  Iransformalion  de  Tamidon  en  glucose,  el  la  meilleure  preuve,  c'est  que, 
rapprochant  le  principe  aclif  de  Ia  salive  du  principe  aclif  qui,  dans  Ia  fermentalion  de  l'orge 
amfene  la  production  du  sucre,  on  appelie  l'un  el  I'aulre  dtaslase;  on  dil  :  la  diasttse  de 
Torge  germie  et  la  diastase  salivaire. 

Voici  encore  un  exemple  de  I'atiiitâ  qu'll  y  aurait  ă  ne  pas  n^Uger  Ia  lectnre  des  aaleors 
anciens. 
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NOUVEAUX  iLiiHTS  DE  PHVSWliniE  HUMAIIE,  par  Woror,  professeor  ă  âeidelbng. 
Tradoil  de  rallemand  sur  la  demiâme  ădition  et  aogmeaU  de  tioiea,  pnr  le  docteur  Bon- 
CHARD,  profcsseor  agrâgâ  de  la  FacuiU  de  Strasbourg ;  1A3  figures.  Savy,  âditenr. 

Les  professeure  de  r£cole  de  Strasbonrg  semblalent  antrefois  s'6tre  donn6  poor  miskm  ie 
DDus  faire  connatlre  les  onvrages  des  Allemaods,  avec  lesquels  lenr  sitnalion  topographiqnect 
les  habitudes  du  langage  Ies  mettaient  tout  natnrellement  ea  rappoii.  Sonrent,  ii  fanl  le  din, 
en  ce  faisant,  ils  n'abandonnafeDt  point  poar  cela  leora  droiU  de  critiqae,  et  f ai  pn  le  lain 
remarqner  souTent,  dans  la  reTue  que  je  fais,  dans  ce  journal,  des  travaax  de  la  Facnlli  de 
Strasbonrg. 

Ces  mâmes  mallres  n'entendent  pas  anjourd'hui  se  d^mettre  de  lear  r6ie  et  abandom» 
leur  mîssion.  Non-seulement  ils  ont  continua  lear  enseignement  dans  la  sitnalion  difficileet 
p^nible  que  leur  a  falie  la  conquete,  mais  ils  conlimient  aussi  lears  travaax.  Cest  de  Riben- 
villâ  (Alsace),  et  du  mois  de  mai  1872,  qae  le  docteur  Bouobard  date  la  preface  de  sa  tradue- 
tion.  CoDimenc^en  1870,  son  livre  a  ilA  intemnapa  par  lescatastraphes.quioBtâtâ  si  pi^iUei 
pour  tous,  el,  ajonte-t-il,  pour  nous  surtwt,  meinbre  de  la  Facultâ  de  Straabourget  Altaoieo. 

II  semble  qu'un  trăită  de  pbysiologie  ne  puisse  s'oovrir  et  se  fermer  sans  Tesposâ  fto  ob 
moins  dăveloppă  de  ces  gănăralităs  qui  d'un  coup  d'ceil  embrassent  la  voie  ă  parcourir,  oo 
răsument,  dans  quelques  faiis-principes.  Ies  d^tails  d'une  recherche  ătendue.  Mais,  ainsi  qoe 
je  le  faisais  observer  răcemment,  ă  propos  dn  mftme  objet,  la  syntbise  n'est  pas  le  fort  dei 
auteurs  d'ontre-Rhin ;  ils  ne  savent  point  ia  rteliser  dans  le  domaine  soientifiqae,  et  te  bit  «M 
qu'ils  y  răussissent  peu,  quand  parfois  ils  s'y  essayent  Ce  ne  soni  pas  eux  non  plus  qni  aoai 
ontappris  Tanalyse;  la  France,  la  premifere,  est  entrte  hardiment  dans  cette  voie  ou  iai 
Sciences  pbysiologiques  progressent  appuyăes  sur  les  sciences  exactes.  L'Allemagoe  nous  ;  4 
suivis  d'abord ;  puis,  selon  le  docteur  Boucbard,  elle  nous  y  a  quelque  peu  distancăs :  c'est  oe 
que  nous  allons  rechercher,  entre  autres  choses,  en  parcourant  ce  trait& 

A  propos  de  la  pbysiologie  de  la  cellule,  I'auteur  aborde  les  propriâtâs  g^ndrales  des  tiuu 
organiques  :  tous  ces  tissus  soni  fonn^s  par  des  cellules,  ou  par  des  transformatioos,  oo  par 
des  sferătions  de  cellules.  Dans  les  tisaus  tarmia  par  simple  jnxtaposition  de  cellules,  c'esl  le 
conlenn  cellulaire  qui  s'ăpaissit  (ipitbâlluni,  giandes).  Dans  les  tissus  drat  les  oellales,  en  ie 
soodant,  ont  formă  des  canaux,  c'est  la  nembraae  de  la  oellule  qui  sMpaissit  (vaineani, 
nerfe).  Dans  les  tissus  form^s  par  multiplicatioo  et  săcrălion  du  conlenu  cellulaire,  la  eon- 
densation  porte  surtout  sur  la  substance  inlercţllulaire  (tissus  connectifs).  Quant  au  caractire 
d'imbibition  par  Teau,  ii  est  si  important  que  Wundt  n'hăsile  pas  &  dăiinir  les  tissus  orga- 
niques :  des  corps  dont  les  espaces  intermolăculaires  sont  remplis  de  liquide. 

Vous  savez  quel  inlărăt,  aujourd'bui,  on  attacbe  en  clinique  aux  recberches  de  tbermo- 
mătrie  :  vous  voyez  entrer  peu  de  malades  atteints  d'afTeclions  aigu6s  dans  un  service  d'b6pi- 
tal,  sans  que  mălin  et  soir  on  ne  determine  Ia  tempărature  axillaire,  de  faţon  ă  construire  oe 
que  Ton  appelle  des  courbes,  moyen  de  repr^sentalion  graphique  emprunlă  aux  sciences 
mathămatiques  et  pbysiques.  Cette  ătude  nous  a  dăjă  donnă  de  bien  importanta  răsultats,  qui 
ont  placă  la  thermomătrie  presque  ă  cAlă  de  Fauscultation  et  de  la  percussion.  Parmi  oes 
răsultats,  ii  en  est  un  des  plus  intăressants,  c'est  que,  pendant  Ia  păriode  de  frisson  de  Ia 
fi^vre,  alors  que  le  malade  tremble  de  froid,  sa  lenipărature  est  considărablement  âlevăe.  Eh 
bien,  ce  fiait  important,  et  qui  n'a  attiră  Tattention  que  de  nos  jours  seulement,  avait  €li  par- 
faitement  observă  par  de  Haen.  Voici,  en  elTet,  ce  que  vous  pouvez  lire  dans  le  lîatio  mtdmii 
(t.  I,  2*  pârtie,  chap.  X,  p.  205),  ouvrage  publiă  en  1761  :  «  Tempore  frigoris  humani  tnto- 
lerabilis,  cum  pulso  coatractiore,  minore,  Ibermometrum  signat  octo  gradus  ultra  caloran 
naturalem.  n  Huit  degrăs,  c'csl  beaucoup,  mais  ii  faut  se  rappeler  que  de  Haen  se  servait  de 
la  gradualion  de  Falirenlieit  et  que,  aprfes  avoir  laissă  Ie  thermomfetre  appiiquă  pendant  sept 
minutes  et  demie,  il  ajoutait  encore  1  on  2  degrăs  au  diiffre  primilivement  constata,  pferee 
que,  dit-ii,  il  avait  remarquă  que  la  colonne  de  roercure  s'ălevait  encore  &  peu  prte  &  eette 
bauteur  au  bout  de  ce  laps  de  temps.... 

Il  s'agit  dans  ces  deux  exemples,  non  pas  de  ces  phrases  que  Ies  curieux  recberchent  dm 
les  vieux  auteurs  et  oii  Ton  pourrait,  en  torturanl  Texpression  et  Ie  sens,  dăcouvrfr  le  goae 
d'une  grande  dăcAuverte,  —je  ne  vous  dirai  point  que  Ia  mădecine  est  tont  eotftre  tai 
Hippocrate  et  que  Tauscultation  s'y  trouve  aussi ;  elle  y  est  en  tous  cas  si  bien  enfoQie  ft^ 
n'a  pu  ătre  retrouvăe  par  les  milliers  de  lecteurs  de  cette  oeuvre  classique  goi  ib^  MbIbI 
plus  de  vingt  sitoles,  le  brăviaire  des  mădecins,  —  non,  certes,  mais  dans  Ies  cJeflijlMfie 
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Cette  tendance  ă  faire  rentrer  Ies  actes  dămentaires  de  Ia  vie  des  tissus,  dans  Ies  phâno- 
mtoes  de  I'ordre  physico-chimique  pur,  se  manifeste  dka  Tabord,  dans  celte  4tude  de  la  phy- 
siologie  de  ia  cellule,  pour  rexplication  de  laquelle.  Ies  plitoomfenes  de  l'osmose  et  de  Ia 
diiTosion  soot  largemeot  mis  ă  coalribulion;  nous  verrODS,  dans  la  suite  de  Touvrage,  qae  Ia 
m^me  idăe  a  inspiri  beaucoup  de  ses  chapilres.  Pour  ma  part,  je  n'y  vois  qu'avantage,  pourvu 
qa'on  le  &sse  avec  prudence,  et  sans  en  tirer  d'avance  aucune  conclusion  sur  Ie  principe  lui- 
m£me,  et  Ie  point  de  d^part  de  l'organisation  et  de  Ia  vie. 

Dans  ce  prăambule  de  physiologie  gânărale,  je  signalerai  tout  spteialement  Ie  fait  suivant : 
Oq  admettait  autrefoLs  que  la  cellule  animale  tirait,  toutes  formăes,  du  dehors.  Ies  subslances 
qui  entrent  dans  sa  composition.  Ies  hydrocarbures.  Ies  graisses.  Ies  albuminoldes  tir^s  des 
planles.  II  est  hors  de  doute  aujourd'hui  que  celle  rbgle  n'est  pas  absolue  tout  au  moins;  que 
si  la  production  de  la  graisse  ehez  Ies  animaux  peut  ^tre  due  en  pârtie  ă  la  transformalion 
des  hydrocarbures,  une  autre  pârtie  vient  certainement  de  la  dâcomposilion  d'un  albuminoide; 
et  ce  que  Ton  dit  des  graisses  se  peut  râp^ter  pour  Ies  sucres.  De  sorte  que  ToppositiOQ,  que 
Ton  regardait  comme  ^tăblie  entre  Ies  propri^l^s  des  cellules  vâgâtales  et  aniroales,  ne  sau- 
rait  snbsister,  au  moins  aussi  complete,  quiand  on  la  recherche  dans  leurs  propri^tăs  d'assi- 
milatioo.  Cette  opposition  disparalt  bien  mieux  encore,  quand  oa  envisage  Ies  produits  de 
d^composition  que  fournissent  Ies  ^âments  des  cellules  par  leur  combinaison  avec  l'oxygfeoe. 
absorbi  Dans  Ies  deux  r^gnes,  en  eflel,  Ies  bydrocarbures  fournissent  une  s^je  d'acides  fixes 
qui,  par  une  oxydation  de  plus  en  plus  avanele,  aboutit  comme  dernier  terme  4  l'acide  car- 
bonique  et  ă  I'eau ;  Ies  acides  gras  suivent  une  sirie  parallMe  qui  Ies  amâne  &  ce  mame 
terme.  L'albumiDoIde  se  dâdouble  en  Clement  non  azot6  qui  se  comporte  comme  Ies  prâc6- 
dients,  et  en.6\6meat  azotă  qui  aboutit  ă  l'acide  urique,  ă  Turie,  ă  l'amrooniaque. 

La  seule  diGKrence  qui  subsiste,  et  elle  est  capitale^  c'est  que  Ies  cellules  văg^tales  absorbent 
directement  l'acide  carbonique  et  l'ammoniaque.  tandis  que  Ies  cellules  animales  n'absorbent. 
Ies  mâmes  alimenta  que  sous  forme  de  produits  plus  coipposăs.  Cest  ce  ă  quoi  M.  Bouchard 
conclut  daos  une  note  qui  risume  beureusement  toutes  ces  considirations. 

Je  passe  sur  Ies  fermentatioos,  qui  sont  et  devaient  6tre  traities  assez  en  ditail,  pour  arriver 
au  chapitre  de  la  reproduction  des  organismea.  Cette  faculti  est  appriciie  d'une  faţbn  qui 
peut  bien  parattre  singaliire,  c'est-ă-dire  par  le  rapport  qui  existe  entre  le  poids  du  corps  de 
i'animal  et  Ia  quantită  de  substance  produite  annuellement  par  k  reproduction.  Aiosi,  par 
exemple,  100  livres  d'oiseau  donnent  par  la  reproduction  annuelle  lOli  livres  d'oiseau;  100  de 
mammifire  ne  donnent  que  llt,  et  100  de  poisson  ne  donnent  que  23.  L'homme  est  Titre 
doHt  la  prodnctiviti  est  Ie  moins  diveloppie,  selon  le  tableau  reproduit  d'apris  Leukart  : 
oeIl6-ci  ne  dipasse  pas  7,3  pour  100 ;  celle  de  la  vache  est  de  20  pour  100,  celle  de  la  couris 
de  300,  et  celle  de  Ia  poale  de  500  pour  100.  Suit  la  foi-mole  au  nooyen  de  laquelle  on  peut 
exprlmer  «es  difKrents  risultats  en  iquation  algibrique.  —  Voili,  j'espire,  uo  mode  d'appri- 

je  vous  donne,  fl  s'agit  de  deux  risultals  d'expirlence  que  l'on  pouvait,  rattentlon  iveillie 
par  la  lecture,  cbercher  ă  reproduire,  ă  viri&er,  dont  l'importauce  pouvait  frapper  et  mettre 
sur  Ia  voie  de  dicouvertes  considirables  qui  ne  se  sont  fahes  qn'un  siicle  plus  tard. 

Je  vous  ai  montri,  Mcssieurs,  combien  Mude  de  I'histoire  de  la  midecine  est  intiressantft 
et  attrayante,  et  aussi  quelle  utiliti  vous  en  pouvez  retirer.  Permettez-moi,  maintenant,  de 
vous  indiquer  rapideinent  quelques-unes  des  grandes  questions  qu'embrasae  Tenselgnement  de 
oette  bistoire. 

L*histoire  de  la  midecine  comprend  d'abord  l'exposition  des  doctrines  et  des  systimes, 
sujet  immense,  digne  deOxer  Taltention  du  midecin  et  du  pbilosophe;  pour  l'aborder,  ii  faut 
ttn  sens  critique  droit,  une  vaste  expârience,  une  irudition  profoode,  en  un  mot  ioutes  Ies  qua- 
litis  et  toule  I'autoriti  d'un  maltre.  Aussi  ce  sujet  convenait-il  k  M.  Andral,  qui  en  a  fait 
robjct  de  son  cours  pendant  plusieurs  annies.  M.  Andral  est  un  des  plus  grands  mallres  du 
temps  ^risent,  et  11  n'itait  poinl  diplaci  ă  Iui  de  faire  Ia  critique  des  systimes  et  des  doc- 
trines des  maltres  du  temps  passi. 

La  secunde  pârtie  comprend  I'histoire  des  maladies  el  de  la  place  qu'elles  doivent  occnper 
dans  une  classification  qui  devrait  itre  une  mithode,  mais  qui  n'est  encore  qu'un  syslfeme.  De 
\k  I'histoire  des  nosographies  dont  Ies  progrfes  marchenl  parallfelement  aux  progris  de  la 
science  et  aux  dicouverles  dont  elle  s'enricbit. 

Mais  ii  ne  faut  pas  croire  que  toutes  Ies  maladies  soient  aujourd'hui  ce  qu'elles  itaient 
autrefois  :  quelques-unes  se  sont  modiOies,  d'aulres  transformies.  II  est  des  maladies  qui  ont 
dispăru;  demime  que  certaines  espices  animales  qui  ont  exişti  autrefois  n'existent  plus 
aujourd'hui,  ii  y  a  des  maladies  iteintes  comme  ii  y  a  des  espices  iteintes.  De  plus,  ii  existe, 
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ciatioD  qui  sne  l'exactitude ;  un  nouveau  Molifere  ne  serait  pas  de  trop  pour  nons  en  nnmbtt 
tout  le  prix. 

Quant  ă  Torigine  des  organismes,  Tauteur,  peu  partisan  de  la  gâniration  spontanee  pev 
aojourd'hui,  croit  indiscutable  cependant  que  Ies  organismes  n'onl  pu  se  fornacr  aalremefit 
Remarquons-Ie  en  passant,  c'est  une  foi  a  Pinverse  de  Tautre,  mais  c'en  est  une. 

Plus  heureux  datis  T^lude  de  la  physiol(^e  speciale,  Taateur  studie  avec  beaucoup  de  pit- 
cision  Ies  diverses  fonclions  ăiănaentaires  qui  composent  la  vie  de  nutrition.  La  queslioD  si 
obscure  et  si  intăressante  pourtant,  de  l'absorplion  des  albuminoldes,  est  une  de  celles  qui  mi- 
ritent  de  nous  arr^ter.  Wundt  se  rattache  ă  la  Itiâorie  des  peptones,  qnf  seuls,  des  albnmiixndes 
divers,  difTusent  facilement  ă  travers  Ies  membranes  aniroales;  ils  passent  par  Ies  chjliftres 
pour  revenir  bienldt  ă  la  forme  habituelle  des  albuminoîdes.  L'exp^rience  suivanle  est  Wci 
faite  pour  commander  une  grande  rdserve  dans  l'apprâciation  de  ces  faits  d'absorption  avec 
ou  sans  modincalion  mol^culaire ;  si  Ton  introduit  de  l'^mulsine  (qui  est  l'albnmiDOîde  des 
amandes  amferes),  puis  de  Tamygdaline  dans  Tintestin  d'un  animal,  ii  se  fait  de  Tacide  pros- 
sique  qui  tue  Tanimal ;  la  m6me  chose  a  lien  si  Ton  injecte  de  m6me  Ies  deux  substancn 
directement  dans  le  sang,  ou  encore  si  Fon  introduit  famygdaline  dans  Pintestin  et  r^mulsiiit 
dans  Ie  sang ;  mais,  si  Ton  met  de  IVmulsine  dans  l'inteslin  et  de  l'amygdaline  dans  le  sang, 
ii  n'y  a  pas  eropoisonnement,  et  cela,  bien  que  T^mulsine  ait  €{i  absorlx^e ;  ii  est  probalric 
qu'elle  cbange  de  forme  mol^culaire  avânt,  pendant  ou  apr^s  cette  absorption. 

Les  liquides  contenus  dans  Ies  systfemes  chyliffere  et  lymphatique  ă  Icur  origine  ont  encore 
ce  caractere  qu'ils  sont  tout  ă  fait  inorganis^s;  ce  n*est  qu'ă  partir  des  ganglionsque  Ton  voit 
les  âl^ments  figura  apparattre  dans  la  lymphe;  el  pour  Ies  cliylif%res,  c'est  dans  les  follicolo 
dos  de  I'inlestin  que  Ies  globules  commencent  ă  se  montrer;  puis,  peu  ă  peu,  ces  liquides  st 
transforment  et  se  rapprochent  de  plus  en  plus  de  la  composition  du  sang,  par  raugmentatioa 
des  mati^res  albuminoldes  et  la  diminntion  du  sucre  et  des  corps  gras.  Ainsi  envisagă,  le  sjs- 
tfeme  lyropbatique  n'est  plus  un  simple  appareil  de  conduction  de  ce  liqnide,  mais  encore  no 
centre  dMlaboration  sp^iale. 

L'^tude  da  sang  vient  ensuite ;  elle  est  d^velopp^e  avec  tout  le  soin  que  comporte  on  td 
sujet.  La  coagulation  du  sang  demeure  toujours  un  des  priocipaux  desiderata  de  ce  cha|»tre 
de  la  science.  Les  sobstances  flhrinogfene  et  fibrino-plastique  n'ont  pas  r^la  la  qaestion,  el 
si  l'on  conţoit  mieux  comment  la  coagulation  se  produit  dans  les  cas  oO  elle  a  Uea ,  oa  k 
conţoit  gu6re  mieux  pourquoi  elle  ne  se  produit  pas  constamment.  On  invoque  une  propri^ti, 
qu'auraient  les  ^^ments  contractriles  des  parois  vasculaires,  de  consommer  la  substance  fibri- 
nogfene  et  d'en  limiter  la  production  et  les  efTets.  D'autres  mieux  inspira  ont  invoquâ  Tozam 
dont  les  globules  sont  charg^,  et  qui  a  pour  action  de  dto>mp06er  et  la  substanoe  fîbriiw- 
plastique  et  la  substance  flbrinog^ne,  fait  que  Ton  voit  se  produire  par  l'ozonlsation  artificielig 
du  plasma.  Les  globules,  en  tont  cas,  demeurent  Tagent  aclif  que  Pm  «approebe  des  tiasos, 
tandis  que  Ie  plasma  est,  par  sa  composition,  classâ  plulât  parmi  les  excr^tions. 

des  maladies  nouvelles,  mais  ici  Panalogie  avec  les  esp^ces  animales  nouvelles  ne  se  poarsoit 
plus,  car  Pexislence  de  ces  espâces  cră^es  par  le  foit  des  s^lections  naturelles  est  une  des  qtMt- 
tions  des  plus  controvers^es,  el  ă  celle  qneslion  se  rattache,  vous  le  savez  toiis,  la  grande 
thtorie  du  darwinisme. 

Messieors,  cette  doctrine  des  maladies  nouvelles  est  de  date  ancienne  comme  le  montre  le 
passage  suivanl  de  Plutarqoe  :  «  Sans  aller  plus  loin  que  nous-mâmes,  le  changement  de  k 
faţon  de  vivre  est  sufBsante  cause  pour  pouvoir  eagendrer  des  maladies.  »  {CEuvres  vmaUe*^ 
trad.  d'Amyot;  Paris,  1603,  t.  II,  p.  234.) 

11  y  a  des  maladies  qui  sout  nonvelles,  et  par  ce  mot  de  maladies  nouvelles,  ii  ne  faat  pu 
enlendre  qu'elles  datent  d'hier,  mais  qu'elles  n'ont  pas  toujours  exista,  qu'elles  ont  appara  i 
une  âpoque  plus  ou  moins  rapprochâe  de  nous. 

Prenons,  par  exemple,  la  syphilis.  Voici  ce  que  disenl  les  6crivains  da  xvi*  sitele.  Ulrich  de 
Uullen  :  a  L'an  1&93  environ  de  la  naissance.de  J^sus-Christ,  un  mal  pestilentiel  se  dâclara.... 
L'^ruption  pustuleuse  de  la  peau  en  6tait  un  des  principaux  şymplAmes.  » 

Louis  Lobera  dil  expi-css^ment  que  «  le  mal  franţais  n'avait  616  observa  nulle  part,  el  qa"si 
6lait  compl^tement  ioconnu  aux  anciens  qui  n'en  ont  consignă  aucun  indice.  » 

A  propos  de  ce  mal  franţais,  rappelons  que  si  les  Italiens  Pappelaienl  ainsi,  les  Franţais  Ini 
donnferenl  Ie  nom  de  mal  napolitain ;  on  Pappela  encore  mal  des  Allemands,  et,  comme  dil 
le  professeur  Auglada,  de  Montpellier,  dans  son  beau  livre  sur  Ies  Maladiei  iteintes  et  Ut  ma- 
ladiei nouvtlUi  :  •  ă  Pinverse  des  villes  de  la  Grtce  qui  se  disputaient  Phonneur  d'avoir  dooM 
le  jour  â  Homfere,  les  populations  du  xv*  sifecle  se  renvoyaienl  la  honle  d'avoir  «6  Io  berceaa 
de  la  hideuse  maladie.  »  (£<«</«  tur  Ui  maladies  iteintes  et  les  maladies  nouvelles.  ParK. 
1869,  page  645.)  ' 
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Je  ne  pnis  que  signater  en  passant  le  chapitre  relatif  k  l'janervation  dn  coeur  et  ă  rinner- 
vatioQ  des  vaisseanx,  oii  l'auteor  se  range  parmi  Ies  partisans  des  nerfs  paralysateui^ ;  le  cha- 
pitre  de  la  respfration,  ot  sont  âtudite  Ies  tehanges  gazeuz  et  Ies  variations  qu'iis  sabisâent, 
soit  do  cAtâ  de  l'oxfgfene,  soit  da  c6t4  de  l'acide  carbonique,  dans  Ies  divecses  atmosph^res, 
dans  Ies  modes  de  respiratioa  imparMte  OD  profoode ;  enfln,  selun  la  rapiditâ  ou  la  lenleur  de 
k  circalation ;  ii  y  a  eacore  le  cbapitre  de  la  s^cr^tion  uriDaire,  et  ses  trois  th6ories,  mâcar 
niqae,  cbimique  et  mixte;  celui  qui  a  rapport  &  Ia  chaieur,  et  oii  l'on  trouve  Ies  appr^iations 
nuinâriques  de  ce  que  perd  nn  homme  par  reyoonement  et  âvaporation  culante  (77,6  p.  100), 
febaufTement  des  ingesta  (2,6  p.  100),  ^cbauffement  de  Tair  inspira  (d,2  p.  100),  dvaporation 
pulmonaire  (1^,7  p.  100);  et  encore  celui  des  propri6t6s  ilectriquesdestissus;  en  particulier, 
des  muscles  et  des  nerfs.  Je  renvoie  au  livre  pour  ce  qui  regarde  r^tude  dea  forces  de  tension 
et  des  forces  de  râsistauce,  de  Tdectro-tonus,  de  l*anelectro-tonn8  el  du  catâlectro-tonus. 

Je  venz  relever  seulement  Ies  ditfi^reDts  cercles  r^exes  que  l'oa  peut  (dMerrer  daos  Ies 
foDCtions  nerveuses,  et  qai  comprennent :  la  r^flexion  de  nerls  tensilifs  4  nerfs  sensilifs,  d'oâ 
r^ultent  des  sensations  sympatbiques ;  celle  de  nerb  sensitifs  k  nerfs  moieurs,  d'od  rteultent 
des  moovements  riflexes ;  celle  de  nerfs  sensilib  k  nerfs  săcrâtoires,  d'ou  râsultent  des  t6oti- 
tions  r6flexes;  celle  de  nerfs  sensitib  k  nerfs  paralysateurs,  d'oii  Ies  effets  râflexes  suspensifs» 
Dans  toutes  ces  chatnes  r^zes,  le  premier  annean,  si  je  pnis  ainsi  dire,  est  toojoors  un  neii 
sensitif. 

L^^tude  des  organes  des  sens  a  foarni  uoe  ample  carriire  aux  aplilndes  pfaydco-alg^briques 
de  nolre  auleur.  On  trouvera  lă  force  fonnules  cbilTrtes,  que  je  renonce  k  reproduire,  bien 
qi]e  je  sois  loin  de  Ies  ccudainoer.  Cest  surtout  au  sujet  de  la  vision  que  le  calcul  fourmille 
d'appiications  k  la  physiologie;  Tacoustique  en  compte  aussi  beauconp.  Je  ne  voudrajs  pas, 
encore  une  fois,  ra'inscrire  en  faux  contre  des  râsultats  aiosi  obtenus;  je  ne  leur  demanderai, 
comme  sanction,  que  celle  que  peut  donner  rexpârience. 

Tai  lrouv6  encore,  dans  Tanalyse  de  ce  volume,  la  manifestation  d'une  tendance  qui  me 
parall  assez  neuve,  bien  qu'elle  ait  sa  source  dans  un  principe  qui  n'cst  dâjă  plus  nouveau. 
Les  sens,  on  le  sait,  ont  pour  but  de  nous  râv^Ier  Ies  principales  manifestalions  des  forces 
physiqiies ;  or,  l'unificalion  (que  la  science  moderne  lend  ă  r^aliser)  4e  ces  forces,  en  appa- 
rence  difT^rentes,  devait  amener  aussi  Ies  physiologistes  k  concevoir  Tunită  sensorielle,  et  k 
consid^rer  les  sensations  diverses  comme  susceplibles,  sinon  de  s'ideotifier,  au  moins  de  se 
rapporler,  pour  ainsi  dire,  k  une  moyenne  proporlionnelle  comraune. 

II  est  difflcile,  malgr^  l'autoritâ  tr6s-recommandable  de  Rosenbaum  et  de  plusieurs  autrei 
m^ecins,  de  croire  k  l'antiquiti  de  la  sypbilis.  Tout  ce  qn'on  peut  trouver  dans  les  aut^rs 
grecs  et  latins  ne  prouve  rien  sor  l'existence  de  la  syphiiis  ă  cette  ăpoque ;  ii  est  bien  queslion 
dMcoulement  urăthral,  mais  peat-on  jamais^  confondre  Ia  blennorrbagie  eţ  Ia  syphiiis....  Dans 
ane  de  ses  salires  (satire  II),  que  je  me  garderai  bien  de  vons  lire,  Juvănal  parle  des  ma- 
risqnes  anales  que  le  chirurgien  coupe  en  se  moquant  du  d^bauchâ  qui  se  croit  inconnu  et 
porte  sur  lui  la  trace  de  sa  honte...  II  n'y  a  rien  lă  qui  se  rapporte  &  Ia  syphiiis.  Ces  marisqties, 
ces  tumeurs,  le  midecin  l^ste  Ies  constate,  les  retrouve  encore  aiyourd'itui  el  n'en  fait  poiot 
on  sigoe  de  sypbilis  Gommaaiqu^e. 

AQ  reste,  celle  anliquil6  prisumăe  de  la  sypbilis  avait  autrefois  excită  la  verve  railleuse  de 
Gny  Palio.  Laissez-moi  vous  ciier  le  passage  suivant  d'une  de  ses  letlres  :  «  Pour  râpondre  k 
06  que  vous  me  mandez,  je  vons  dini  que  Belduc,  eapocin,  a  terit,  ausd  bieo  qne  Pineda, 
jdsuile  espagnol,  que  Job  avait  la  vârole.  Je  croirais  volonliers  qoe  David-et  Salomon  Tavaient 
aussi  ■  (Letlres  DGLXXXU.) 

On  peut,  vous  le  voyez,  aller  loin  dans  celle  voie.  Quoi  qa'it  ep  soit,  ii  est  int^ressant  et 
utile,  pour  connaltre  la  nalure  m6me  de  la  sypbilis,  de  remonler  ă  son  essenoe  premiere  et, 
au  poim  de  vue  de  la  nosograpbie  gândrale,  ii  est  trte-ioi6ressant  de  voir  cette  maladie, 
anjourd'hui  individuelle  et  conlagieuse,  apparallre  tout  d'ua  coup  comme  une  grande  ma- 
ladie ăpidămique,  sans  quMI  soit  possible  malbeureusement  de  dâcoavrir  Ies  causes  premierea 
qui  Tont  pu  produire. 

A  cdt6  ăi  la  sypbilis,  prenons  les  fiăvres  âruptives,  et  la  (iremi^re,  par  son  importance  et 
S4  gravita,  Ia  variole.  «  Malgrâ  des  recherches  trăs-profondes  et  trfes-intâressanles,  a  dil 
M.  Liltră,  Texistence  de  Ia  variole  dans  rantiquitâ  est  resUe  un  point  fort  incerlain  de  la 
pathologie  historique.  >■  (Hippocrale.  Trad.  de  Littrâ,  18/i6,  t.  V,  p.  60.) 

Lazare  Riviere,  une  des  gloires  de  l'toole  de  Montpellier  au  xvii*  sitele,  professa  l'anliqniti 
de  la  variole ;  mais  un  des  bommes  Ies  plus  ârudhs  du  silele  dernier,  Gruner,  dâfendit  Tori- 
gine  moderne  de  cette  maladie  comme  nne  virilă  Evidente ;  ii  nous  a  laissă  dans  sOn  livre, 
Uorborum  antiquitalts,  Breslao,  1774,  d*kDporlant8  documenta  sur  llristoire  des  ualacHes. 

(£»  ^11  â  IM  proohabi  n»m4ro.).- ' 
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Wundt  rappeUe  eneore  la  l<n  pos^  par  E.-H.  Weber,  et  d^sign^  par  Feelmer  sov  le  i 
de  loi  psyduvpbysique  :  qnand  TioteoBitâ  de  la  sensalion  augmente,  suivant  des 
absolues  ăgales,  la  force  vive  de  rexcitaticn  doU  augmenler  ausă  sniTanl  des  quantilfe  nto- 
tives  âgales.  L'aatenr  sent  ici  la  n^cessilt  de  sorlir  de  fobservation  mat^nelle  poar  mnr 
quelqne  peu  dans  Ie  domaine  de  la  peychoiogie  et  chercher  le  rapport  qui  eiiste  eatn  h 
sensatioD  et  i'idăe  :  La  sensation  devient  id^,  ditril,  quand  noas  la  rapportoos  k  oue  cam 
situâe  en  debon  de  nous-m&ines.  Quant  ă  la  perception,  c^est  le  traTail  interm^diaire  *  b 
sensatioo  et  i  Yiăie,  qui  noos  foit  comparer  et  coordonner  Ies  difiTărentes  sensatioos. 

Jb  ne  me  fais  nullement  le  dâfenseur  de  oes  tb^ries,  qui  ne  me  paraissent  go6re  înăriter 
qu'on  se  compromette  pour  elles,  si  tant  est  qu'elles  soient  compromettanles ;  cette  djvues 
des  systfemes  psycbologiques,  ou  empiriqnes,  ou  nativistiques,  et  nativistiqnes  idteUstes,  •■ 
nativistiques  malârialistes,  ne  soulfevera  pas,  je  crois,  de  viotentes  controverses.  Poar  djacoler. 
eneore  fant-il  sVotendre,  et  je  doute  qae  la  tbto-ie  devienne  beaocoup  plus  saisissaUc  qoari 
va  aura  ajout^  que  I*  perception  est  la  syidkiu  des  senMtions  «t  fue  fitUe  en  est  Cen^^st, — 
Ce  n'est  cependant  pas  feute  de  math^inatiques,  si  Ton  n'y  voit  pas  plus  clair :  celte  \ti 
psycbo-pbysique  elle-m^me  peut  se  râduire  en  une  tbrmule  alg^brique  qtte  je  poorrais  dter, 
et  d'oti  l'OD  peut,  par  quelqnes  opâraliona  d'ătjuation,  tirer  cette  concluaon,  entre  antres : 
que  la  sensation  augmente  proportionneHement  au  logaritfame  de  l'eKcitant 

Un  chapiire  sur  Ies  mouvements,  un  sur  la  voii,  un  sur  Ies  fonctions  des  centres  oerveu, 
un  sur  Ies  aetes  de  la  reprodoction  et  Ies  faits  de  Tembryologie,  et  TouTrage  se  tenuinepir 
un  appendice  qui  complete  quelques-uns  des  nbapilres  d6j^  indiqu^s. 

L'^lendue  que  f ai  donnde  ă  cette  analyse  montre  Timportance  qne  f attribue  t  cet  ooTnţe. 
Si  je  n*en  ai  point  cacb6  Ies  d^fants,  je  crois  avoir  monlr^  qu'il  a  de  grandes  qualitfe ;  ea  totf 
cas,  f  ai  dit  ce  qu'fl  renferme,  au  lecteur  de  l'apprteier  comme  ii  hii  semblera  conveoable  ds 
le  fâire.  &.  Ferraki^ 

ACADfiMIES  ET  SOCIETlfiS  SAVANTES 

SOCitTi  MEDICAU  BES  HOPITAUll 

Siance  du  25  octobre  1879.  —  Pr^sidenee  de  If/MoisasHEi. 

SOMMAIRE.  —  AlUrationt  des  fubei  en  eaoutehotu;  dans  Ies  solutUms  iodiss,  par  M.  DujardJD-Be»- 
metz.  —  Rapport  sur  Ies  maladies  rignantts,  par  H.  Emest  Besnier.  —  VletraUon  tvÂeraOmu*  ii 
■  la  Uingm,  par  M.  Fdr^ol.  Oiseussien :  MM.  Uchominn,  GorniL— i^n^iM  senfuUmss  frtmrKiemn,  |w 
'  M.  Iiambert.  —  TraitSBteiU  dss  epiu»ch«m«ntt  pirieardiquss  par  l'aspiratUm,  par  M.  Dientaf»]. 

h&  procis-verbal  de  Ia  s^ance  prâc^dente  est  Iu  et  adopt& 

A  roocasion  du  procte-verbal,  M.  DojAiiDiH-BEiCMETz  doniie  lecture  d^un  nouveau  travail 
relatiX  auz  aU^i;ations  des  tubes  en  caoutcbouc  daus  Ies  solutioos  iodies.  (Voir  pios  haot.) 

M.  MoissEiiET  fait  observer  que,  dan»  Ies  etpâriences  âe  M.  Dujardin-Beaumetz,  Ies  ttdxs 
en  caoutcbouc  săjournent  pendant  longtemps  dans  des  solutioos  pures,  et  que  Ies  coiditkiai 
sont  dilTârentes  pour  Ies  tubes  qu'on  laisse  ă  demeure  dans  la  poitiine,  oii  Ies  liqrades  injeette 
sont  mălangâs  arec  Ies  s^cr^ions  pleurales. 

La  correspondaDce^crite  ee  compose  â'une  lettre  de  li.  Febrâno,  mMecin  du  Boreau  eeo- 
traf,  qui  lollicite  le  titre  de  membre  de  la  Soci^& 
La  correspondance  imprimăe  comprend  : 

1*  6tude  sur  Ies  sets  de  guiniite,  leur  action  physi0logiqttt  et  midicaU',  par  M.  Uoa  Cous, 
professieur  «u  Val-de-JSrAce. 

2*  Archives  de  midecine  navale,  n*  li  (Octobre  1872). 

3°  Mântui  d'histologie  pathologigite  (2"*  pârtie),  par  MM.  Cornil  el  Rasvier. 

M.  Emest  BESNtER  donne  lecture  du  rappori  sur  Ies  maladies  rig^anteş  pendant  Ies 
inpis  de  juillet,  aoftt  el  seplembre  1872.  (Voir  TUnion  MiotcALE  des  31  octol»re  et  $  bo- 
vembre  1872.) 

M.  Fer£ol  prfeenle  Ies  pitces  moul^es  par  M.  Barplla  et  Ies  pr6paralions  niicrosco^i|ae 
relatives  ă  un  malade  qu'il  a  montr6  ă  Ia  Sociala,  et  qiii'ilait  atleihl  d'un  ulcere  tubercukms 
de  la  langue.  (Voir  TUnign  Medicale  des  12  et  14  novembre  1872.) 

M.  LiEBERMAH»,  flonlrairement  ă  Topinion  6inise  par  M.  tsarabwt  st  rappel6e  par  !tL  F*iw<, 
considere  Ies  ulciSratiţas  luberpu^uses  de  l'âpiglotte  cwip^e  .^a«entes.,    ■ 

M.  Cowuj»  d«BM«A«  *  faireiqvBiques  r&erves  sur  le  fait  pr6senl6  par  M.  F6r6oL  11  recon- 
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mtlqueeexag^slm  typede  ceqa'on  aappelă  ulcăre  tui>erculeuxdelagorge.  Mais  la  nature 
luberculeuse  de  celle  maladie  ne  Iui  parall  pas  6lre  bicn  dămoj»lr6e.  D^n*  un  cas  de  ce  genre 
qu'il  a  studia  compi^tement  avec  M.  Ranvier,  il-n'a  pas.  troirvâ  <|ue  ks  graaulations  que  l'on 
coDsid^rajt  eonnae  tobercuteuses  prâsenlassent  d'une  maniere  certai  ne  Ies  caract^res  du  tuber- 
cule :  c'6laient  des  v^ălations  el  des  âlămenls  nouveaux  assez  mal  dăfinis,  dont  la  nature 
luberculeuse  n'dlait  pas  ^tăblie.  M.  Cornii  fiait  observer  qu'il  ne  s'inscrit  pas  contre  le  dia- 
gnostic porţi  par  H.  Firdol,  et  que  ses  râserves  s'appiiqnent  seulement  k  la  nature  de  la  mala- 
die en  question. 

M.  Fereol  ripond  qu'il  a  eu  Oticaslon  de  voir  M.  Ranvier  61  M.  Tahon,  qui  avaient  fait 
I'examen  mitrosoopiquc  des  piices  dans  le  cas  qu'il  vient  de  prdsenter,  et  que  ces  habiles 
micrographes  lui  ont  dit  qne  Ies  tubercules  observa  (tans  )a  tangue  de  son  malade  itaient 
tout  a  fait  pareils  ă  ceux  qu^on  rencontre  dans  Ies  os. 

M.  CoRNiL  declare  qu'il  ne  connalt  aucun  fail  ant^rieur  dtoiontrant  l'existence  de  tuber- 
cules dans  la  langue.  Quant  anx  piŞces  microscopiqnes  pr^^entăes  par  M.  Făr^ol,  ii  ne  Ies  a 
pas  examinies  sufiisammont  pour^tre  en  mesure  de  se  prononcer;  mais  ce  qu'il  en  a  vu  ne 
lai  a  pas  para  soffisant  pour  le  convaincre. 

M.  Lailler  demande  qu'on  mette  de  cMă  Ies  piftccs  microscopiqnes  el  qn'on  Ies  joigne  aux 
moules  de  M.  Baretta,  qui  seront  d^poste  dans  le  mus^ede  Thâpilal  Saint-Louiş. 

M.  IsAHBERT  pr^sente  de  nouveau  ă  la  SOci^ti  Tun  des  malades  qu'il  avait  amenis  ă  la 
s^ance  du  9  aoOt.  C'esl  le  troisifeme  malade,  iTiomme  qui  olIVail  celle  forme  d'angine  scro- 
ftjjeuse  qiii  procfede  par  grmulations  grises  dissiminiei,  et  dont  M.  Isambert  signalail  la 
gravita  parliculifere,  par  suite  de  sa  tendance  ă  la  găniralisatlon,  et  par  sa  terminaison  pos- 
sible  par  la  pMkisie  pulmonaire  gramtltutr.  Depuis  !«  mois  d'toâl  la  maladie  a  marcbi.  Ies 
granulations  grises,  qui  âtaient  comparablts  alors  h  des  grains  de  semoule,  onl  aujourd'hui 
l'aspect  de  grains  rougeâtres,  gros  comme  des  grains  de  chfenevis,  el  saignant  avec  une 
grande  facilita  La  lu«Ue  ţlTre  une  forme  de  stalactite  des  plus  bizarres.  Le  larynx  se  preod  de 
plus  en  plus,  cependanl  ii  n'y  a  pas  d'asphyxie  imminente  de  ce  odti :  mais  le  phary ox  est 
tellement  douloureux,  que  la  digluiilion  devienl  de  plus  en  plus  difiicle.  ^'^l  gdoâral  du  ma- 
lade est  Ir&s-mauvais;  eofin,  on  commeoce  ă  percevoir  des  craquemenls  (ţissimines  dans  dif- 
f^rents  points  des  poumons.  11  y  a  loujours  au  cou  de  grosses  tumeurs  ganglioonaires,  dont 
quelques-unes  ont  abcM6  derniferement,  et  ont  dâ  6tre  onverLes  avec  le  bistourL  Quant  ă  la 
comparaison  que  M.  Isambert  a  ^tăblie  enlre  ceţtle  forme  de  l'dnguie  scrofuleuse  et  la  granu- 
lation  grise  du  poumon,  on  pourrail  se  demander  pourquoi  ii  ne  rattache  pas  cette  maladie  ă 
la  phihisle  plutdt  qu'a  ta  scrofule.  II  n'y  a  pas  en  effet  de  raisons  bi^n  -s^rieuses  pour  ne  pas 
Ie  faire,  surtout  si  Ies  faits  nlt^rieurs  monlrent  que  cette  forme  a  pour  terminaison  ordinaire 
la  pitllitsie  granuleuse  galopante.  Mais  ce  semit  alors  une  forme  trâs-distincte  de  la  phthisi6 
laryngăe  ordinaire. 

La  phlhisie  laryng^,  si  l'on  restreint  cette  appellation  ă  la  laryngite  des  tufoerculeux,  esl 
une  maladie  intra-taryngienne  d'embMe,  debutant  â  la  commissure  inter-aryt^noMlenne  ou 
amr  «di-des  vocalesj  «t  ne  s'allaquant  au  pharynx  qne  tr^s-iard  et  d'ooe  maniere  fort  peu 
inlenee.  la  forme  rhcsAMt  de  l'angine  scrofuleuse  â  granulations  grises  est,  an  contrafre,  d'ettt- 
bI6e  une  pharyngite,  ^te  n'atleiDt  le  larynx  que  plus  lard,  et  lorsque  te  malade  sucoombe,  ti 
p6ril  ă  la  fois  d'lnaoitiSM  par  la  difficullâ  de  plus  en  plus  grande  de  Ia  d^lnlltion  et  par  le 
diveloppement  rapide  de  la  complication  puhnwaire ;  ii  me  mmirt  pas,  dans  tes  ois  observa 
jusqu'â  pr^sent,  par  aspliyxie  lirusque,  par  cedfeme  de  la  glolte  ou  par  r^trăcissement  pro- 
gressif  du  larynx.  Elle  reste  enGn  comme  le  type  ordinaire  de  la  scrofulide  maligne  de  la 
gorigQ,.  one  maladie  pluldt  pliaryngte  que  liryng^e.  Klle  s'accDmpogat  aussi,  de  tumeurs  gan- 
glionnaires  au  cou,  complication  plus  rare  chez  Ies.  1-iryngo-pbtliisiques.  II  n'est  gu^re  dou- 
leux  que  si  la  maladie  se  prolongcait,  le  larynx  lui-m6me  deviendrait  le  si^e  de  dâsordres 
considârables;  mais  dans  Ies  deux  malades  que  M.  Isambert  a  oliserv^s.  la  mort  est  survenue 
ou  semble  devoir  survenir  par  la  seule  aggravation  de  l'^lat  pulmonaire  el  de  l'^tal  general, 
comme  ii  arrive  d'aiileura  souvent  dans  la  phlhisie  laryngâc  elle-m^me  oii  Ie  malade  s'^leint, 
ou  par  Ies  progres  du  marasme,  ou  de  la  l^ion  pulmonaire  sans  pb^nomitnes  de  sulTocation 
laryng^e.  En  r^umâ,  le  type  de  I'augioe  ă  granulations  grises  dissemio^es  est  distrait  du 
type  connu  de  la  phlhisie  laryngăe ;  ii  semble  plus  analogue  aux  scrofulides  malignes  de  la 
gorge,  et  la  mort  par  phlhisie  galopante  ne  foit  que  mootrcr  une  fois  de  plus  l'^lroile  parentâ 
qui  unii  Ies  deux  dialliăses:  scrofule  et  lubcrculose. 

M.  DiEDLAFOY  donne  lectore  d'un  mimoire  sur  le  Trailement  des  ipanchemetUt  liquidet 
conlenus  dans  le  phicafde  par  l' aspir aiion. 
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Ce  travail  est  soumis  ă  Texamen  d'ane  commiKion  compoaie  de  IUL  Hootnd-llgjtii, 
H.  Roger  et  Potain,  rapporteur. 
Le  reste  de  la  stence  est  occupâ  par  un  comite  seereL 

Le  SeerHaîr»  :  Ch.  Fbkhr. 

FORMULAIRE 

POTIOM  CONTRE  L'HI^OPTTSIE. 

Extrait  de  ratanhia lă/i  graiBine& 

Sulfate  d'alamiDe  et  de  potasse 10  oentigraiaines. 

InfusioD  de  roses  de  Provias 120  grammes. 

Sirop  tartrique 30     — 

F.  8.  a.  une  polion  &  donoer  par  cuiUerdes,  de  demi-heure  en  deini-heure,  poar  condnilre 
rb^moptysie.  —  Râvulsion  cutanâe  ânergique;  repos  absalu;  glace  ă  rintârieur.  —  N.  G. 

EphAmirMes  MMtealcs.  —  10  Decxmbkr  1652. 

Les  chirurgiens  du  bon  vieux  temps  ne  se  sont  pas  toujours  enrichis.  Les  ui»  scmt  morti  i 
rii6pital,  les  autres  n'onl  pas  laissâ  de  quoi  se  faire  eaterrer.  T4motn  I'acte  sahrant,  eima 
d'un  registre  de  la  paroisse  Saint-Audr^es-Arls,  de  Paris  : 

«  Le  mercredy  dixiesme  jour  de  decembre  1652,  aprte  midy,  fut  inhnmi  dans  le  cimdSat 
de  Sainct-Andiă-des-Arcs,  par  charil6,  Laurens  Leslocel,  vivant  chirurgien  i Paris.  »  —  A.  CL 

GOURRIER 


Concinin  dCagrigtUion  m  chimie  et  *n  anatomie.  —  La  quatrifeme  Apreure  (iprenre  iMaUţie) 
a  eu  iieu  Ie  vendredi  6  dâ^embre. 

La  qnestion  pour  les  candidats  en  anatomie  italt : 

1*  Disseciion  de  la  portion  cervicale  du  nerf  pneumogastrigue;  51*  vumtrer  au  wuemafi 
des  fitnres  ilastiqrus  et  des  vaisseaux  capillaires. 

Les  candidats  en  chimie  ont  eu  ă  analyser  du  suere  de  lait  monohydraU. 

Cinq  heures  ont  616  accordies  pour  cette  âpreuve. 

LiGioii  d'bonnbdb.  —  Par  decret  du  Prteident  de  la  Râpnblique,  en  date  da  6  ddoeod» 
1872,  rendu  sur  la  proposition  du  ministre  des  atfaires  ătrangferes,  chargâ,  par  iutârim,  di 
d^parlement  de  rintărieur,  ont  Hi  promus  ou  nommâs  dans  rordre  naţional  de  U  L^gin 
d'honneur,  les  mâdecins  dont  Ies  noms  suivent : 

Au  grade  de  commandew  :  M.  le  docteur  Bâhier,  professeur  ii  la  FScultâ  de  mâdedoe  de 
Paris ;  services  rendus  dans  les  ambulances  pendant  la  guerre. 

Au  grade  de  chevalier  :  MM.  Ie  docteur  Prâvost,  mâdecin  ă  TbApital  d'Alenşoo  (Orn^; 
services  rendus  dans  les  ambulances  pendant  Ia  guerre.  —  Le  docteur  Cl6remb«ilt,  laUt' 
cin  ă  l'h6pital  d'Alenţon  (Oroe);  services  rendus  dans  les  ambulances  pendant  Ia  gneire.  — 
Le  docteur  Huchard  (Frâdâric-£ng6ne-Yirgile-Henri),  docteur  m6deciii«  «ttacM  4  rambnliBtt 
mililaire  des  Magasins-Râunis  pendant  le  sidge  de  Paris. 


ALMANACH  GENERAL  DE  MllDECINE  ET  DE  PHARMACIE 

POUR  L«  FRARCE  ET  LES  COLOHIES 

Publi4  par  i'Admini$tration  de  L'UNION  MEDICALE 

43"'e  ANN^E  —  1872-73 

Aux  Bureaux  de  L'URIQR  aCDICALE.  rue  de  la  6range-Bateli6re,  11 

Et  chez  Adrien  Dblahatk,  libraire-ăditeur,  place  de  l'âeole-de-Mâdeciiie 

Prix  :  4  Francs 

On  sonscrit  en  enroyant  un  mandat  de  poşte  de  4  francs  ou  4  francs  en  timbrea-poate 

aux  Bureaux  de  rUiriON  HiniULB. 

la  Oiratd,  G.  RiCHKhB». 

'**-•  —  Tf  pagnplik  Fitil  lULTwn  «t  C;  ni«  d«t  DMX-Porltt-Saliit-Santtnr.  H». 
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«A  LA  ttUfOI  M  ti'AfliiMffB  M  MJftfiECtSB 

Jour  d'ileeUon  (kioa  Ia  mcUoq  d'anatomie  et  de  pbysU^ie.  Troia  candidata  aeu- 
lement  a'^takut  prăaenU»,  et  la  secUon  lea  avait  classâa  (  en  premia  UgMi 
M.  Armând  Moraau).  en  deuiteţ»  Ifgoe»  U.  Ltqrsj  en  troisitoie^M.  Philippeaux. 

La  section  a  eu  gain  de  cause  au  scrutin.  Sur  78  votants, — major)t6  40,  —  VU  Mo» 
reaa  a  ebtenu  43  v^tl  a  eti  eln  du  ptemier  eoup. 

Una  trts-aJgnificativ*  miaoritâ  do  81  votx  s'eat  declara*  en  fureur  de  li.  Ld]r«« 
^Ht  le«  beaux  teavaut  aur  l'anat«mi0  du  coinreM  conatituaieat  eertainnawfc  ie  litM 
)e  plus  ăclatant  qui  ae  aottpioduit  duaacstie  oompetition.  Pour  ce  vaiUant  «t  labo- 
rieiuc  oonfr^  ce  n'esti  eoup  a^rque  pârlit»  remiMt 

Lea  deiu  anneeaealainitâuaea  dont,  joai^ti'aa  damier  de  noa  JouA^  noaa  gard»* 
fona  l'aawr  aodventr,  oat  enotote  lenr  ratantiflaemcBt  dana  not»a  Aeâdtaite.  Lt 
s6ance  annuelle  qui,  d'apres  une  lointaine  coutume,  doit  avoir  lieu  le  second  nAMtl 
de  d^ttnb»)  ne  pmiim  £M  tetoB  qoe  Vera  la  fin  du  pr^nt  nraia,  ţHta  tard  pAit- 
ttstt  ei  eelă  malftA  tdaMft  ka  piua  prcsaAntee  cftcitatieas  da  M,  la  pfâaldait  Bortb^ 
doBt  le  Bite  et  U  dAvoufeownt  aax  intârftta  da  l'Aoadfaiie  aoitt  au-^iaua  da  tovt 
doge.  Hier  lenlemeiit  a  ooiameao^  la  leotare  ^s  rt^iporta  aur  laa  prU  et  caia  dai 
conuniaaloBa  pecmanentea,  et  la  a^e  ea  cat  Isngua.  Or^  paa  de  Maiiee  aonadila 
Bănia  l'adi^iion  de  caa  mpportar 

Heureux  Ies  concurrents  pour  Ies  prix,  qui  rencontrent  un  rapportaof  OdntiM 
Iii  Tardieu.  Organe  d»  la'  eomiBissisii  dti  prix  Or&la^  llnnonable  profesaeitf  a  iiut 
«fl  n^porl  qui  eat  un  v^ritable  modala  d'anolyae  et  da  «iikiqBa.  II  a  iriveiOeat  iutii 
resşe  i'aaaiatanoe  pur  l'aipoaci  et  l'apprtciation  d'un  tmaU  auquat  la  codnaiiaidn  s 
aoeord6  le  prix  et  qui  ast  Intilule :  Dt  te  «m  dkttiute  dam  m  rapporU  imoU  mâ* 
decime  dSjfale.  Au  ju^ânent  da  la  commiaaian,  ^eai  un  tncrall  iumf«  origlittd,  floorrl 
da  faita  ncnnbraux,  d'idiaenntioBa  finea,  dttiMtea,  de  ^Mxiotta  judidetiat»,  «t  ^1 
pffUt  venir  .ellcaacment  ea  alde  &  la  Juatlee,  poar  faşprklatioa  daa  tânoignagiS 
fondes  sur  la  vue.  ii.  Tardieu  se  complaisait  evidemment  ă  ânumârer  et  ă  Mfi 
valoir  Ies  merites  de  ce  travail  distingue,  dont  le  nom  de  I'auteur  n'a  etâ  connu 
qu'en  comitâ  secret,  pour  6tre  proclama  «i  aeance  publique. 

A  M.  Vwnois  est  echu  la  tâdie  ingrate  de  prâsenter  le  rapport  de  la  conunission 


FEUILLETON 

IfACOLTi  M  aDtoaotaa  sa  »Aiia 

mn  m  vMmn  tt  u  uittMt  n  u  u  eHittfMit  {<) 

Par  la  doctewr  Aagost»  OiMlatu  «sr^fi  da  bl  >aGfrilta« 
irfiţatt  ăfMttrtmMf  le  i«  a^e^ar*  i#>a 

S  mi  flKote  na  «unapto»  Mearieirai  şoe  fk  m^  vM»  ^lar<  II  tâgâ  i*tiBt  fflaladfa  tidu- 
Tclle  qui,  api4f  oue  prtiaiara  aţparitknl  aa  eeiaiMiioAMat  da  de  HM»,  «fă  pttur  rapafO.  Cet 
exemple  nous  serviră  de  transition  entre  Ies  maladies  nouTelles  et  Ies  maladie»  tlKmelL 

Ea  189S~Mate»  %  Parii,  tfbe  «Mlădia  qM  MTpftfld  Ie«  ntMa«M»  -p*i'  Mt  aapMt  ill8<rtfle. 
Cest  şft  j«ia  vi'ippaMiasanl  le»  praodirs  <h»«  pe*  nMubfettt  d*«b«MI,  lIMtl  himot  Itialtipll^ 
avec  touta»  lea  aiUKs  âd  pastraams  iţUioâmSt  i»  bMttdK  l'attMde  pandatii  l%lver,  repa-' 
ralt  au  ^iiiteBiia  iat«aM#  et>  diapatâtt  aafa  pendaM  lldvar  UMMă  d«  l*«ffliâa  im 
41830. 

Le  tabiaaa  aţi^oaaUţfla  «a»  auririi»  al  faH&  La  u«!adl«><  qdf  na  ftkt  Odltalto  (ţaH  ptntf 
gaakpua  vielMarda  w  gaoa  Uta^AUillii^  ditfait  ^^aOlfm  satntfeea.  Q  y  ttvaft  d^abord  da  I^an^ 
gourdjssement,  des  fonrmUlements  aux  eztrimUâ»  avSc  Matweflitttttiqirfslrttdiafâlit,  ft'aCCOdt* 
pasBaot  «MlqvafDis  a«  aoatnolaroai  da  pai«l)«i«< 

(1)  Saite  tiH.--  Voii»  te  ietnttr  mtAito.  ^  i 
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des  epidemies.  Le  rapport  a  porte  sur  Ies  epid^mies  de  1871.  Soit  que  le  cidail 
voulu  eviter  de  nouveaux  malheurs  ă  la  France  deja  si  accablâe  pendant  c^ 
sinistre  annee,  soit  que  la  perturbatioa  generale  du  pajs  ait  eoipSche  Ies  medeuss 
des  Epidemies  de  se  iivrer  ă  leurs  travaux,  toujours  est-il  que  l'Academie  n'a  recu 
qu'un  nombre  tres-restreint  de  traTaux,  et  que  63  d6partements  n'ont  absolumrat 
rien  envoyă.  M.  Vemois  a  mis  en  oeuvre  avec  talent  le  petit  nombre  de  documente 
dont  ii  etait  en  possession,  et  dans  lesquels  la  variole  et  la  flfevre  typhoîde  ont  jow 
le  role  principal. 

La  discussion  sur  l'emploi  du  scigle  ergotă  t)ar  Ies  'sages-femmes  n'a  donne  B«n, 
fiiutede  temps,  qu'â  deux  courtes  alloctitions.  La  proţ>osition  foite  par  M.  GoUg 
se  rapproche  beancoup  de  celle  de  M.  Tardieu  :  ii  serait  dangereux  de  ray«  k 
seigle  ergote  de  la  liste  des  substances  venefieuseB,  mais  ii  n'dst  pas  juste  de  prrrer 
Ies  sages-femmes  de  l'emploi  de  ce  medicainait;'la  GouT'  de  cassatioB  ayant  ani- 
mile  Ies  sages-femmes  aox  hommes  de  l'art,  iln'y  a  qu'â  fiure  conn^tre  eettedeei- 
sion  aux  ţ^iarmaciens,  et,  pour  cela,  une  simple  cirenlaire  du  pnăfet  de  police  pai 
aifBre. 

•  M.  Bouchardat  trouveque  la  discussion  s'est  6gar6e.  On  ne  draoande  pasil'Aa- 
dâmie  un  avis  juridique,  on  lui  deraande  un  avis  medical.  L'einptd  du  sci^ 
ergote  est'il  utile?  dam  quels  cas?  dans  quelles  limites?  Voilă,  selOB  rbononiii 
professeur,  tout  ce  que  le  prefet  de  police  veut  savoir  de  TAcadâmie.  Quairi  ţi 
science  mMieale  aura  repondu,  la  science  des  juristes  saura  bien  fidre  Ies  iţfli- 
cations  â  la  pralique  de  l'art;  l'interpretation  des  lois  n'est  pas  de  la  «oo^etaee 
de  l'Aoadâmie. 

11  nous  aemble  que  l'honorable  professeur  veut  singulierement  restraadrt 
l'acUon  de  1' Academie,  qui  a  precisement  dans  une  de  ses  attiibutions  la  ;)•'•'' 
midiealt.  La  quesUon  soulevee  par  M.  le  pr^fM  de  pbliee  est  bien  oertainement,  ai 
premier  chef,  unequestion  de  police  nrt(tical&.  L'AeadAnieyâimlre  sşţţ^  dpit  j'en- 
visager  sous  tous  ses  rapports,  et  meme  on  ne  saurait  trop  l'eBgagar  a  qaittarnn 
peu  le  milieu  malsain  de  Pai'is  pour  penser  ă  la  pratique  obstetoicale  dans  tes 
campagnes,  presque  enti^rement  livree  aux  sages-femmes.  Ge  ^kăxA  de  TOe  estia- 
portant. 


Dte  le  dăbut,  ii  snrvenait  un  oedfeme  qoelquefois  g^ral,  le  pios  sourent  limita  i  Ia  bee, 
aux  malns  et  aux  pieds;  puis  la  peau  se  colorait  d'unerougenr  ârythtanteuse,  oabienâat 
brune  ou  noirâtre.  A  cela  se  joignaient  des  âniplions  diverses,  papules,  phlyettaes,  fonndeii 
et  des  troubles  gastro-intestinanz  plus  ou  moins  accus^ 

Telle  6tait  celte  maladie;  ni  ralimentation,  qu'on  scupţoana  d'abord,  ni  la  vidalion  de  Fair 
par  encombrement  ne  suflSsaient  pour  rexpliquer;  eUe  ne  pouvait  pas  non  plus  «e  rappoiter 
aux  affeclioDB  analognes  qui  avaient  pris  Ies  devants  dans  lliistoire  des  maladies  popnlairei. 

Cette  maladie  nouTelle  rdclamait  un  nom;  an  l'appela  VAcrodnide,  Ce  nom,  qui  a  £t6  id(^ 
rappelle  ies  douleurs  des  extrimit^s  qui  en  ^taient  Ies  sjmptAmea  Ies  plus  communi  et  !■ 
plus  saillants. 

Depuis  1S29,  racrod^nie  a  dispani,  laissaot  la  crase  de  sa  retrăite  anst  m]fMârieaie  ^t 
celle  de  son  invasion,  sans  pr^dicier,  bien  eateodn,  de  son  jrelonr  possible.  {At^Uit, 
ouvrage  cit6,  p.  26.) 

En  vous  parlant  de  l'acrodynie,  je  tous  ai  donni  Pexemide  d^ne  maladie  apparue  poorli 
premiere  fois  au  commencemenl  du  sitele  et«  depuis,. deparpe.  11  y  a  bien  d^aatns  niriaiiei 
qui  ont  autrefois  dâsolâ  le  monde  et  qui  ont  dispăru  jqMte  «voir  latad  des  trtces  sangtenta  it 
leur  passage.  II  {audrait.  ă  ce  sujet,  vous  faire  l'faistoire  de  la:  pesU  d'AthtDes  an  t*  iMt, 
avânt  l'ire  cbrdtienne,  peste  qui  a  inspira  au  po6te  Lucrtee  de  si  admirables  accenls  daa  It 
demier  diapitre  de  son  p«  naiurA  renan;  |a  peste  Antonioe  au  n*  atâoleâe  rtrt  dn^etit 
(l{S/i-165) ;  la  peste  inguinale  au  vi*  silele;  le  mal  des  Ardenu  au  nxma  «n;  la  peste  agirt 
du  XIV*  sitele;  enfin  la  suelte  anglaise  au  xv*. 

Messieurs,  je  vous  ai  pris,  au  hasard,  quelques  exen^tlea  ponvant  vons  donner  une  id<e  * 
)'       -  --.,  de  rint«r6l,  de  l'utUiid  r^elle  qu'il  y  aurait  i  «tendre  et  k  poqrauiiie  » 
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THCRAPEUTiaUE 


MU   IUIJUNU  PâK  raBMBIITATIOm   MAunBS  BT   BB    LB»  TBAITBMBIIT 
PAB  LBS  SCLPma  ALOAUm  (<). 

(iTDDS  CLUflQUl) 

IX 

nr.  —  Cest  principalement  sur  Ie  traitement  de  Ia  phtMsie  pulmonaire  que  le 
docteur  Polii  a  concentra  ses  investigations  pour  contr&ter,  au  Ut  des  malades,  Ies 
thâorieset  Ies  principes  qu'il  avait  deduits  de  rexpârimentation  sur.  Ies  animaux. 

Personne  n'ignore  que,  dans  cette  terrible  afTection,  ii  arrive  un  moment  (celui 
de  lapresence  des  cavernes)  oii  le  traitement  ne  doit  plus  avoir  pour  but  que  l'amen- 
dement  de  certains  phenomtoes,  amendement  capabîe  de  prolonger  la  vie  du  vale- 
tudinaire. 

II  se  prpduit  alors  dans  l'organisme  une  absorption  du  pus  qui  n'est  pas  entiere- 
ment  elimin6  par  I'expectoration ;  ăussi  l'infection  purulente,  qui  en  d6rive,  se 
traduit-elle  par  la  fifevre  du  soir  {veiperiîna),  rirritation  diphtherique  des^muqueuses 
buccales  et  gastro-intestinales,  la  diarrhee,  Ies  sueurs  noctumes,  l'amaigrissement 
general. 

Pour  pr6venir  cette  decomposition,  et  pour  combattre  cette  absorption  putride,  ii 
faut  avoir  recours  ă  des  agents  therapeutiques  capables :  !<>  de  prot^er  le  sang 
contre  l'aclion  catalytîque  du  pus  qui  penitre  dans  le  torrent  circulaloire;  2»  de 
diminuer  d'autant  I'exsudation  purulente  des  excavations  pulmonaires. 

L'observation  clinique  d6montre  que  Ies  sulfltes  de  soude  et  de  magn6sie  rem- 
plissent  parfaitement  ce  but.  Impuissants  pour  arrdter  Ies  symptdmes  du  mal,  ils 
ont  Ie  pouvoir  de  provoquer  djans  nos  tissus  desphânomânes  de  d^soxydation,  et 
de  mod6rer  d'une  maniâre  efflcace.  Ies  processus  de  destruction  morbide  qui  acce- 
16rent  la  mort  du  patient. 

L'byposulfite  de  chaux  (ă  la  dose  de  6  âi  8  grammes),  qui  ppssede  Ies  qualites 
inherentes  aux  sulfltes  alcalins,  ofEtc  un  mojen  commode  pour  introduire  de  la 
chaux  dans  le  corps,  a&n  de  favoriser  Ia  trapsformation  de  la  matiere  tuberculeuse 
en  substance  cretacâe. 

(1)  Soite  et  fln.  —  Voir  Ies  nomiros  des  16'  et  28  noTembra. 

recbercbes.  Vous  voyez  que,  dans  cette  seule  branche  de  la  mâdecine,  jl  y  aorait  matiâre  k 
un  assez  loog  enseignement,  et  que  votre  temps  serail  bien  employ6. 

Une  aulre  question  qai  aurait  encore  un  grand  inUrfit  serail  l'histoire  des  grandes  matadiea 
populairea  âtudiies  parallfelement  ă  celles  des  cotistitutims  midicaUi.  Cette  itude  se  rattache 
itroitement  aussi  i  rbygi^ne  et  ă  la  pathologie  gânârale.  Vous  voyez  donc  que.ces  deux  branches 
de  DOtre  art  ne  peavent  se  passer  des  âtudes  historiques. 

Prenons,  par  exemple,  le  chol^d.  Cest  en  1817,  vers  le  mois  d'aoAt,  qu'il  âcMta  k  Jessore, 
viile  situte  dans  le  delta  du  Gange,  ă  quaranle  lieues  de  Calcutta.  D6s  son  apparition,  ii  atteint 
et  frappe  tont  le  monde  aalour  de  im.  La  mortalii^  qai  Pa  suivi  est  eflroţâbte  et  digne  des 
grandes  «pid^mies  historiques.  II  dâborde  sur  TAsie,  de  Test  k  Fonest,  ft  travers  la  Syrie,  I« 
Perse,  TAtabie.  Dix  ans  apr6s,  ii  p6o6tre  en  Pologne,  en  Rossie,  en  HoUande;  en  1881,  U 
envabit  TAngleterre;  l'anote  saivante,  ii  entre  en  France,  pois  en  Espagne,  en  Alg^rie,  de  U 
en  Amârique  et  en  Ocâanie.....  el  on  peut  dire  qu'en  18/iO  ii  r^ait  snr  le  monde  eutier. 

Ce  fltea  ti  teiTible,  nons  Pavons  revu  en  18A8,  en  1853  et  en  1865,  et  nous  sommes  peut- 
6tre  destinte  ă  le  revnr  encore.  Vous  savez  que,  auioard'bai  mdme,  l'opinion  publique  en  est 
gravement  prtoccupâe,  et  rtebo  loinlain  des  conps  qu'il  Hrappe  en  Russie  et  en  Perse  a  dtt 
veoir  jasqtt'&  vous. 

La  description  du  cholâra,  sa  distribution  găographique,  sa  marche,  rentrent,  ii  est  vrai, 
nou  point  dans  Tbistoire  de  la  mâdecine,  mais  dans  la  description  m&ne  de  la  maladie. 

Ce  qui  rentre  dans  Ie  cadre  des^tudes  historiques,  c'est  rhistotre  de  la  maladie  ă  son  ber- 
ceau,  ses  origines,  la  critique  et  la  discussion  des  documenta  historiques  qui  peuvent  per- 
mettre  de  r^udre  l'importaate  question  de  l'identitâ  rtolle  ou  su|^s6e  du  cbolâca  noătraft 
ea  spwadiqtie  et  da  cboltot  ^ptdânique  ou  asialique. 
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En  p6n6trant  dans  le  sang,  ff  sel  r«mpUt  tâosi  la  dfuble  indicalion :  de  s'opposer 
aux  effets  de  rabsorptioQ  purulente;  d''()pâifirjme  saturation  calcaire  de  Tiwganisme. 

L'hyposuO^  de  cbftuţ  £st  ,uo  sel  «tablei  l'air,  bi|Malul)le4»99  l'£w»,d'an 
goât  tolerable,  et  d'une  id)aorpij«j(Lppgfi)pt»«t&cii#«  . 

M.  Laneau,  pharmacien  en  chef  de  rbOpital  Saint-Jean,  de  Bruxelles,  rincorpore 
dans  un  sirop  (1). 

Le  docteur  Polii  le  prescrit  en  tablettes  du  poids  de  1  gramme  (2). 

Ua  docteur?  Sestini  «t  Fenrini  Tont  j4miai9M,  avec  aueces,  daoa  ptoieun  «as 
de  tuberculose  m  UQi&im»  de^râ  ayee  fl^vre  vesjtertioe  et  e^tectoration  abondante 
ettttide, 

Les  (d^servations  que  le  docteur  PolU  cite  dans  sa  brocbure  coacordeut  tootes  pour 
d^monirer  Ies  siodiScations  ^i  s'opferent  dans  la  nature  et  la  qualtt^  d^  matierei 
expectoree»,  d»a8  rinteusU6  de  la  âevre  liecUque,  dans  l'au^entation  de  Ia  Tita* 
lite  gânârale. 

L'espace  p3£  manque  ppur  ies  rapporter  iei,  rafine  d'une  nanUire  aonunalre.  Le 
diagOQstie  de  la  maladie  est  etabll  aur  Ies  sppt5me8  gto&wx  et  sur  Ies  signea 
directa  fouruis  par  rauacultatloa  eA  la  percussioA.  ia  «emielo^e  «e  tnouvâ  paxMte^ 
ment  caracti^iâ^;  et  Ies  r^uUata  tbarapeutuiues  obtenus  prouveot  k  l'^deoce: 
d'une  part  la  tolărance  du  remede,  de  l'autre  son  action  bienfaisante,  incontaetable. 

U  OfB  £uit  pae  conibadre  i'action  dea  bjrpoaulfitfş  de  chaux  avec  celle  dea  bypo- 
phoşphites  prâconises  far  CburcbiU.  Les  premierp  ont  pour  but  d'err£ter  lea  efTeta 
tmioâdiats  de  l'absorptiOQ  puruleota,  rt  d'introduire  dans  TiM^ranisugoe  l'un  des  ni^ 
talloîdes  terreux  qui  soQt  U  plus  abwdant»  dana  Ie  squelette  bumais. 

L'inţention  ou  la  portee  tber^Mutique  des  seconda  eat  d'augmeoter  la  poiasasee 
nenreuşe  işn  i^ltrant  du  pbosphore  dans  la  nutritioa  de  1$  pulpe  dea  iverC»,  afia 
d'eq  augioianter  }a  puissaAce  fooptiopDeUş. 

La  qote  d(t,ll.  PoUi  servant  d'instrwstioqs  auz  nţdadea  a'exprtmeeii  ces  tormea-. 

(1)  Hjposnifite  de  chaux 10  granittes, 

âu  distUi^e 20     ^ 

Mrapdsfleund'oranger.  V  .  . '  170     •» 

(S>  HţpMidOta  de  ohanx 100  grtnittM.    . 

Gomine  adragante 12     — 

Socre  blanc.  ...,...,,,.  1888     —       .    ,  . 

EBsence  de  N6roii 10  gonttes. 

Ten  al  dll  assez,  Messleurs,  potir  vous  montrer  combfen  e9f  grtmd  et  itâodn  le  doinaine  As 
notre  histoire.  Dans  ce  ch^mp  8]  vaste,  Ţii  ţviKri  un  coiq  pTiff  iliodeste.  &.  e6\i6  de  rhlstdre 
des  maladles,  11  ▼  a  I'histolre  de  lenrs  s{gnet  et  des  moyenş  vaif  şn  (Buvre  pour  Ies  d«C(mTiir; 
en  un  mot,  rtitsţolre  aş  ce  qo'on  a  appeI4 19  $imiivtiqMt, 

Le  moment  me  semble  venu  d'aborder  oette  pârtie  de  Tbisloire  de  notre  arL  car  c'est  da  et 
cAU  awtont  que  1*^  m^dea^e  a  b/A  <l'iBconteital)le8  progrte :  ii  sşiBt  de  dter  ies  iaiUndes 
4'aoacultatioi)  et  de  percuaeioD, 

II  Mt  tgaknnentiattfreiwnt  da  sBhrn,  paraUUemeat  «u  progrtadeiHUncet  pli]«iiinai,l« 
progr^  de  noi  miâiedat  d'obaemUloQ.  Ainaf,  on  peifeetioniM  la  evMtraelioii  dea  iotnaneals 
ffoptlqne ;  Helndutts  epi^qnft  oea  danntea  ft  Tezunen  dn  foad  de  f<Mf  ro^mtadnOMiap»  cH 
erâă.  hu  ippu^li  dita  eoiagUtreors  lenrent  aux  phygieiens  k  apprdcter  las  kw  dea  vin* 
tionSr  no  {^yaitrioiiate  isgiaieuz  Ies  appUque  aox  Tibrâtioafl  du  pouh ;  le  ■phreiiiograpte  Ml 
imat^nâ.  Le  Utemov^ba  inUodnit  dana  r^issdle  dea  maladea  est  eoosnM  imUb  el  a^yat 
09  appUiiaa  am  riinltats  QttasbtqinB  qu'il  bmnil,  pour  Ies  rendre  phis  tfpeitUaim  k  Tai, 
li  ijstteBa  des  oondiea.  . 

Vous  le  Toyez,  rhistoire  de  ces  mâthodes,  de  cea  procâdto,  de  ces  reoheNhM»  a^irt  ţm 
saiw  intirtU 

Dana  nne  premiMe  pârtie  de  oe  eenrs,  noua  6lodierOns  done  la  aftafloB^?  w 
n»H  «MnaparatiromeBt  obez  lea  anoiem  et  oh««  lea  modwnes,  et,  ebeaita  iUMot^ '■ 
d'une  ftris  l'acoa4o>  Aa  vous  uumtrer  que  noua  ne  deroBs  i^a  «tre  trep  orguealMB  < 
•M«8  d'eiploration  ai  prMa  que  noua  ont  fourott  lea  aolettoaa  'pkyUqueSL  £fl» 
effet,  privea  de  ces  moyeos  d'ezpIoratioQ,  jaMt  auai  dea  tamierea  de  rtn 


Digitized  by  Vj(J(jy  LL' 


vaam  yesKkU^  mi 


«  L'lrjrpMolflt»  d«  «tiaux  Mt  un  sel  trte^oiiible  <pii  joait  des  propriâtâs  thâMpeo)- 
iques  antizymotiques  des  sels  de  soufre  (1),  et  qui  troave  sa  principale  indioattoa 
lan  Ies  eas  dlafisofion  bdnrtadotua  (u  tn>isitei«.âi«r6«  alon^'il  i'«»t  fonnâ  des 
nUMVBtioos  dana.lfi  panDdijrm&  pulmondr^  alom  (ju  l«  flUnifflitfWl  Im  acoit»  dq 
linrreliBctkiafl  paf  râabaoiption  puralente. 

«  Dans  CM  cikTOitstances:  1<>  rfaypotulflte  da  obaot  M  etmvertit  an  bisulâte  par 
i'asydation  ntfinMn,  et  prat^  rteoami^  eontre  los  affets  de  la  pyebkaat,  con- 
i^quenoe  imibMiţta  de  la  snppuratton  qid  s'est  âtablie  k  la  surftea  ioi  oaveroes; 

«  t*  Par  leikU  de  la  trsnsfbrmation  des  b^posulfites  de  cbauxM^  biaillfltes,  1* 
»ng  sabtt  una  dfeoxydation  salutaire,  qui  {riioe  le  malade  dans  las  oondiUons 
'avorables  oii  ii  se  trouverait  en  habitant  ue  eontrte  trte'^lefte  au-dessua  da 
nivean  d»  la  mer  (9).  (La  rarifwtion  de  l'air  dinihne  la  quantitii  d'ozjngine  (3),  et 
k  nnegrsnda  attitude  la  phthyiie  se  reaooqtn  pios  nureoMttt.) 

«  S»  L'intjpoduetion  dans  l'oiţianlsme  d'un  sel  calcairs  soluble  et  tolM  k  la  dose 
le  3  ă  6  granunes  par  vingt-quatre  heures^  i^vorlse  le  d<ăpdt  d'uae  ««itaine  qow- 
AtA  de  ettaux  sur  la  surftee  des  eavemes  pulmesairest  De  eette  nsnttre  sont  repro- 
lultas'lee  oiistiiietIbBS  oiiâtaetesde  la  natrae  mâdioaM^  etlt>blttâ«Cloa  apontanto 
Ie  ces  alt^rations  pathologiques.  » 

^      '     X 

Au  mei»  i'vrAl  1804,  «pcis  nm  iMture.ttttfintive  des  divers  tcaveia  du  dootouc 
MU,  l'eaprU  tout  emu  itt  reoobalneoieaA  togiguedesi  prtnotpea  tbtoiques  de  r«u- 
ifiur  et  de  1«  «utqitJIiicilâ  de  leun  ^nilications  preUgues,  Je  pris  U  râsolotim  ^'vmA^ 

(1}  ii^  ancian?  iapţelaiest.le  fooin  le  Basme  des  Poumons. 

(2)  DaB«  le  wtooire  que  j*ai  Iu  ă  rAcadâmie  des  scieoces :  Inţbune»  dt  fofr  da  PyrinUt 
ntr  Us  affeciions  chroniques  de  la  poitrine,  je  me  suis  eiTorcâ  de  prouver  «  qiie  Ies  effets  d*na 
lir  moins  «x^g^QÂ  sont  utilea  pour  le»  poitiioalfes,  paroe  fu'iU  out  besein  de  ţaspirer  le  moins 
HOBible  et  d'introduife  uoe  gvaniiU  moiodre  d'ozyg^e  dans  Ies  ppumom.  » 

(3)  Vozygtoe  figore  dans  Tair  pour  33/100,  maia  ai  w  litre  4'air  ptee  i  gr.  SO  an  bord  de 
a  mer,  sooa  wm  pression  de  76Q~<  ii  ne  p4Me  pios  qp»  1  gr.  iO  sur  ove  nmotagne  ^  la  han- 
£ur  de  700  nâtws.  ^  cooaâquenoe,  4  oelte  altitude  aoienRe,  ii  y  ai^«  m  loeins  33  inUlio 
panunea  par  litre  i'oxyg^m,  soit  11  graamies  poor  une  twure  et  96A  granaoNS  pour  ane 
oumda.  Tout  Ie  nonde  comprendra  qu'uno  diiT^renoe  autsi  aetable  doit  attuotr  uat  «otloii 
lirecte  et  jnxn^iatţ  lor  Ia  reapiration  pulmonaiN  et  sur  .fbânatiiMk 

^Si  d^ployaient  lonvent  uoe  aagadti  vraimeot  reoarqttsblet  de  l'oxanan  attsQtir  des  ph^ 
pomJ^nes  morbide*,  ils  savaioit  paribis  tirer  Ies  plus  inportantea  domnea  sdmiiDlagiqaaa. 

Voiei  en  peu  de  moţa  qoel  ordre  je  oompte  auivre.  Je  aa'oceuperai  â'abard  dea  proeMda 
iiainvs.  d*obacrvatian,  c*e8t4-dira  de  l'anplicatiOD  de  bos  sads  e  l'axaaien  iapproftmdi  des 
maladeSi  Noua  vairoaa  eomoient  lea  anoiens  se  servalcpt  de  cea  inatrunents  natura  d*oliser> 
vation,  ToBil  et  la  main,  avea  qnelle  prteisionila  n^onient  le  poois,  ili  pratlqnaient  la  pal* 
pation,  puia  faxqoeis  ne  se  aervant  que  da  aena,  aoos  Ies  TerroaS  eppUqner  PorelUeaor  la 
poitrine;  preiniers  tătonnements  qai  devaient  condeire  ă  raoaoeHftioii. 

Plus  tard^  sahwnt  nea  maroiie  que  raoalogle  ane  dlutres  Kdeneea  poavrit  iUr»  pMfoiir, 
ils  aident  ă  leurs  sens  par  Temploi  raisonnâ  d'ioBtmnienta  qnl  en  parfeetionMBt  l*asage  et  eii 
sgrandiiBnt  le  obamp  d^etlon.  A  la  vne  seaia,  fla  ajmuent  la  leup»  «I  le  mkmscepe ;  flt  se 
lenent  de  Ia  balanee;  pais,  a  masare  que  Ies  sdanoaa  d'nfaaenntion,  Ies  Bdenaes  pbyslee-! 
stiiiBiqQeaa'Sievant'et  prograasairt,  noqs  verrons  ies  Mdeetns  inatniitB  leur  smprantsrde 
prddeuaas  rassonrees.  Entm  i'oreille  d«  mMeein  et  la  poitrine  des  nuiadea,  on  interpose  ntf 
cylindre  creux  qui  renforce  te  son^et  angmeMe  son  iatenallA,  aoat  en  medtfler  la  haotenr  et  te 
tioabre,  le  randant  aenlemant  phu  paroeptiUet  c'sst  raweultatioii  înMlate.  Ento»  le  doigt  et 
le  oorpa,  ou  intarpeae  une  plaqua  solide  et.ao»ere  qel  tVansoiet  piua  (fg^ment  Ies  vibratlons, 
c'est  la  percussion  mediate.  Enfln,  antrefoia,  on  ae  contentait,  vous  le  aavBc,  de  regarder  las 
nrinaa  S  ooQtre  jour,  oemtno  Moa  tevofons  Mr»  ae  ufre,  penoonage  principal^  dubean 
tableaa  de  oerard-  Dow,  ta  Pamm  hydropţqvâ  ţ  aojoard'bttf,  par  l'analj'se,  on  ptee  Ies  eM« 
menta  eonatitaants  de  l*nrine,  ^liâmenU  qne  la  vue  ne  dSeoarra  pobit  et  qui,  tSritablea  râsidus 
des  GonbusUoas  oagailqiiee,  ont,  par  csla  m6me,  petir  le  diagnostic  giniral,  une  si  grande 
importance. 
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rimenter,  sur  le  plus  grand  nMnbre  de  cas  possible,  Ies  'Sulfites  et  Ies  hjpeedffies 
alcalins. 

Conune  Ies  afibctkms  ctaroniqaes4e  lapoitrineftilsaientdq>ats  dblongoesannâei 
l'objet  de  mes  itiides  de  prâdilecHon,  je  commbnţai  tout  natarellanent  par  adoai- 
Distrer  Ies  hyposulfltes  de  chaux  dans  ces  cas  ^>6ciaDz  de  phthMe  palnioindre(l). 
'  Avec  son  bbligeanee  ordiaaire  et  sa'  parMte  oonnaissaace  de  Ia  diimie  thdnpBo- 
tique,  Ie  doctenr  Grassi  enconragea  mes  eflbrts,  et  aprte  quekţws  eaaus,  j'adoptai 
Ies  prâparations  suiyantes  :  Pastilles  Polii  (pour  rendre  homtnage  ă  i'auteor  de  it 
d^couvefte)  eontenant  de  10  â  20  centigramines  d'byposuUte  de  ebanx,  et  pastilles 
Polii  (ferrees)  eontenant  chacune  l5  cedtigranunes  d'hyposalfiteealcaire,  et  5  cenţi- 
grammes  de  lactate  ou  de  i^ospbate  de  fbr. 

Les  premiers  resultats  recueiliis  dans  mon  infirmerie  des  Madelonnettes  forealsi 
encourageants,  que  j'eus  un  moment  Ia  penaee  de  ks  fiure  contidler  dans  l'un  dei 
Services  midicaux  de  l'hdpital  Necker,  niais  lâ  je  ne  tardai  pas  ă  me  heartar  oratn 
des  difficultes  inherentes  :  ă  la  position  des  malades  qui  yarriTaieDt  extinanct 
mourants;  ă  la  nature  de  la  maladie  regardee  volootiers  ocHume  incurable;  as 
peu  d'empressement  ponr  administrer  des  rem^des  nouveaux,  priparăs  ea  dĂm 
de  la  Pharmacie  centrale. 

Fort  heureusement  pour  moi,  je  retrouvai  bient6t  aprte  sur  Ie  theâtre  de  Ia  sta- 
tion  des  Eaux-Bonnes  de  nombreuses  occasions,  et  des  occasions  tr^bvorables, 
pour  deterbiner  l'action  salutsire  et  in^ntestable  des  nouvdles^prtparatioas. 

Apr^  Ie  traitement  thermal  par  leseaitt  sulfurâes  sddiques  d'Eaux-Bonnes,  ks 
malades  en  qidttant  la  station  demandent  au  m6decin  traitant  des  consieils  et  aae 
r^le  de  conduite  pour  l'hiver  et  le  printemps. 

Cbacun  de  nous,  se  basant  sur  les  effets  immediats  obtenns,  et  sur  les  effets  eon- 
s6cutifs  qull  pr6voit,  trace  dans  une  consultation  acrite  ses  principales  indicaUras. 

(1)  J^espire  pnbller  bientM  sons  le  titre  ie  Tiuitemei(t  ratiovhu.  dk  i^  tştbisii  nv- 
MOHAiHE,  des  documenta  int^ressants  qui  permettroDt  d'assigner  lear  v6ritable  rAle,  leur  Ttri- 
table  spMre  â'actim,  ă  chacnn  des  nombreax  agenta  th^repentiqaes  prteoniate  comme  ploi 
ou  moina  ipfeiflquea.  Tai  visitâ  avec  ie  plus  grand  soin  toutea  Ies  staţiona  dimatologiqaes  de  la 
France  et  de  I'Aigfrie;  fal  reconnu,  sar  place,  Taction  bienbliante  dea  eaux  mingea  (ari- 
fnrfes  aodiquea,  eUonviea,  arseni^a)-;  j'ai  expâimeată  dana  les  cooditions  les  plus  varHea 
et  Ies  plia  ilintrablea^  le  chionae  de  aodiam,  Icfa  hypopbosphitea  de  Churchili,  loa  poodret  da 
Boyer,  lea  reainea.  Ies  gramlea  de  Dloseoride,  lea  vtaadea  crocp  de  Fuater,  etc,  etc. 

Ainsi  noua  paaaeroaa  d'abwd  en  revu»  les  mâtbodes  et  prooâdte  d*exploration  eoatfjdereaaa 
point  de  vue  gâ&eral ;  reprenant  ensuita  daiis  chaque  ai^ureil  organiqae  lea  grtnds  aignea 
staiâologiques,  nona  ferona  rbiatoire  de  cea  aignea,  notant  ă  qnelle  t^xi^e  et  par  qiri  fla 
furent  dteonverts  et  mia  en  lumitoe.  Les  Uiâories  s'oublient,  lea  doctrinea  tombent,  la  tren 
dea  bommes  s'efGaee,  anis  un  bon  ^reipl6me  bien  obaervâ,  un  sip»  ateaâologiqoe  importait 
persiate  et  surrit;  ce  peuvent  âU«,  pour  te  vulgaire,  de  m^ioorea  congoâtea,  maia  pour  noua, 
Measleurs,  eliassont  prteieuses  entre  tootes,  car  elles  aervent  et  serviront  toqjoora  an  aool»* 
gement  des  malades,  but  supr6me  de  neire  art. 

La  aeconde  parUe  du  ceura  sera  consacrte  ă  dea  coniâreocea  pntifoes  ftitee  ă  la  biblio- 
li^e  de  la  Facidti;  ce  ava  li  aetre  laboratoire. 

Nous  prendrotts,  peadant  les  vingt-troia  d^ea  qui  nona  aipareiit  de  oeini  qu'en  a  d  jnMa- 
ment  appeie  le  pere  de  la  mâdecioe,  lea  ceuvrea  lea  piua  importantea,  lea  osavrea  de  oenx  qui 
ont  marque  les  grandea  etapea  de  notre  acience.  Je  pourrai  alors,  tea  livrea  en  main,  irorn 
Uin  une  biatoire  ebronologique  qui  serait  fastjdienae  dana  un  ooun,  et  vouă  penirex  dvtter 
ainai  dea  erreuragroasieres  qut  sont  joumellement  commisea. 

Je  proGterai  de  oette  revue  des  livrea  pour  vous  donuer  qoelqaea  detaila  biographiques  ar 
les  granda  noma  de  la  mâdecioe;  lear  vie  vous  sera  rendueplua  faităressanle  loraqae  vena 
connaltrez  leura  envragea; 

Et  quant  ă  cea  ouvragea,  j«  vouă  «pprendni  k  vouă  reeowMltre  Imqn^il  vouă  plaira  te  ha 
conauller  au  milieu  dea  tre»«ombreuae8  editiona  qui  en  ont  et6  hiUs.  Vooa  ceaspraKlnx  i/m 
ee n'eat  pas  cbose  ai  bcile  quand  vooa  saureit  pu-  exemple,  qu*il  extate.pctede  tteate  tfl- 
tiona  ou  traductiona  des  ceuvrea  d'Hippocrate,  aans  oompter  lea  ooBUMotairai  et  k«  tnriMi 
particuliers,  et  presque  autant  d'ediUong  de»  oeuvres  de  Galien. 
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En  renvffgraBt  le  malade  Ies  ajuiees  suivantes,  ii  peut  dn»  se  readre  compte  des 
progres  de  la  guerison  ou  de  l'aggravatioa  du  mal. 

Tres-fioaveot  on  a  Toccasion  d'etre  eonsulte  par  des  malades  prteedemment  soi- 
gn6s  par  d'autres  confr^res,  et  cette  clrconstance  donne  Ia  possibilitâ  d'âtablir  une 
comparaison  avec  Ies  divers  systemes  de  m6dication  mis  en  usage. 

Aui  Pyrenees,  comme  precedemment  â  Alger,  je  me  suiş  felicita  d'employer  selon 
la  m^tliode  du  professeur  Aadral  Ies  divers  agents  ou  modiflcateurs  therapeutiques. 
Le  malade  suit  le  traitementliydro-minâral  pendant  vingt  â  trente  jours,  puis  ii  est 
soumis  â  l'usage  du  lait  ou  du  petit  lait  pendant  quelques  semaines.  Ce  temps  de 
repos  et  de  sedation  permet  aux  Eaux-Bonnes  d'exercer  sur  l'organisme  toute  leur 
acţion  consecutive.  A  partir  du  mois  de  novembre,  ii  prend  ,alternativement  par' 
p^riodes  de  huit  ă  dix  jours  inlercalees  par  des  temps  de  repos,  Ies  Eaux-Bonnes; 
Ie  sirop  de  cUorure  de  sodium  dans  le  lait;  l'liuile  de  foie  de  morue,  et  selon  Ies 
circonstances  particulieres,  tenant  k  Ia  marche  de  la  maladie,  selon  la  difference  de 
sejour  dans  le  Nord.  ou  dans  le  Midi,  des  preparations  de  goudron,  de  fer,  de  quln- 
quina,  d'arsenic.  ' 

C'eşt  dans  ces  circonstances  quej'ai  experimente  :  X'  Ies  pastilles  Polii,  alorsque 
Ies  secretions  puriformes  des  poumons  6taient  abondantes  et  de  mauvaise  nature; 
2«  Ies  pastilles  PoIU  (ferrees)  lorsque  je  rencontrais  des  phenomenes  d'animie  pro- 
foode,  de  chlorose,  de  dysmenorrhee,  de  faiblesse  generale. 

Les  bons  râsultatâ  obtenus  ont  depasse  toutes  mes  previsions,  et,  apres  une  expe- 
rimentation  poursuivie  avee  perseverance  sur  des  centaiues  de  malades,  Je  puis 
proclamer  l'efficacite  des  hyposulQtes  de  chaux. 

Jeneveispas  l'opportonită.deciter  des  observations  qui  seraient  necessaire- 
ment  longues  et  monotones. 

Pour  les  praticiens  cooseieneieux,  et  sans  parti  pris,  les  considerations  que  je 
viens'd'ăoumârer  sufQsent  pour  demander  avec  connance  ă  la  nouvelle  medicatioo 
ramendement'il0  8ympt6mes;^p6ciauxet  nettement  earacbărises.  Plustard,  ils  en 
generaliseront  eux-mâmes  l'application,  et  ils  trouveront  dans  Ies  pastilles  de  Polii 
(ferrees)  Tune  des  preparations  martiales  Ies  mieux  tol^rees  par  l'organisme,  et  les 
moins  fecondes  en  phenomăues  de  constipation  et  d'irritation  gastro-intestinale. 

Les  sentiments  de  bienveillanoe  que  les  lecteurs  de  rUNioti  Mi^icals  m'onfc 
tâmoigties  dans  naaintes  circonsti^Kes,  me  sont  on  săr  garant  de  l'accueil  favorable 

A  cb\A  des  (cuvres  personnelles,  ii  existe  encore  de  nombrenx  reeneils;  cempllations  toonnes 
et  bfen  prteieosei  que  je  voos  apprendrai  ă  connaltre. 

De  phos,  les  raâmoires  des  Soci^tte  savanles,  dont  Ie  nombre  et  rimportaoce  augpoentent 
cbtqne  jour;  les  thises  des  Facultte,  dont  quelques-ones  sont  des  ceuvres  originales  d'ua 
grand  iat6r6t,  forment  ^alement  de  bien  prteienses  coUections. 

EnflD,  parmi  lea  archives  de  notre  science,  nous  devons  encore  raoger  avec  honneur  une 
foule  de  mâmoires  ins^r^  dans  les  nombreux  joumaux  de  m^decine.  Le  joumalisme  mddical 
ne  se  contente  pas  d'fitre  nn  inteUigent  volgarisateur,  ii  peut  ciler  ă  son  compte  de  trto- 
inaporlants  travaux. 

J*ai  termina,  HesBieurs,  f  exposă  da  âtndes  qni  doivent  faire  Tobjet  de  cet  enseignement. 
Dieu  veulUe  que  mes  forcea  ne  soient  pas  an-dessous  de  mon  courage,  car  11  en  faut,  je  vons 
Passure,  pour  aborder  un  aussi  difflcOe  sujet  que  rhfstoire  de  la  mâdecine,  ud  mois  senlement 
aprfes  avoir  refu  Favis  de  Thonneur  qui  m'âtait  fait.  Mals  si  je  n'ai  point,  auprte  de  tous, 
Pautorltâ  que  nfeessite  une  pareille  mission,  vous  tiendrez  compte,  je  Tesp^re,  du  grand 
ddsir  que  j'ai  de  vous  6tre  utile,  et  c'est  ă  ce  titre  seul  que  je  vous  demande,  en  terminant,  de 
me  continuer  voire  bienveillante  attention. 


CouRs  PUBLIC  scK  us  HALADiss  DES  TBVX.  —  M.  le  docteor  Galezowslcl  commeneera  ce 
conrs  le  jeudi  12  dteembre  1873,  ii  rampbitb6Atre  n*  1  de  l'tcole  pratique,  k  8  beures  da 
soir,  et  te  continuera  Ies  mardis  et  les  jenais  de  chaque  semaine.  Ce  cours  comprendra  : 

1*  ttude  snr  les  cataractes,  toun  variâtâs  et  les  differentes  mâthodes  op^ratoires;  2*  6tude 
mr  Iw  choroldiies  et  sar  leur  traitement ;  3*  £lude  sur  les  maladies  du  nerf  optioue  et  de  la 
retine,  et  sur  leur»  relations  avec  les  affections  câribrales  et  gto^rales  de  rorganisme. 

Coasnltatioiti  cUaiqaet  tons  Ies  joan  k  nudi  et  demi,  26,  me  Dauphine. 
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qu'ils  feront  aux  tdăes  du  âMteor  PoIU,  qne  Je  soit  houratixasiralgwiMr  «netMi* 
l'energie  et  toute  la  conviction  dont  Je  euis  eapablfl,    - 

Dr  PfOlţMr  Bt  Pisnt4  Savc*. 

P.  5.  —  Je  reşois  d'lf^lic  de  nouveam  documents,  et  dea  docwmente  â'ane 
ţpande  valeur  sur  l'ătude  djjiique  des  sulOtes  ailcal|ns  eţterreux.  (Le  aombre  da 
brocli\ires  ou  articlea  publies  sur  la  m^Uere  est  aujourdliuf  de  cent  ţreute  eţiy]r9n-) 

Tous  confirment  Ies  resultats  dij4  slgnalfe. 

Des  expericnces  coroparatives  des  doeteurs  GrîtU  et  fle  Rensl,  >*essbrt  IfjnjpoEtanee 
des  sulfites  dans  Ies  solulions  de  continnit^  dş  toţite  pature  (plales  de  jnjiiintee 
oature,  ulceres  scrofuleux  ou  syphilJtiques), 

Us  docteurs  Cavaleri,  Schivardi  el  poma  apporţent  un  CoDiliigent  conâidfirtHe  ă 
refficacUo  du  Iraitement  dans  Ies  fievres  jntermittentes. 

Les  observations  Ies  plus  concluante^  sont  celles  du  docteur  Faralll  (cas  de  pjo- 
hernie);  —docteurs  Moretti  et  Leoni  (înfections  puruleiites) ;  — docteurs  Cavaleri 
et  Marchi  (fievres  typhoîdes  graves) ;  —  docteur  Melari  (flfevre  puerp^rale) ;  -^.docteur 
Liveranj  (flevre  mijiaire  tres-grave);  —  docteur  Commins,  de  Dublin  (Remaiks  ou 
Scarlatina) ;  —  docteurs  SpeneerWeUs  et  H.  Lee^  de  Londres  (avvJtages  des  salfifes 
alcalins),  .     ■  >  <      ■■ 

Les  mădecins  qui  avaicpt  accueilli  avec  le  plus  d'hSsltation  et  de  dĂflancc  îs 
nourelle  medication,  se  sont  convertls  devant  l'dvidence  des  ftdts  et  ont  dft  reoaa- 
naltre  que  leurs  premiers  insuec^s  tenaieht  ă  nn  defectueux  moăus  offtndi. 

Je  me  borne  k  citer  patmi  eux  les  docteurs  Ferrini,  Mazzdlinl^  Marebf ,  BarUtri, 
Melari,  Ambrosoli,  Liverani,  Cantieri  et  Poma.      • 

Dans  une  brochure  que  je  regrette  de  ne  pouvoirtMdirired'im  bont  ă  l'aiitre,  le 
docteur  Plipio  Schivardi  exaipine  la  th6orie  dei  fermentatlona  mtirbtdes  et  eon&Bt 
vicţorleusement  les  obj^ctions  ţt  les  crltiqucs  d6s  doeteufs  Sfemolav  Torr«lnl,  Fas- 
(jualigo,  Maragljo,  de  Ciovannl  et  BelUni.  '■■. 

Leprofesseur  Timermaps,  dans  un  rşipport  remartinsiBle  k  rAca'dânte'Myalede 
medecine  deTurin,  pourle  cbhcburţ  da  grăind  prk  RibrirI,  s'exprirte  en  cfes  termes : 

a  La  medicatioii  par  les  şulfltes  alCalins  ist  teih>enx«  6t6  et  stira  totijours  fteonde 
en  heureux  r^sultats,  quoique  le  dernier  mot  ne  soit  pas  dit  et  bur'  les  fndleatioas 
ttli'Blques  et  sur  les  diverses  thâoriss  dea  fkrmQnto..... 

«■ .....  La  m^tbode  d'expărimentatlon,  aus^  rigdareose  qiM  logiqae,  da  dootenr 
P&IU  vous  s4duU  Jasqu'â  laeenvifltien.....  -     ■■ - 

«  Sas  reoberches  experimentales  oat  ât9  conduites  «rec  toute  la  eoieace  tt  l'IubiUte 

d^sirables et  alors  meme  que  sa  doctrine  ne  aerait  paa,  dana  toutea  MS  pvrties, 

enti^rement  saPetionnie  par  i'âtuda  elinique,  elle  fbraiwa  tot^onrs  un  si^et  de 
glbire  pour  la  selence  italienne,  car  cette  aditairable  con<iuAtâ  tMntpenticjae  conati- 
tue  le  patrimoine  exclusif  du  doctenr  Polii.  » 

9IBI-iOTH£aUE 

■âMEL  ou  HOMKIMS.  par  M.  Fdmand  PApiuxur.  Bads.  Viotor  JMaMan,  libnlr»>MiteQr. 

An  moment  oii  M.  Cit.  Robio  trăite,  âaas  son  conrs  &  la  Facult^  de  mâdecioe,  de  r^^r^ 
tofUf  c'est-ă-dire  de  cette  pârtie  4e  ranatomie  g^oârale  qqi  a  pour  objet  Fâtu^e  des  Aiiii«^r>, 
noos  pe  «aurlon;  iuieus  recouimander  aux  ^I6ves  et  n^iqe  h  nos  coabtres,  w  Une  âUmea- 
taire  ei  cependaot  guQlsant  sur  cette  mati^re. 

La  connaissance  de  l'hygrologie  est  tout  aussi  inclispeosable  ({Qe  celle  des  âlămenU  aoato- 
mlques  ou  dlâmentologie,  des  tissus  ou  Mitologiei  ainsi  que  celle  des  systfemes,  des  organes  et 
des  appareilfk  Şans  cetla  eonoaissance  prâaiable,  ou  ne  peut  saisir  avec  netteU  ni  lea  {tbeao- 
m^nes  de  la  nntrition,  ni  l'actioi)  des  m^icaments  et  des  poisen»  qui  agiasent  sur  oette  grai^e 
fonctioD,  pas  plus  qu:on  ne  peut  comprendre  le»  pbâooinâue*  de  I'igqwvsţion.  ni  r&dioa  dn 
floMioamenis et poUons,  tels  que  la  stryobnine,  U eurare^ qniwisseQt  wr  lesfittene  nerra«x> 
D'aillenrs  la  loMeolne  attriboe  anjeurd'hui  ă  l'hjigroioţ^  ane  ai  gruide  imperUnes,  4a*«h 
vtent  ohaqne  jour  s'adrewer  «ux  «cienoes  pures  poar  ap|»«n(lra  d'etlei' qdeUaa  ak^nCiMi 
Bubissent,  dans  un  et&t  morbide  donnâ,  ies  hameofs  ooactltoante*^  telUyiiM  le  wu§4  « Ja 
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hotmim  tiartMus  telles  ipie  leg  aimtiUit  de  la  pItvH,  4ii  pMU>in,dai  iifaUlfle4iB«6tMi;  bu 
Meu  lec  hnmenn  exertaMotMenea  teHe*  qw  Piirine;:  ■  ''. 

Or  Ies  netloBS  mir  toataa  oes  qiieatioM  n  troara&t'rdiqmM  dnM  le  Mmiua  di»  Ahm<w>i| 
de  W.  PaplUoB.  Get  oimagei  qa!  eM  4crlt  wee  DM'  gntode  k|gii|ae  et  aveo  uae  grtMe  prti^ 
daiM,  eit  divMeâ  tkiie  pârtiei,  la  )H«BaMp<i  puiti«««(MMiirteirâtadide««iiksUDca*  ta» 
mMlates  eetiteinieiB  dam  le*  irameimr;  la  eedoade,  ii  oeii»  im  tmoMn  eita^tntaMBianflii  4« 
treMtaie,  i  faiialyse  qualHaiive  et  qoantHatlm  di^  prtBOipea  qt'aOei  amtieanant  I.*an(eur  a^ 
eB  eeia  de  dotmer  ft  oette  denttre  tea  Mvetoppemeats  Bdeeaaairee  ponFiiiMiaranx  dongea 
lee  piu  iBiporlaiitB,  teb  «pw  een  de  furie,  da  la  glydeaa,  da  nUmafne,  «ts.  Eaflavil  a  «a 
soiD  de  signaler  qnelqnes-unes  des  mâtamorpboses  que  diverses  substancas  ^pnAneat  dau 
roi^ganlsme,  mâtamorphoses  qui  constituent  la  cbimiebtolojlhiaew 

Ceat  pewipioi  oe  tnM  Otoeataira,  qoi  eratieat  dasa  &Q0  pegea  ua  xânaaă  ^de  eamaia* 
aances  âparses  dana  ksa  ţrait^a  da  cbiinle,  qoua  pantt  utile  i.  cooaulteTt  I<a  premiere  et  la 
seconde  pârtie  sont  râdigăes  en  conformiti  avec  Ies  doctrlnes  de  M.  le  professeur  Cb.  Robin, 
ce  qui  ne  peut  que  le  faire  apprâcior  des  âl6ves.  D'ailleurs,  H.  F.  Papillon  est  Tun  des  616ves 
de  M.  Cb.  Robin;  U  ne  s^occupe  pas  seulement  de  IMtude  philosophique  dea  sciences,  mais 
O  cultive  Ies  sciences  eltes-mftmes.  Nons  rappellerons  seulement  qne  e'est  lui  qui,  le  premier, 
a  fait  nagnăre  des  ekp^riences  sur  Ies  phtoomiaaa  d^mbaUlotions  organiqnes  (1),  lesquelles 
moBtrent  que  Ies  lacteurs  qui  servent  &  Vsccomplissement  de  la  vie,  peuveot  6tre  reinplacte 
par  d'autres  faţtenrs^  ce  qui  qous  e;cplique  conunent  Torganlsme  peut  se  modlfler  sulvanţ  le 
mllien  oti  ii  se  dăveloppe.  -r  D<  A.  R. 

MEMENTO  IWBUOGRAyBIftPE 

P«  ^t^xvAm  vwtn  ntM  cfnumaa  mai^us,  m  Ie  docteur  Nuna  Bis.  -^  li^&V 
i872,;de  80  pages,  i^,  Adrien  petobaye»  s 

La  relation  qui  existe  entre  Târytbfeme  noneux  et  Ies  afhetloin  rhnmetismalea  est  na  kt^ 
qui  a  6t4  bien  souvent  discuta.  L'aateur  de  ce  bmU  a'appliqtie  fe  ătudicr  os  fait  mofaiti  bien 
eoami,  et.qut  rMane»  paor  MreidMtifiqîNmeBt  ^li,  un  ploa^rapd  nqnbFe  d'obtervatieps ; 
o*«st  I»  flDaMoMie  et*  partant,  la  rtiation  d»  riirtiiMne  rdh«W:  «veo  divArses  maladies  det 
organes  g^nito-nrioairet «  «veo  quelquaa  oompliqationa  (!•  «ea  iwiladjes.  Parmi  lea  faits  qvi 
lont  rolat^  4aui  0«tt9  tb^  «t  qui  |mh4  a»  ooiubre  b|an  featreioţ  de  quatorze,  u  eo  est  trois 
dont  la  cause  est  inconnue,  six  od  Taflection  cutând  est  şurvmpe  dam  le.  coţiFS  de  blenoor- 
rbagies  vnlvaires  ou  urâtbrales  compliquâes  Icplns  soiivent  de  douleurs  articulaires,  cinq  chez 
des  malades  pprtMt  dea  cbsncrsa  nous  ou  iDdor^  —  0.  9. 

Db  la  tbkoubose  cARDiAQiTE  DAifs  LA  DiPHTH^n,  psr  le  doctcw  HobfnsOH  BeVXRLSr^ 
musiul  interae  des  liApMa^  *-  Ofialid  iM*  de  118  pagaa,  Paria,  A^ifen  jDelaluye,  1873. 

Les  concrâllons  Hbrineuses  intra-cardlaqves,  qui  out  i\A  tirlncipalement  6bserT6ea  et  iXt- 
dities  dans  les  maladies  fâbriled,  inflammatoires,  Infectieuses  et  cactaectiqu^,  sont  assez  M- 
qaentesdana  la  dfjîMhMe,  oft  eHes  peuvent  dătemlaer,  daaale  edutrt  di  la  iMladie  et  qnel- 
qnefois  m£me  pendant  la  convalescence,  des  accidenta  rapideaieiit  inorteh.  Le  pesaibllM  di 
reconţialtrQ  sur  le  vivant  une  tţUe  compliţalion  aurait  pne  gruide  importance,  pnisqn'elle 
(lennettMt  A*attr!bti^  h  sa  v6rit(d>le  ieause  certalns  accidenta  d^^{^|msaieltl  et  d*ttii^t8e  res- 
plratoire  qui  rţndraient  inutile  Top^ration  de  la  trachtotorati.  MalheareuseoiiBt,  H  n'exfste 
pu  de  aigie  caiWiMrtiqtie  qui  permette  dHifflnner  la  prisenee  de  eoagutatlona  {Htî«*«ar- 
diaqaes.  Le  reiroidisaement  dea  extrâmitâs,  la  pAlenr  de  M  feoe,  la  faftiease  dtl  txrali,  la  aur- 
VOA  dea  braita  du  eceMf,  les  ^gMS'dWpfijvtaw  puhneaaire  b'ont  rien  de  partienller  k'  la 
tlirombose  intra-cardiaque.  Noua  ne  ppayons  mame  pas^  d^Mil-fiotia.'^tre '  âidtf  dkni^  ce 
dta^osUediffiella  par  la  MâBotien  «wtHtqtte  RtehardaoA  et  Hepe  ont  dCabiie  tb<oH4«ettint 
entre  la  mort  par  as^yxie  et  la  mort  par  ayncope,  qui  ae  produit  t(Mf]otM  daas  les  ieaa  ob  M 
circulation  pulmonaire  eat  entrav^e. 

■■■■,.  i';  >  •■  .  !.       , 

m  Qo  appeUtt  en  cUmie^  ţvMitvtim,  1«  vepyilicwnBQt  4'm  tUitmlL  m  (l'iin  grpne.oio- 
Iteuuire  dans  un  corps,  ptO*  un  autre  il^ment  ou  ud  autre  grQVpp».|BOKCulaire,  Aio«i,  jonqoş 
(laos  rbydrogtoe  proio-carboDâ,  ou  bydnire  de  m^tbjrle  CH*,.on  ranplace  trots  atomes  d'ay- 
drogfcne  par  tmi  Mtodieil  de  cMore,  ce  qui  dimne  du  chlorofotioM  CHCl*,  on  produit  Un  phâ- 
nom^e  de  substitution.  II  en  est  de  mftme  lorsque  dans  l'aldăhyde,  CIIH),  on  remplace  trolS 
aKnnes  d'bydţogfene  par. trois  atomes  de  cblore,  ce  gui  doniţe  du  cbloral,  C'HGPo. 

Bf.  P.  Phf/Hbii'eatpaPKna  Iremplaeer.'dtet'dhers  animaiuc,  une partiedO  phoe^liate de 
cbanx  des  os,  soit  par  du  phosphate  de  magn^ie,  soit  par  du  pboaphate  de  strontiane  41 
i)DtaM4MrHapb(iqiiitte:A'annaii>«w    ^     '  '<  i 
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.11: est  cependut  {Mimis.de  tentar  quţlqae  ehose  lonqoe  Ies  aigam  d'nne  pvteie  cudiaşK 
•e  manifestent.  Les  alcalios,  qai  oot  un  ppînroir  aatiplaîtique  Tâei,  «tot  contrerindiqate  diu 
Bae  maladie  oâ  la  mâdfcatiob  tonique  ia  une  u  gnode  importance.  Maia,  pour  r^Iariier 
lea  meuvemeBts  du  corar  et  pour  Ies  fortiSer,  os  peot  adminiatiier  la  dipUle.  D'qate 
JeDoer,  let  prtparations  de  noix  Doaiţoe,  de  lUTcfaBine,  pniveol  aotd  tiYHnrer  fenr  empU 
poor  combattre  r^tat  syncopal,  pr^venir  les  paral^es,  tea  vomissaneata.  Ia  dianbte  QnaiA 
ao  traitement  chiruigieal  de  RichardsM,  qui  ooMiaterait,  tfans  ies  caa  d^sespirăs,  &  ioi»- 
doira  un  crochet  par  une  ouverture  Me  k  la  veise  jugqlaire  exteme  droite  josque  dut 
l'oreiUette  droite  p(Hir  eu  retîfer  le  caUlot,  ii  est  sans  âoole  aofiisaBt  de  le  citer  poor  en  di- 
montrer  Ia  barbarie. 

Ce  travail  renfenne  dlx  observationn  —  H.  H.  ' 

ACADfiMDES  ET  SOCmTfiS  SAVANTES 

ACâDâlll  DE  ■lOECINC 

Stanca  da  10  dteembre  1873.  —  Prteidenee  de  H.  Bura. 

coMispoHBARCB  «Fncinu.1. 

M.  le  ministre  de  Fagriculture  et  du  commerce  transmet : 

1*  Le  compte  rendu  des  maladies  âpidtoiiques  qui '  ont  i€gn6  dans  Ies  dâpartcmeiâs  dei 
Alpes-Haritimes,  de  la  Gironde  et  da  Tarn.  (Corn.  des  ăpidămies.) 

2*  Des  rapports  sur  le  service  mădical  des  eauz  min^rales  de  Sail-sous-Couzan  (Loire),  ţar 
U.  le  docteur  Gilbert,  et  de  l'hdpital  thermal  militaire  d'Amilie-Ies-Bains. 

H.  le  ministre  de  TiDStruction  publique  6cxit  ă  T Academie  poor  rinformer  qne,  oonfonn^ 
ment  aux  conclusions  adoptâes  par  elle,  ii  a  ddcid6  que  les  6tudes  sur  la  matih-e  mMicdt 
da  Chinoit  de  M.  Lten  Soubeiran  et  de  H.  Dabry  de  Thlersaot,  seraient  pobliâes  prochaioe- 
neot  dans  Ies  Arehiv*$  des  tnitswns. 

La  correspondanee  non  offlcielte  eomprend : 

1*  Une  lettre  de  M.  le  docteur  Beannis,  accnapagnant  Tentoi  d'ane  nele  impiimte  sar 
rappiication  des  injections  interstitielles  k  Mude  des  foncticms  des  centres  nenreox.  Oei  cxpi- 
riences  ont  m  faites  par  Inlen  1868  k  la  Facnlt6  de  mâdeeine  de  Strasbourg. 

2*  Une  lettre  de  candidature  de  M.'  M6guin ,  poilr'une  des  ploces  de  membre  correepondasl 
dans  la  section  de  midecine  v6t6rinaire. 

H.  Lahut  d^pose  sur  le  bureau  un  m6moire  snr  ane  âpidânie  de  dysenterie  obtente  aa 
8*  dragon,  par  H.  Ie  docteur  Debausseaux. 

U.  Bkourd  signale  parmi  let  pitees  ^e  la  correapondanoe  imprima  un  Album  de  pluidiet 
photographiques  d'anatomie  normale,  patbologique  et  d'bistologie,  adressâ  par  TOlBce  gteiral 
des  chirurgiens  du  dâpartement  de  la  guerre,  de  Wasbington. 

H.  BsHiu  pr^^enta  un  volume  intitula :  Ltfons  de  cUnigue  midicole  faites  ă  Chopiitd  Un- 
boisUre,  par  M.  Ie  docteur  Jaccoud. 

L'Acadâmie  procMe,  par  Ia  voie  du  scrutin,  ă  T^Iection  d'on  membre  titmiaire  dans  la  seo- 
tion  d'anatomie  et  de  pbysiologie.  .      ,  j.     . 

.  La  commissiott  propose :  £n  premiere  ligne,  M.  A.  Moreau ;  -n-  en  deiţxUtme  ligne,  M.  Lnjt; 
— :  en  troisi^me  ligne,  M.  Philii^ieaux. 

Le  nombre  des  voţants  âtant  de  78,  et  la  majoriti  de  AO,  M.  A^  Mpreaa  obtient  A8  soSrages; 
•<- BL- Lujs  âl ;  ^  M.  Philippeaux  4.  ,    .'   . 

En  oous^uence,  BiL  Moreau  ayant  obtenu  la.majoriti  des  auBfage»,  est  proclama  toeain 
de  TAcadâmie  de  m^dne. 

ÎL  TAKoisn  Ut  le  rapport  sur  le  prix  Orfila  pour  rannfe  1872. 

ÎL  TkBNon,  au  nom  de  la  commission  des  âpidâmies,  Ut  le  n^iytMt  gânfirai  sar  Ies  ^U6- 
mies  qui  ont  tigoi  en  France  pendant  Panu^e  1871. 

Les  conclusions  de  ces  deux  rapports  doivent  âtre  diacilt^es  par  rAcadâţaie  en  coafit 
secret. 

M.  OOBUT  est  appeI6  k  la  tribnne  pour  la  continnalion  de  la  diicus^n  din  niipiat-4t 
ÎL  Tarnier. 
(<'bonorable  orateur  demande  que  TAcadâmle,  en  fidsaat  nstoliUr  anx  j«tk 
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aop^rjeu^  la.cootradicUon  qni  existe  entre  Ie  droit  qae  la  comarission  reconnalt  ă  Ia  sag»- 
femme  de  preactire  le  seigle  «ţet6  et  riDtfirdiction  faite  aux  pbannacieng  de  ie  d^vier, 
insiste  sur  Ia  nfeessitâ  qu'il  y  a  de  reeo^ier  le  plas  I6t  poaaible  ă  un  tel  6lat  de  choaes  et 
adopte  la  r^daction  suivante,  qu'il  pcopoae  pour  la  qualri^me  cpnelusion  da  rapport  : 

(  Ponr  faire  cesser  cette  contradiction,  FAcadăniie  de  mădecine  est  d'avis  qu'il  y  a  liea 
d'inriter  M.  le  ministre  de  Tagriculture  et  da  commerce  ă  modiSer  Tcrdonnance  da  39  oo 
lobre  18i8  en  ţe  qui  concerne  le  seigle  ergotă.  EUe  pense  qu'il  snfflra  d'ajouter  au  titre  n, 
art.  5  de  cette  ordonnance,  ces  mots  :  Quant  au  seigle  ergotâ  port6  au  lableau  des  substances 
T^n^neuses,  ii  sers  dâlirrâ  par  ies  pharmactens  sur  Ies  prescriptions  des  sages-fenuues  reţaes 
l^Iement.  > 

Sar  la  proposition  de  M.  tx  PitisuDEiiT,  la  râdacUon  de  H.  Goblej  est  renvoy^e  k  la  corn- 


ii BoDckĂRDAT  fait  remarquer  que  M.  le  profet  de  police  ne  consulte  I'Acadâmie  qoe  tor 
la  question  m^icale,  la  seule  qni  soit  de  sa  comp^tence.  Toute  la  qnestion  lui  paralt  se  r^- 
I  mer  dans  Ies  tehnes  snivants  :  Le  seigle  ergotă  employâ  par  Ies  sages-femmes  pour  favoriser 
ou  hâterle  travail  de  Paccouchement  est  plus  nuisible  qu'atile;  d'antre  part,  le  saigle  ergotâ 
peut  6tre  tr^utile  lorsqu'il  est  employâ  pour  arrfiter  une  hâmorrhagie  apr^  raccoucbement 
et  la  dâlivrance;  ii  est  donc  n^cessairfe  de  permeltre  &  la  sage-femme  de  le  prescrire  dans  ce 
demier  cas. 

—  A  cinq  beures,  TAcaddmie  se  reunit  en  comite  secret  ponr  statuer  sur  Ies  conelusioni 
des  rapports  de  M.  Tardien  et  de  M.  Vemois. 

FORMULAXRE 

.   LiNIlfENT  CONTRJB  LEŞ  CEBgCiaBS. 

Beam  4e  cacao. 5  grammes. 

.    HUile  d'anandes  douces. 6     — 

Oxyde  de  zinc  et  borate  de  sonde»  M,  ,  .     10  centigrammes. 

Esseoce  de  bergamote. 8  goattes. 

F.  8.  a.  un  liniment,  conseillâ  contre  ies  ger^res  et  cievasses  du  sein,  des  livrea  et  des 
mains.  —  N.  G. 

EpMmirlde*  MMlealea.  — 12  D^cembiue  1673. 

Ddcret  de  la  Facaltd  de  mddecine  de  Paris,  qni  ordonne  : 

«  1*  Les  £16ves  seront  impitoyablement  cbiass^  du  Th^tre  anatomiqne,  des  £cole8  iafS» 
rienres,  des  Leţons  des  professeurs;  en  an  mot,  de  tottt  exercice  public,  dans  ies  £coles,  si  oa 
Ies  7  troDTe  armte  d'ipees. 

«  2*  Les  âlfeves  devront,  lorsqujlls  Commenceront  i  suivre  Ies  le(ons  des  proteaseors,  se 
rendre  ctez  Ie  doyen,  et  y  faire  insctire,  sur  un  registre  ad  hoc,  lenrs  noms,  prâioms  et 
nationalit^  »  .     . 

Ce  dăcret  âtait  tout  Ies  anal,  ă  la  premiere  qoodlibâtalre,  Iu  l  băute  voix  par  Ie  graod 
bfideati  de  l'ficoie.  —  A.  Ch. 

COURRIER 


Cancourt  ^agr/gtUion  tnckbnU  et  m  anatomie,  —  IjCS  sujets  de  th^  ont  iii  iOBoia  aui 
candidats  le  7  decembre,  ă  6  heures  : 

M.  Duval  :  Struclnre  et  usages  de  la  retine. 

M.  Gillette  :  Tissn  conjonctif  (anatomie  et  pbysiologle). 

M.  Jarab<BUf :  De  Tâpiderine  et  des  âpitbăliums  (anatomie  et  pbysioiogie). 

M.  Legros  :  Des  nerfs  vaso-moteurs  (anatomie  et  pbysiologie). 

M.  Byasson  :  Des  matiferes  amylacies  et  sucr6es ;  leur  rdle  dans  Tâconomle. 

M.  Boucbardal :  Des  matiferes  albuminoîdes. 

N£cR0L0GiE.  —  Les  sciences  naturelles  viennent  de  faire  ane  grande  perte.  Les  joumaax.,de 
RoueD  annoDcent  que  M.  le  docteur  Pouchet,  qui  s'est  occup6  surtout  d'âludes  sur  la  gân6- 
ration  spontana,  vient  de  succomber.  La  nouvelle  de  cette  mort  a  produit  dans  la  viile  une 
profonde  et  donlourense  âmotion.  Bile  ne  sera  pas  moins  reSsenlie  dans  Ie  monde  savant,  en 
France  et  dans  toute  TEurope. 

M.  Poucbet  a  publie  quatre-vingt-troiB-oavrages,  qvd  sent  l«  r6sQ(tat  des  plus  patientes,  des 
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plai  Tâtik^ltmm  tuttmlmL  ll  ai  pasd  ^  ainst  din  vm  uoIM  AiHH»  rtAmt  ft  wâ- 
cnKOpt.  i>n  nit  iţa»  rătttfaittM  UdenoM  tar<Kcet«a  (•«rua  ptis^  fbpMa^ laţt- 
HiMBtate  U  lo«odo  ft.  pmir  m  Thiorit  pMUi«»  ăt  tmUatUn:  MpontMU. 

Le  service  de  sant£  dej  AxitiEs.  —  Le  mîiJistre  de  la  gnferre  vient  de  coafier  k  ne 
commission  le  soin  de  rechercher  quelteş  r^ortt^  peuveat  ţtr^  apportto  an  BtpiU»  de  mti 
des  arm^es.  Les  prlncipaux  points  ă  âtudiei*  siont  r^laiib  k  Ia  a^^aration  da  corp*  i»  nM 
niilitaire  (Tavec  rinlendance,  îi  Ia  recherche  dea  caiJMs  qtii  ijuisenl  au  boit  et  compkt  reot- 
temeni  du  personnel  mădical,  de  celle»  ţui  floi^nt  d«.,ranp«e»  loogtenpa  anal  nge  4«k 
Retrăite,  bon  norabre  de  sujals  mdrîtanls^  '  '  '  ^ 

La  coiQimssion  devra  faire  ceonaUre  quels  moyens  Ini  adoblent  46>  tndllenn  ponr  ttabi 
Ti!  i!itda\iCin  d^  mddednt  fflflitatfes  au  fflofds  6gâk  k  ceflt  Sffh  myeniib  na  mMMns  tink, 
et  par  quelles  mesures  on  pourra  satisfaire  en  temps  de  guerre  auz  besoins  crMs  par  b  nâe 
W»  ]^  des  am^âs  de  rtMm*. 

.    —  A  Ia  sulte  de  divers  concours,  ont  itâ  bonuiids  (lliâpital.âai&ţ-AAdi^  ^  BsrdaiBb 

; .  Premier  interne  :  M.  Piechaud; 

,  Inlernes  :  MM.  Testul,  Charrier,  Arnozan,,Dubourg,  Bonrsiar; 

'   Internes  adjoints  :  MM.  Caslcx,  Jardel,  Lalesque,  de  Lagoan^re»  Lagrolet^  lUdcray«  WSf- 

peaux,  Moreau,  Lefour,  Donnay,  Pousson,  Perineail,  Lauraud,  Faure-Lacanisade. 

Le  Dombre  des  inscriptions  prises  &  r£cole  de  mâdepipe  de  Sofdşaaz,  poor  le  trioeitre 
toitdd  (noVetalilî  IWÎ),  tet  de  328. 

-  fiMiifi  wtoeth»  sas  BteixAox (&«  mt 4i»^âbbKf,  i  »  Aibp»4/9  fr«ettH.)'—GhBvâk 
jowr  de  la  sdance  du  vmdredi  13  tUcşnbr»  1172  ({ItMValions  de  aypbilis  ayant  poor  acci- 
dent iniţial  le  chancre  mou  compliquâ  d'adâaUe  «uppurâe,  par  M.  VidaU 

—  M.  Benj.  Ball,  agrege  de  lk'f«RS6}lâ,  s'  o6ttHd«Me  mercfedf,  11  courant,  ă  8  heores  dn 
soir,  dans  )e  grapd  amphitbi6atre.de  r&x)lQ  de.Daedecine,  nt  nnAremu tar  les  maladitM  di 
la.moelle  ipiniire.  îl  Jes  cootinuer^  les.niercredi.et'-Teodtedi  aakaiib/'b  U  meme  heoie. 

.    j     ^      .  .  .»>  i»iii»<»ii  mIi  tiii  Im  .  :  ■    ''.> 

BalletlB  hebdcliUMtelre  dea  W»eim  dPmpriii  hm  «««IklMItoia  &.  I'^ftat  chO 

'■  •  da  3«  ftoveftbre  au  «  dtcettbw  l#Wi'  ' 


CAUSES  DE 


TmoHi  .  1 1 . .  1 « . li .'. « t .'( i < • 
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Scarlatine 

Fiente  ^^olde  r  A  .< « i  >• .  •< 


ISryaipeie. 
fironchiteaigue. 
Pdeomdhie 
Dyaenterie.    ^^^ 

AWu^U^^v  UUviBi  Uvi  HMt  «HRy  JOU 

nes  enfants 

Cbolâra  nostras ........ 

Choiera  asiatiqae 

Aogioa  oobelBetM  i  f .  V 

Croup 

Affections  puerp^rales. . 
Autres  affections  aigute. 
Affections  cbioniques. . . 
Affections  cbimr^lei. 
Causes  accidenteUes. . . . 
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l6l  oni  itâ  caosds  par  ia  phthlşîe  polmonaîn. 

:  te  Uidecin  d«  la  Prifecture  d$  ta  Seine,  V  Jules  Woavb 


Lt  Oirani,  Q.  IUcbxuit. 
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FACULTfi  DE  MfiDECINE  DE  PABXS 


ooiwAkhkim  bb  m.  u  vMinsMBim  «ataubt. 

Lundi  dernier,  9  decembre,  M.  le  professeur  Gavarreta  repris  ses  conferenccs 
hebdomadaires  sur  Ies  phenomenes  physiques  de  la  vie.  U  Ies  continuera  tous  Ies 
lundis,  â  5  heures  du  soir,  daus  l'amphitheâtre  de  chimie. 

A  plusieurs  repri'ses,  deja,  nous  avons  signale  TexiguTle  trop  manifeste  de  cet 
amphitbeâtre,  eu  egard  ă  l'affluenoe  considerable  des  auditeurs  qu'attirent  l'ensei- 
gnement  eleve  et  la  parole  autorisee  du  professeur.  Le  defaut  de  proportion  entre 
la  dimenslon  du  local  et  le  nombre  de  ceux  qui  eussent  vouluy  entrer,  s'est  fait 
surtout  sentir  —  et  assez  cruellement  sentir  —  lundi.  Malgre  la  tempete  et  le» 
rafales  qui  menaţaient  â  chaque  instant  d'eteindre  Ies  lampes,  ii  a  ete  impossible 
de  fermer  la  porte  qui  donne  sur  Ia  cour  de  l'^cole,  et  que  maintenait  ouverte  la 
foule  qui  ne  pouvait  Irouver  place  â  rinterieur.  II  est  donc  regrettable  que 
M.  Gavarret  ne  pulsse  disposer  du  grand  amphitbeâtre  une  heure  par  semaine.  Cela 
est  d'autant  plus  regrettj^)le,  que  Ies  elives  qui  suivent  ses  leţons  ne  sont  pas  des 
auditeurs  du  premier  jour  seulement.  A  l'inverse  de  ce  qui  se  passe  dans  d'autres 
cours  ou  l'assistance  diminue  au  fur  et  â  mesure  que  se  succedent  Ies  seances,  nous 
avons  toujours  vu,  Ies  annees  precedentes,  Tauditou-e  de  M.  Gavarret  lui  rester 
fldMe  jusqu'ă  la  fln.  Cest  un  audiloire  serieux  qui  apprecie  la  portee  et  le  carac- 
Ifere  de  ces  confârences  hautement  et  exclusivement  scientiGqueş,  et'qui  suit  avec 
attention,  la  plume  ou  le  crayon  ala  main,  la  parole  du  maître.  Si  celui-ci  n'epargne 
ni  son  temps  ni  sa  peine,  11  doit,  du  moins,  trouver  un  dedommagement  precieui 
â  voh*  le  zfele,  plein  de  respect  et  de  gratilude,  de  tant  de  jeunes  travailleurs  qui 
r^pondent  ă  son  appel  et  profitent  de  ses  efforts.  Cest,  en  efTet,  un  spectacle  recon- 
fortant que  celui  de  nouvelles  generations  si.  appliquees  â  l'etude,  si  desireuses 
d'apprendre.  Nous  le  recommandona  ă  ces  esprits  moroses,  affoles  de  dopit,  qui, 
sous  le  moindre  pretexte,  et  bien  souvent  sans  pretexte,  crient  â  la  decadence  et 
aHTectent  un  ridicule  desespoir  â  propos  du  k  principe  d'autorite  qui  est  mine  de 
toutes  parts.  »  Ehl  fondez  votre  principe  d'autorite  sur  des  institutions  solides,  et 
Ies  mines  donl  vous  pariez  ne  l'ebranleront  meme  pasi 

L'Union  Medicale  le  disait  ravant-veille  de  l'ouverture  de  ces  eonferences : 

FEUILLETON 

G&08BRIBS 

Qnelle  bonne  semaine  pour  nolre  Academie  de  mddecine  et  ponrnosFacuHdst  La  premifere 
a  vu  B'61ever  son  malgre  budget  de  45,000  fr.  h  75,000  fr.  Trente  miile  franca  d'augmenlationi 
Cela  n'a  pas  fait  un  pli;  pas  une  objecllon  ne  s'est  produite;  l'inexorable  M.  Uaudot  lui- 
mâtne  est  restâ  boache  close.  En  v6rlt6,  personne  ne  se  doutait  que  la  chose  fftt  si  facile,  et 
tout  le  monde  doit  fttre  aox  regrets  de  n'avolr  pas  plus  tftt  tent^  celte  aventure.  Enfln,  voilâ 
notre  Academie  inscrite  au  budget  pour  une  subvenlion  raisonnable.  II  est  vrai  qu'elle  a  de 
grands  besoins,  et  que  le  plus  pressant  de  tous  est  de  veiller  ă  la  conserralion  de  sa  biblio- 
th^qne,  ce  qui  ndcessitera  une  constraction  nourelle,  ou  tout  au  moins  un  abri  baraqu6  qui 
pr^serve  ses  colleetions  de  la  moisissure.  L'Acadâmie  pensera  certainement  aussi  ă  am^liorer 
la  pesition  des  meritants  employ^s  de  ses  bureanx,  bien  dignes  de  sa  sollicitude.  II  est  peu, 
bien  peu  d'administrations  publiques  od  l'on  tronve  autant  de  politesse,  de  prâvenances  et 
d'empressement  envers  ie  public  Je  rends  avec  satisfaction  ce  tâmoignage  ă  M.  Bordet,  chef 
du  secretariat  et  &  ses  complaisants  collaborateurs.  En  France,  le  public  n'est  pas  gâlâ  par  la 
bureaucratie. 

Ce  n^est  pas  le  seul  bonheur  qui  arrive  ă  TAcadămte;  ii  paralt  d^cidd  qu'elle  va  h^riler 
aussi  de  Ia  prăcieuse  bibliothăque  mddicale  de  M.  Daremberg.  M.  Ie  ministre  de  IMnstruction 
publique  a  ăijk  fait  experliser  celle  coUection,  le  prix  qu'il  en  olTre  est  acceptd  par  la  familie, 
et  son  intentlon  est  d'en  faire  don  ă  1' Academie  de  mâdecine  qui  doit,  elle,  se  meltre  en  me- 
Bure  de  la  recevoir  et  de  la  consener.  Heureuse  solution  dont  tOQS  Ies  amis  des  livres  doivent 
TOme  XIT,  -  Tromm  ttrie,  oig t ,3^  by  V^O^It: 
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«  Pour  relever  rautorite  professorale,  ii  feutretablir  le  concours.  »  Cest  lâ,  cer- 
tainement,  le  remede  par  excellence,  et  nous  sommes  henrenx  de  constater  ici  que 
telle  est  l'ardente  conviction  de  M.  CaTarret.  Les  quelqaes  mots  qu'il  a  prononces, 
en  maniere  d'exorde,  noae  ont  montră,  en  mame  temps,  par  Taccaeil  enthonsiaste 
qui  leur  a  ete  fait,  ă  quel  point  cette  restitution  etait  desiree  par  la  jeunessc  des 
ecoles,  toujoure  avide  de  lumiere  et  de  justice.  Nous  allons  mettre  sous  les  yeui 
des  lecteurs,  sinon  le  texte  mSme,  au  moins  la  reproduetion  aussi  exacte  que  pos- 
sible  de  rallocation  du  professeur.  11  avait  â  expliquer  pourquoi  ses  lecons  avaient 
et6  interrompues.  II  s'est  exprime  ainsi : 

«  Appele  â  sieger  comme  juge  du  concours  de  l'agr^gation,  je  n'ai  pas  h6site  i 
subordonner  mes  fonctions  de  professeur  â  mes  fonetions  de  meimbre  du  jury,  paree 
que  tout  doit  s'incliner  devant  cette  grande  institution  du  concours,  ventile  garan- 
ţie de  justice  et  d'impartialitâ  dans  le  classement  et  Ie  choix  des  comp6titeurs. 

II  fut  un  temps  oi,  dans  notre  Faculte,  depuis  ITiumble  position  d'exteme  des 
hdpitaux  jusqu'ă  la  position  de  professeur  titulaire,  toutes  les  fonctions  etaient  dis- 
putees  au  concours,  conquises  par  le  concours.  —  Vous  etes  trop  jeunes  pour  avoir 
assist^  ă  ces  nobles joutes  intellectuelles,  â  ces  grandes  fetes  universitaires.  Comme 
tous  ceux  qui  l'ont  vu,  nons  avons  conservă  de  ce  temps  le  souvenir  le  plus  profond 
et  le  plus  cber. 

En  1852,  epoque  fatale  ă  tant  de  titres,  l'institution  du  concours  fut  attaquee.  La 
Faculte  la  defendit;  elle  triompha  sur  le  terrain  de  l'agregation,  elle  fut  battue  siff 
le  terrain  du.professorat.  L'institution  fut  decapitee.  La  Faculte  n'a  pas  cesse  de 
protester  contre  cette  mutilation :  sa  voix  n'a  pas  ele  ecout6e. 

Pendant  le  douloureux  hiver  de  1870-1871,  restes  volontairement  enfermes  dans 
Paris,  nous  consacrâmes  ă  l'etude  des  ameliorations  ă  realiser  dans  l'organîsation  de 
la  Faculte  tous  Ies  loisirs  que  nous  laissaient  nos  devoirs  de  citoyens.  Des  que  les 
Communications  furent  ouvertes,  nous  elevâmes  la  voix  en  faveur  du  retablissement 
du  concours;  le  moment  nous  paraissait  favorable  pour  l'obtenir. 

Vous  savez  comment,  dans  l'Assemblee  de  Versailles,  la  question  vitale  de  la 
r6forme  de  l'enseignement  public  â  tous  les  degres  n'a  pas  encore  ete  mise  a  l'ordre 
du  jour.  Nous  attendons;  et,  lorsque  sonnera  enfln  l'beure  de  cette  discussion  solen- 
nelle,  nous  rentrerons  dans  lalice,  avec  l'espoir  de  reconquerir  ce  droit,  qui  appar- 
tient  ă  tout  bommc  de  scieoce,  de  faire  ses  preuves  devant  un  jury  d'hommes  com- 
ţrâtents.  —  Hăis,  ncf  Tcublions  pas,  pour  6tre  chose  utile,  le  concours  ne  doit  pas 

remercier  H.  Jules  Simon.  L'intervention  de  r£tat  6tait  certainement  le  seul  moyen  d^em- 
pteher  la  dispersion  de  cette  coUeclion.  La  souscriptioo  propos^e  ici  mame  par  un  g^irenx 
^l^ve  de  notre  FacuUâ,  n'avait  pas,  h^Iasl  excita  un  grand  empressement.  Nous  n'avions  reţa 
ă  ce  sujet  que  trois  lettres  d'adtiteion,  dont  nous  devons  remercier  les  autenrs,  qui  nous  excn- 
seront  de  n'avoir  pas  poussâ  plus  loin  une  provocation  dont  nous  pressentions  rine£Bcacit& 
-  Ainsi  enrichie,  la  biblioth^que  de  rAcadtoie  sera-t-elle  accessible  an  publip  studieox?  Q 
taut  le  croire,  ii  faut  espârer  que  Ies  amis  des  lettres  pourront  consulter  cette  belle  coltectiu, 
et  profiter  en  m£me  temps  de  la  science  et  de  l'^udition  des  honorables  biblioth^caires  de 
VAcadâmie,  MM.  les  docteurs  Rini  BriauJt,  Lempereur,  dont  Tamânitâ  est  apprtoite  de  toot 
le  monde. 

Dans  ces  largesses  bien  inusitâes  du  budget  de  l'instrnction  publiqne,  notre  Facultă  de  mi- 
decine  parisienne  a  une  part  de  2/(,000  b.  et  Ies  Faculte  de  Hontpellier  et  de  Nancy  de 
jl2,000  fr.  Ces  subventions  sont  destinăes  h  l'agrandissement  et  k  l'outillage  des  lalxHati^res 
des  cliniqnes.  On  veut  atteindre,  et  on  la  surpassera,  Torganisation  sur  ce  point  des  Univetatiis 
allemandes;  rien  i  dlre  de  cela  si  ce  n'est  pour  rappeler  que  rinitiative  de  ces  rechercfaes  dt 
chimie  pathologique  est  pârtie  de  la  France,  et  que  ce  sont  Ies  beauz  travaux  d'hâmatologie  de 
Denis  (de  Commercy),  de  Le  Cana,  d'Andral  et  Gavarret,  de  Becquerel  et  Rodier,  sat 
oublier  ceux  de  MM.  Piorry  et  L'Hâritier,  qui  ont  ouvert  l'attention  de  TAllemagne  sar  h 
făconditâ  de  cet  ordre  d'investigation. 

L'Allemagne  nous  a  d6pass6s,  c'est  possible,  mais  dans  quelle  mesure  d'utilit^  nA  et 
d'applications  utiles;  voilă  ce  que  la  science  franj^ise,  l'es^rit  franţais  critique  et  anal]8ateiir 
doivent  sartout  recheroher  anjourd'hui.  Ce  qui  convient  au  gănie  de  notre  nation,  c'est  iNatt- 
cWer  de  tout  ce  laţras  tudesque  les  quelques  v^rites  qu'a  peut  conlenjr,  car  lui  se^I  i^oomtla» 
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se  borner  ă  mettre  en  [evidence  telles  ou  telles  facultes ;  ses  epreuves  doivent  etre 
combinees  de  maniere  â  permettre  un  jugement  ^laire  sur  la  vie  scientiQque  tout 
entiere  de  chaque  competiteur.  —  Voilâ  le  terrain  sur  lequel  nous  devons  tous  nous 
placer  et  nous  maintenlr  inebranlables.  » 

Les  applaudlssements  se  sont  prolonges  longtemps.  Nous  derons  dire  aussi,  pour 
etre  nai,  que  Tunanimlte  formidable  avec  laquelle  ils  ont  iclatâ  lorsque  M.  Gavar- 
ret  a  iletri  Ia  date  de  1852,  ne  permet  pas  de  conserrer  le  moindre  doute  sur  Ies 
sentiments  des  eI6ves  ă  I'âgard  de  cette  epoque. 

La  premiere  conference  a  ete  consacree  aux  pbenomenes  de  la  vision.  —  M.  L. 


CLINIQUE  M£DIGALE 


iMpttol  4«  !•  mM.  -  M.  T.  GALLABD. 
CORSnfoATIOIIS  SOK  LA   FI&TUS   TTTaomB    (<}• 

Hessieurs, 

Depuis  que  nous  nous  sonunes  separes  nous  avons  vu  mourir  une  des  grandes 
illustrations  medicales,  non-seulement  de  notre  pays,  mais  aussi  de  notre  epoque. 
M.  Louis  qui,  pour  vous,  appartenait  deja  â  I'histoire,  s'est  eteint  le  22  aoftt  1872. 
11  etait  assez  charge  d'annees  pour  que  Ie  deuil  de  sa  mort  ne  se  soit  pas  etendu  au 
delă  du  petit  ciercle  d'amis  et  d'anciens  disciples  qui  I'entouraient.  La  generation  ă 
laquelle  vous  appartenez  n'a  pas  de  larmes  â  verser  sur  cette  tombe  âpeine  fermee, 
car  cette  tombe  ne  s'est  pas  prematur6ment  ouverte,  elle  n'a  englouti  aucune  espe- 
rance,  et  celui  qui  y  dort  en  paix  a  donne  â  Ia  science  tout  ce  qu'elle  itait  en  droit 
d'attendre  d'une  intelligence  forte  et  vigoureuse,  fecondee  par  le  travail  incessant 
et  soutenu  de  toute  une  longue  existence.  Mais  tous  ceux  qui  aiment  et  qui  eul- 
tivent  la  medecine  doivent  un  tribut  d'hommage  et  de  respect  â  la  memoire  de  cet 
homme,  qui  etait  d^jă  un  vieillard  quand  vous  etes  nes,  et  dont  les  travaux  et  la 
methode  ont  imprime  â  cette  science  la  modiQcation  la  plus  importante  et  la  plus 
fructueuse  qu'elle  ait  subie  depuis  des  siecles. 

11  m'apparlient  moins  qu'â  tout  autre  de  I'oublier,  quand  je  reprends  mes  le^ons 
dans  cet  b&pital,  oîi  sa  voix  s'est  fait  entendre,  et  oîi  ii  a  vu  se  grouper  autour  de 

(1)  Leton  d'OOTertnre.  —  Becneillie  par  H.  Grandier,  interne  du  service. 

mettre  en  lumi^re  saisissante  et  Ies  faire  accepter.  Ghemin  faisant,  ii  aura  aussi  ses  trouvailles, 
ses  dfoouvertes,  elles  n'ont  jamais  fait  d^faut  en  France.  R^pdter  d'ahord,  apprteier  ensuite; 
te)  est  k  mon  sens  Ie  r61e  actuel  des  laboratoires,  et  voUă  pourquoi  f  applaudis  ă  leur  agrWi^ 
dissement,  parce  que  je  suiş  parfaitement  convaincu  que  nos  laboratoires  Iranţais  feroM  Ib 
Imniire  dans  les  t6nM>re8  chaotiques  des  laboratoires  allemands.  '   ' 

On  nous  dit  snr  tous  Ies  tons  que  noiis  sommes  infărieurs  k  TAllemagne.  Je  n'ai  pas  vii  idk 
cUniqnes  de  PAllemagne,  et  je  ne  sais  pas  ce  qui  s'y  passe,  mais  je  vais  quelqaefois  dnktis  'i!io^ 
eUniques,  et,  en  văritâ,  avec  les  amâiorations  projet^s,  je  ne  vdis  pas  ce  qu^on'peiit  filM 'd^ 
mieux  ailleurs  que  ce  qui  se  fait  dans  notre  enseignement  cliniqne.  Grâce  ă  Ja  nb6i'iHt£'i^ 
TAdministration  des  b6pitauz,  chaque  service  de  cliniqne  n'a-t-il  pas  dâji'&Sft'tfiipOBithirli 
tous  Ies  appareils  et  instmments  n^cessaires  ă  toutes  les  recherches  po^iblesf  Dpy  ttiit^ 
pas  des  microscopes,  des  ophthalmoscopes,  des  polariscopes,  des  sph]!ţ|iMUU^d'^,''deS''iftt^- 
momfetres,  tous  les  râactifs  imaginables?  et  tous  ces  instruments  et  appareils  sont-ils  IA  de 
purs  objets  de  parade  et  de  luxe?  Le  professeur  n*emploie-t-il  pas  tou^  Ies  jours  un  temps 
Enorme  k  I'inspection  et  ă  Ia  d^monstration  7  Chefs  de  clinique  et  'ârimls  ne  familiarisent-ils 
pas  les  616ves  au  maniement  de  tous  ces  moyens  d'âtude?  Qoe  veut-on  donc  de  pios?  et  que 
font  de  plus  les  Allemands?  ■'  '"''!»•''  .niii'.iii.rw,... in r-f 

Quant  aux  ălfeves,  ehl  monDieuI  ii  y  en  a  trop  Ils  «ndMilbrefat''I«'«li«i^eH/«Ks^ 
n^gligent  un  peu  Ies  cours  th^oriques,  les  salles  et  les  amp^Itb^âtreit  de  tiHili^es6ttt  tbujtUps 
remplis.  Cest  de  bon  augure.  "'  '"  ■'  • •    ■'•'>■■'■'■<  •■"■i'  •■■"{ 

De  par  M.Nicolas,  ii  faut  que  je  m'arrfite  icL  Car  voflk^^b'ir  teM«tir;lqai'ne'Vmiir  «tf  âoiltţk 
gufere,  comment  nous  proc^dons  ă  la  confection  de  Maqtie'iraiii^M''de'Vo(M''jbarUtiIJ'L'4il(i<e 
matin,  M.  Nlcolas  me  fait  dire:  ii  manque  quarante'ligoespMkr  Ni  tetb  dii  Joiimdj-Vitef  ViMl 

.ll.)  ,t    ■  -    JD'U'I-I 
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lui,  attentirs  et  recueillis,  tine  foule  d'âieves  occupant  alors  Ies  bancs  sur  leaqueU 
Tous  etes  assis  en  ce  moment,  et  dont  guelques-uns  sont  encore  vos  profesaeuis, 
dont  la  plupart  ont  ete  Ies  maitres  de  ceux  qui  vous  enseignetit  ai;yourd  huL 

II  en  est  bien  peu  parmi  vous  qui  savent  au  juste  qu'elle  a  ete  l'influence  de 
M.  Louis  surle  mouvement  scientiflque  de  notre  epoque  et  commenlcetle  inflaence 
s'est  exercee.  Vous  l'apprendre  dans  un  expose  aussi  rapide  que  poesible,  tout  ea 
vous  mettant  k  meme  de  constater,  sur  quelques-uns  des  malades  actuellement 
sourais  ă  notre  observation,  l'exactitude  de  certains  felts  generaux  importanls,  doul 
la  Connaissance  est  due  aux  travaux  de  cet  observateur  infatîgable,  c'est,  îe  croîs,  la 
meilleure  manifere  d'honorer  sa  memoîre,  quî  m'est  partîculîfepement  cnfefe,  et  it 
vous  associer  ă  l'hemmage  legitime  qu'il  convient  de  Iul  rendre. 

Louis  (Pierre-Charles-Alexande)  naquit  deux  ou  trois  ans  avânt  qu'eclalât  notre 
grande  Revolution  de  1789. 11  avalt  ă  peine  26  ans  lofsqu'il  fut  recu  docteur  en  me- 
decine  et  ii  exerca  d'abord  en  Russie,  ou  apres  avoir  voyoge  qudque  temps  avec  une 
familie  â  laquelle  ii  s'elait  attache,  ii  alia  se  ilxer  â  Odessa.  II  s'y  etait  fait  use 
riche  clientele,  lorsque  survint  une  Epidemie  meurtriere  de  croup  et  d'angine 
couenneuse.  I  mpiiissant  &  combattre  ce  flâău,  et  d^âesperâ  de  rin^wte  de  ses 
^orts,  ii  s'imagina  que  depuis  son  depart  de  Paris  on  avait  dft'ddoouvrif  un  moyta 
plus  efflcace  que  ceux  dont  ii  pouvait  disposer  pour  lutter  avcii  avântage  contre  cettB 
redoutable  maladie.  Dans  son  isolement,  et  avec  Ia  difBcalte  des  eommonicatioiri 
qui  regnait  alors,  11  ne  lui  avait  pas  6ti  possible  de  se  tenir  au  Muratit  de  tona  Ita 
progres  de  Ia  science,  et  îl  resolut  de  combler  cette  lacune  ea  venant  s'encjufeif  hU» 
m6me  de  ce  qui  s'etait  fait  pendant  son  absence.  Le  ptt)gr66  sur  lequel  ii  compt^ 
ne  s'etait  pas  r^alise,  et  ii  ne  trouva  pas  la  th6rapeatique  du  et^up  plus  riche  qd'aa 
moment  oîi  ii  avalt  quitt6  la  France. 

Mais  une  grande  agitation  regnait  alord  dans  Ie  monde  iti6dleal.  D'un  (:6t4 
Laennec  venait  de  decouvrir  Tauscultation  et  avait  ouvert  ainsf  &  la  science  mâdi* 
cale  ies  plus  vastes  et  Ies  plus  splendides  horizons  qu'il  lui  ait  jamais  etâ  ăatmi  ăt 
pareourir;  de  Tautre,  Broussais,  r^volutionnant  la  science,  etait  arrivi  au  Mlb  ăe  sa 
splendeur  et  s'appretait  â  descendre  des  hauteurs  du  Val-de-€râce  pour  velilr 
Imposer  k  la  Paculte  mame  ses  doctrtiies  m6di6ales  et  Ia  th^rapeutique  qui  ea 
dicoulait. 

L'esprit  pondere  de  Louis,  comprit  ă  la  fois  et  Ies  ecarts  des  doctrines  Broussai- 
siennes,  dans  lesquelles  l'imagination  jouait  le  principal  role,  et  le  grand  proât  que 

'^  El  vite,  vile,  ii  faut  sâcrâter  quarante  Ugnes.  Aujourd'hui,  M.  Mioolas  m'dcrit  :  qnatr«i 
j^^feuillels  de  votre  copie,  pas  plusl...  Or,  j'en  suii  &  mon  cinquitoe  femlleti  U  faut  doM 

Laissez-moi  lermiDer,  afTreux  tyran,  par  un  mol  k  Tun  de  mei  cocreapondaote  qui  bm 
^ifW§fi(f*  9"^  *^''^'  ^u'"»  \me  in£tmable.  U  n'aurait  qu'ă  ouwir  le  premier  Dictiomaire 
^^r^liAPP'^'"^^  9"^  incunable  vienl  du  mol  lalin  incunabula,  qui  veut  dire  beroeau.  \m 
VlF'W&rfSsk^^  des  livres  qui  datenl  de  rorigine,  du  berceau  de  Timprimerie,  c'est-4-din 

_.  ^  l'an  1500.  La  connaissance  des  incunables  conslitue  une  sorle  de  sdeoc», 

W^^  4^  <^^  i^^^^y  parmi  iesquels  on  a  Slabii  des  divisions  et  des  soua^divitioBi, 
M^4^>h?>^iWk^  bibliographes,  au  nombre  de  15,000  &  peu  prfet  Dieu  vous  sarde, 
■WffP'fe6°,'3yaBMWW>jft-  ^^  l'^°<^  ^  incunables.  CeUe  passion  est  capable  de  touti 
eb  ti  eli-laoa  iiiio-i6qc]c  D"  SmruOB. 

aqmst  ao  raioi  «sljpoj  t     ,       ^— — — ^— — — 
eli-inoahBilrmEl  en  zISWW'»*'****  MAdIeale»,  —  i4  DicEMBWS  1655. 
8upJ9  îso'q  9b  ofloi»  ao-lu')7  — 

TPranfois  landrieu,  docteur  râgent  de  Paris,  devait  prdsider  ă  une  Ihtee  sontenue  par  Mic»- 
J»?>J#ri»»(^i#iKi*flitj^?ffi»»h»  ''<«  «'«'«<  purgir  dam  U  oommmcenuta  tCun*  pUurMt, 
#([j^B4riW)#S«|iiSfRC^  B4<]g9^M^tive,  en  prenant  seulemenl  la  prâcaulion  de  diie  que  oeO* 
purgalion  devait  6lre  Idgfere.  Telle  n'ălait  pas  l'opinion  du  censeur,  Pierre  Lecomte,  qui  soot»- 
MituQUftt  4ffiftr^lMne^KW<ţi4'liU(WCrate  et  de  Oalien,  cette  condusion  n'6tidt  pas  adnk- 
!WM«.'Jpt.!qHlc^#Hlb«i^twţ)ilft)«P8^»imk  L'on  pourrait  croire  que  TaiTaire  toute  aoieDtffiqw 
A»i^^B«!MţBMi)§(  liBi^4(»il^l«Ai^[iB^eoine.  Eh  bien,  nonl  eUe  fut  portâe.....  an  Pw> 
lemenU  —  A.  Ch. 
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I&seieiiM  devatt  retirei*  de  Ia  mâthode  d'expbration  dâcoinrerte  par  La6nne6. 
Ctpenăaxit  11  se  garda  blen  de  prendre  pârtie  poarTun  ou  rautre  de  ces  denx  rivaux 
tpA  te  dlsputaient  alors  le  sceptre  de  la  mâdeciae,  et,  sans  vouloir  s'attacher  ă 
aneane  6coIe,  11  s'lmposa  la  tâche  ardue  et  pânible,  qu'il  aceompltt  atee  autant  de 
pers^rance  que  de  t^nacitâ  et  de  courage,  d'âtudier  Ies  folts  en  eux>m&mes,  sans 
aucune  ld6e  prăconţue  et  en  feisant  abstractlon  de  toute  espâce  de  pr^oecnpatioa 
doctrinale.  Cette  r6solution  prise,  ii  s'âttacha  au  service  hospitalier  de  Chomel,  qui 
Malt  son  ami,  et  durant  dept  annîes,  tant  ă  lliâpital  de  la  Charit6  qu'&l'H&tel-Dieu, 
ii  reeueillit,  Jour  par  Jour,  Ies  observations  de  tous  \ei  malades  qui  passaient  dans 
ce  service;  consacrant  Indlstlnctement  la  mfime  attention  k  chacun  de  ces  malades 
quelle  que  tdi  la  nature  de  l'allbction  dont  11  6tait  attelnt  et  fkisant  Tautopsie  de 
ceux  qui  succombaient,  en  notant  r6tat  de  tous  leurs  organes. 

CeS  nombreux  mat^riaux  une  fois  recueillis,  11  put  Ies  classer  et  Ies  comparer 
dans  Ie  silence  du  cabinet,  et  11  en  fit  deux  groupes  comprenant :  Tun,  toutes  Ies 
maladies  chroniques;  l'autre,  toutes  Ies  maladies  alguSs. 

haos  Ie  premier  de  ces  groupes  dominait  la  phthisie  pulmonaire,  et  c'est  en  Ia 
eomparant  symptâme  par  sympl5me,  lesion  par  lesion,  avec  Ies  autres  maladies 
chroniques,  qu'il  put  6crlre  cette  remarquable  hlstoire  de  la  tuberculldatlon,  k  laquelle 
Ies  travaux  plus  râcenls  ont  pu  ajouter  quelques  nouveaux  chapitres,  mais  que  l'on 
est  toifjours  oblig6  de  citer  quand  on  s'occupe  de  cette  maladie. 

Dans  le  groupe  des  maladies  aigues,  ilvit  dominer  uneafTection  caractâris^e  ana- 

tomiquement  par  l'ulceration  desplaques  de  Peyer,  et  cUniquemenipar  Ies  sym- 

pt5mes  attribuăs  aux  fievres  dites  putrides,  malignes,  adynamiques,  ou  â  la  maladie 

que  Broussais  designait  sous  le  nom  de  gastro-enterite.  £tablir  la  ligne  de  demar- 

cation  entre  la  vâritable  phlegmasle  de  Tintestin,  ou  enterite  simple  et  Ia  maladie 

caracteris^e  par  la  lâsion  des  plaques  de  Peyer;  puls  reunir  en  un  seni  faisceau 

sous  la  dinomination  commune.de  fiivrejyphmde,  toutes  Ies  Variet^s  autrefois 

separees  et  que  l'on  croyait  pouvoir  âtre  distinguees  l'une  de  l'autre,  de  Q^vres  con- 

tinues  dans  lesquelles  cette  alteraUon  se  rencontre,  tels  fiirent  Ies  deux  rSsultata 

essentiels  qui  decoulaient  de  l'etude  et  du  rapprodiement  des  observations  qu'il 

avait  recueillies.  Ces  resultats  furent  publies  dans  ses  Recherches  sur  la  fiivre 

typhoide,  dans  lesquelles  ii  compara  successivement,  comme  ii  l'avait  Mi  avec  la 

phthisie  pulmonaire  pour  ies  maladies  chroniques,  toutes  Ies  16sions  et  tous  Ies 

symptâmes  de  la  flevre  typhoîde  et  des  autres  maladies  aigues.  Ces  deux  ouvrages 

(Ies  Recherches  sur  la  phthisie  et  Ies  Recherches  sur  la  fikvres  typhoîde)  contiennent 

donc  des  renseignements  precieux,  non-seulement  sur  Ies  deux.  maladies  dont  le 

nom  ilgure  dans  leur  titre,  mais  aussi  sur  la  plupart  des  maladies  qui  peuvent 

affecter  l'humanitâ.  Ce  sont  lâ,  comme  l'a  dit  avec  beaucoup  d'â-propos  et  de  justesse 

mon  savant  collegue  de  cet  h6pital,  M.  le  professeur  Lasegue,  dans  l'article  qu'il  a 

consacre  â  Louis  et  â  son  6cole,  deux « monumente  imperissables  >  qui  suffisent  pour 

âtemiser  la  gloire  de  leur  auteur.  Je  suiş  parfaitemeut  d'accord  avec  M.  Lasegue  pour 

reconnattre  que  Ia  meilleure  maniere  d'apprecier  l'importance  du  r&le  que  Louis  ă 

exerce  sur  le  mouvement  scientiQque  du  xix»  siecle,  c'est  de  supprimer  par  la  pen- 

see  Ies  travaux  qu'il  a  accomplis  et  de  se  reporter  ă  l'epoque  oii  ii  Ies  a  entrepris. 

S'il  en  etait  ainsi,  nous  en  reviendrions  â  la  phthisie  derivant  de  la  bronchite,  et, 

soit  â  la  gastro-entârite  de  Broussais,  soit  au  chaos  des  innombrables  especes  de 

flevres  de  Pinel.  Ce  n'est  pas  que  Louis  ait  decouvert,  â  proprement  parler,  l'altâ- 

ration  des  plaques  de  Peyer;  elle  avait  ele  tue  avânt  lui  par  Prost  et  par  Breton- 

neau,  mais  c'est  lui  qui  en  a  faitla  caracteristique  anatomique  de  la  ââvre  typhoîde. 

Peut-Stre  meme  a-t-il  eu  le  tort  d'en  faire  plus  qu'une  caracteristique,  et  de  la  con- 

siderer  comme  l'alteration  essentielle,  primordiale  de  la  Qevre  typhoîde,  alteration 

que  Ies  travaux  ult6rieurs  ont  dcmonlre  exlster  dans  Ia  composition  du  eang, 

plutdt  que  dans  la  lesion  des  glandes  intestinales. 

Les  travaux  de  Louis  eurent,  au  moment  mame  ou  ils  furent  publies,  un  grand 
retentissement.  Quoiqu'ils  eussent  ete  entrepris  sans  la  moindre  arri^e-pensee,  Ha 
conduisaient  ă  des  conclusions  trop  diametralement  opposees  aux  doctrines  de 
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Broussais  pourne  pas  6branler  ces  demieres.  Le  vieux  Hon  se  sentit  blesae,  Q 
riigit,  et  ses  rugissemeats  s'exhalerent  dans  V Examen  des  doctrinei  midieales,  ou  ii 
prit  â  pârtie  Timprudent  qui  osait  n'etre  pas  de  son  avis.  Mais  la  riposte  ne  ae  fit 
pas  attendre,  et  dans  son  Examen  de  l'examen  de  M.  Broussait,  Louis  n^Iiqaa 
avec  une  Energie,  une  verve  et  un  entrain  que  ne  soupgonneraient  pas  ceux  qoi  na 
Ie  connaissent  que  par  la  lecture  de  ses  autres  ouvrages.  Cependant  ii  resta  calme 
et  modârâ,  comme  ii  convient  dans  Ies  discussions  scientifiques,  et  c'est  un  des 
traits  Ies  plus  remarquables  du  caractere  de  cet  esprit  «  froidement  amoureux  da 
vrai,  »  qu'il  sut  toujours  si  parfaitement  s'abstraire  dans  la  recherche  de  la  vedte 
m&ne,  qu'aucun  de  ses  contradicteurs  n'a  jamais  conteste  sa  droiture,  ni  sa  parfaite 
loyaute.  Les  respectant  meme  au  milieu  des  controverses  Ies  plus  ardentes,  ii  en  a 
toiyours  ete  respecte,  et  la  presence  de  H.  Bouillaud  ă  ses  obseques,  —  pieux 
hommage  honorant  â  la  fois  et  celui  qui  Ie  rendait  et  la  memoire  de  celui  qui 
Vavait  mărite,  — temoigne  que  des  luttes  memorables,  si  vaillamment  soutenues  de 
part  et  d'autre,  pendant  plus  d'un  quart  de  siecle,  ces  deux  savants,  egalement  res- 
pectables,  n'avaient  ă  la  fln  de  leur  carriere,  conserve  d'autre  souvenir  que  celui  de 
î'estime  qu'ils  ont  su  mutuellement  s'inspirer. 

Ce  qui  a  plus  particulierement  contribue  â  donner,  dtolenr  apparition,  une  impOT- 
tance  capitale  aux  travaux  de  Louis,  et,  ce  qui  est  destin6  surtout  â  assurer  leor 
perennite  c'est,  ii  &ut  bien  le  reconnaître,  l'excellence  et  la  8up6riorit6  de  sa  me- 
thode.  U  etait  parvenu  ă  resoudre  ce  difflcile  probleme,  qui  consiste  â  ne  pas  se 
laisser  entralner  par  Ies  6carts  de  I'imagination,  ni  influencer  par  les  prâoecupations 
doctrinales,  et  ii  I'avait  fkit  en  subordonnant  toutes  ses  conclusions  â  Ia  rigoa- 
reuse  observation  des  faits,  mfirement  âtudiăs,  scrupuleusement  analyses  et  s6vere- 
ment  comptes.  Ce  n'est  pas  qu'avant  lui  on  n'eiit  observă;  mais  dans  ces  observa- 
tions  indiquăes  ă  grands  traits,  qui  nous  viennent  des  auteurs  anciens,  on  remarque 
que  les  faits  les  plus  saillants,  ceux  qui  se  distinguent  par  un  caractere  particulier 
quelconque,  sont  aussi  ceux  qui  occupent  la  plus  large  place,  de  telle  sorte  que 
trop  souvent,  l'exception,  ayant  plus  vivement  impressionne  la  memoire,  tend  ă  se 
substituer  k  Ia  regie  la  plus  gănărale,  restăe  plus  inaperţue.  Avec  la  măthode  de 
Louis,  qui  consiste  ă  recueillir  indisiinctemeni  tous  les  faits,  ă  mesure  qu'ils  se  pre- 
sentent  ă  I'observation,  puis  ă  les  catăgoriser  pour  les  compter,  on  est  siir  d'eviter 
cet  ecueil  et  de  voir  chaque  particularite  se  classer  d'apres  son  importance,  dont  la 
frequence  avec  laquelle  elle  se  reproduit,  donne  la  mesure  math6matique  et  rigou- 
reuse. 

C'est  en  vain  que  l'on  a  voulu  se  răvolter  contre  les  exigences  qu'impose  une 
telle  metbode;  ii  foutles  subir  si  l'on  veut  produire  quelque  chose  de  solide  et 
de  durable,  et  l'on  peut  prădire  une  existence  ephămere  ă  toute  oeuvre  qui  ne 
reposera  pas  excltuivement  sur  I'observation.  Tout  le  monde  est  d'accord  pour  le 
reconnaître  aujoord'hni,  et  lorsqu'on  chercbe  ă  opposer  Texpărimentation  ă  I'obser- 
vation, en  laissant  ă  l'une  le  passe  pour  confler  ă  l'antre  Tavenir  de  la  science,  on 
âtablit  entre  les  deux  une  distinction  que  rien  ne  justifie,  car  Texpărimentatioa 
n'est,  â  vrai  dire,  qu'un  des  modes  de  I'observation;  elle  ne  peut  etre  utile  qu'â  la 
condition  d'âtre  rigoureusement  observee,  et  ses  resultats  ne  prendront  rang  parmi 
les  vărites  scientiQques  qu'aprte  avoir  etă  pesăs  et  comptăs. 

Au  surplus,  —  et  c'est  ce  qui  fait  que  non-seulement  k  les  observateurs  con- 
serveront  toujours  assez  de  terrain  pour  Ie  cultiver  fructueusement  et  pour  garder 
place  au  soleil,  »  mais  que,  seuls,  ils  peuvent  făconder  le  champ  de  la  science,  — 
Ia  măthode  d'observation  est  la  seule  qui  soit  compatible  avec  tous  les  progres  queb 
qu'ils  soient,  Ia  seule  qui  puisse  les  admettre  tous  sans  en  âtre  ăbranlăe,  Ia  seule  qi^ 
dans  ce  mouvement  incessant  qui  nous  entralne  dans  des  voies  nouvelles,  per- 
mette  sârement  de  dlstinguer  le  progr&s  veritable  de  Tillusion  f^lacieuse,  qi4  eo 
prend  si  souvent  Ia  place. 

C'est  ainsi  que  nous  avons  vu,  ii  y  a  quelques  annăes  ă  peine,  un  de  nos  Ifaţbes 
les  plus  aimes,  M.  B6hier,  ne  pas  reculer  devant  un  travail  de  b6n6dicUn  i 
&  celui  de  Louis,  pour  etudier  les  maladies  des  femmcs  en  couches,  ^ 
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aizisi  â  supprimer  du  cadre  nosologique  la  flevre  puerperale,  qu'il  releguait  dans . 
rhistoire,  ă  cote  des  fievres  malignes  ct  putrides  du  xviii*  siecle,  pour  laremplacer 
par  la  phlebite  utărine,  deterjoioant  l'infectioa  purulente  desnouvelles  accouchees. 

(La  suita  k  un  proehain  numiro.i 


BlBLIOTH£aUE 


CLIIIQUE  CMIRUmieALE  DE  L'HOPITAI,  DE  U  CHAMTf,  par  L.  GosuUH ,  professeur  de 
cliidqae  chirurgicale  &  la  Facultă  de  mâdeciue  de  Paris.  Paris,  1873,  tome  I".  Un  volume 
in-8*  de  xi<730  pages,  avec  figures  interoalfes  dans  Ie  texte.  J.-B.  Baillitoe  el  fiis. 

«  Chargă,  depuis  pr^  de  vingt  ans,  dit  M.  Gosselin  %Q  d6but  de  la  preface,  de  Tenseigne- 
ment  thtorique  et  pratique  de  la  chirurgie,  f  ai  pensa  foire  une  ceorre  utile  en  rdunissant,  sons 
le  titre  de  Clinigue  chirurgicale  de  l'hopital  de  la  Chariti,  un  certain  nombre  de  leţons  que 
f ai  professdes,  et  en  prâsentant  ă  mes  confr6res  et  ă  mes  âlfeves  Tensemble  de  mes  idâes  sur 
Ies  prineipales  questions  que  sonlfeve  la  pratique  jonmali^re  de  la  cliirurgie.  • 

Les  journaux.  Ies  revues  piriodiques  ont  publi6  depnis  plus  de  quinze  ans  des  leţons  et  des 
observations  du  mattre,  de  nombreuses  thfeses  ont  i,\ik  faites  sons  son  inspiration  directe;  mais- 
qnand  on  a,  pendant  aussi  longtemps,  instruit  des  gănârations  de  m^ecins,  quand  on  a  acquis 
une  autoriti  cliniqne  indiscutte,  on  se  doit  k  soi-mfime  de  râunir  en  un  corps  de  doctrine  les 
enseignements  dispersa,  de  rătablir  sa  pens6e  inâvitablement  modiilâe  par  les  plus  MUes 
r6dacteurs,  de  donner  la  formnle  personnelle  des  aperţus  nouveaux  que  l'on  a  d6couverl8,  et 
d'fitre  en  mesure  de  dire,  comme  le  fait  Tauteur  :  «  Tai  tenu  ă  ce  que  tout  fât  acrit  de  ma 
main.  » 

La  Clinique  chirurgicale  de  Châpital  de  ta  Chariti  comprendra  denx  volmnes  :  le  premier 
volume  seul  est  actudlement  pnbli6;  le  second  volume,  presque  entiârement  imprima,  paraltra 
dans  quelques  semaines. 

Cet  onvrage  ne  contiendra  pas  de  leţons  relatives  ă  des  snjets  auxquels  sont  consacrâes  les 
publications  antărieures  de  l'aulenr  :  Ies  hemies,  les  hâmorrholdes,  les  maladies  chirurgicales 
du  rectam,  etc,  aont  des  questions  sur  lesquelles  M.  Gosselin  n'a  plus  ă  revenir. 

Le  volume  de  ia  Clinique  que  nous  avons  seus  les  yeuxoontient  A3  lecons  gronp^es  suivant 
nn  ordre  original-  qui  conviendrait  peut-6tre  mal  ă  l'enseignement  de  la  pathologie,  mais  qui 
semble  itre  tout  ă  fait  appropri6  aux  n^cessitâs  de  la  dtoonstration  clinique. 

Les  quatre  premiires  leţons  sont  consacrâes  k  ce  qne  l'on  est  convenu  d'appeler  les  gânâ- 
ralit^  chirurgicales.  —  Imm6diatement  apr6s  viennent  huit  leţons  qui  traitent  des  maladies 
chirurgicales  de  Tadolescence.  —  Puis  239  pages  (16  leţons)  ont  pour  objet  les  fractures  des 
os  longs.  —  L'ost6ite  traumatique  et  ]a  nâcrose  sont  itudi^es  dans  deux  leţons  qui  sont  le 
complement  clinique  obliga  de  celles  qui  prâoMent. 

Les  blessnres  par  armes  ă  feu  et  Ia  septicemie  chirurgicale  sont  Ie  sujet  des  six  leţons  qui 
suivent  —  Enfin,  Tauteur  termine  le  volume  par  sept  leţons  sur  Ies  maladies  des  articula- 
tions,  dans  lesquelles  ii  passe  en  revue  les  arthritet  iraumatiqtut,  les  arthrites  tpontatiits 
aiguts  *t  chroniques,  Varthrite  siche,  itudi^es  dans  le  genou  et  dam  les  autres  articulations. 

«  On  trouvera  dans  le  second  volume,  dit  M.  Gosselin,  mes  Leţons  sur  les  abdt  ehau4s, 
sar  quelques  maladies  oculthpalpdbrales,  sur  Ies  maladies  des  voies  urituUres,  des  organts 
ghutaux  de  Chomme  et  de  la  femme,  et  enfin  sur  les  tumevrs.  > 

II  est  impossible  de  faire  Tanalyse  complete  d'un  travail  de  cette  importance  :  un  modeste 
artide  bibliographique  ne  se  pr6te  pas  aux  dâveloppements  que  n^cessiterait  une  pareille 
entreprise;  ii  laut  se  contenter  de  signaler  quelques-uns  des  chapitres  les  plus  (rappants. 

La  section  de  la  Clinigue  qui  trăite  des  maladies  chirurgicales  de  I'adoiescence  comprend 
un  groupe  de  maladies  anatomiquement  dissemblables,  mais  rdunies  par  un  caractere  com- 
muQ  qn'elles  empruntent  h  une  des  conditions  fondamentales  de  la  physiologie  gânârale :  le 
dâveloppement  de  Tindividu. 

Cette  idee  gânârale,  sommairement  exposee  dans  une  communication  faite  ii  y  a  quelques 
mois  ă  TAcademie  des  sdencra,  l'auteur  Ta  mise  en  pratique  en  enveloppant  dans  un  mame 
groupe  Yongle  incami,  Vexostose  sous-unguiale  du  gros  orteil,  Yexostose  i/nphysaire.  Ies 
polypes  naso-pharyngiens,  YosUite  tjnphy soire  suraigui  non  suftpurante,  Vostiitâ  îpiphysair» 
aigia  avec  les  complications  du  c6te  de  Ia  jointnre  voisine,  la  tarsalgie  des  adolescents. 

Nous  avons  i\Â  frappâ  d'un  rapprochement  anatomique  que  fait  M.  Gosselin  entre  Texostose 
Bons-ungu6ale,  certaines  exostoses  epiphysaires  des  adolescents  et  les  polypes  naso-pharyn- 
giens. Parlant  de  l'examen  histologique  d'une  exostose  sous-ungudale  dans  la  constitution  de 
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laqudle  Ie  tiran  abreux^tteupait  nne  large  place  i  *  C(MU  tlit-fl  (1),  mie  ptqâoetfon  o^^ 
flbrense.  Sons  ce  rapport,  elle  Htkn  des  autres  eioitoees  de  radoletcenOe,  lesţaeOei  Hat 
formâes  exclnsivemeut  de  rabstanoe  osseute,  et  elle  a  que^ne  antdogift  tveâ  Ie«  pdlypH 
fibreux  ntxHpharyngiens,  leequels  nalSBent  aussl  des  os,  mais  sont  formâg  exdnsiTement  de 
tiasa  fllffeuXi  C'est-ă-dire  que,  chez  Ies  adolescents,  et  par  le  bit  mtaw  d«  b  croissanoB,  U 
perversion  nutritive  amâne  tantdt  un  excte  da  substance  osseuse  au  niveau  et  aux  dâpens  da 
os  eux-m6mes,  tantdt  une  exagâration  Simaltanâe  de  la  substance  osseuse  et  de  Ia  substanţe 

flbrense Peut-^tre  se  rencontre-t-il  [de  ces  tumenrs  sous-ungfi6ales]  dans  lesquellei 

Tetostose  est  purement  osseuse;  maia  celles  Que  j'at  observâes  tn'aatoHseat  I  votts  dfa*e  q», 
le  plus  soufent,  la  tumeur  est  mixte,  c'e«t-A-dire  ostto-flbriiua&  * 

Sur  Ies  fteize  lefOns  qui  ont  trăit  atuc  fraetures  des  membres,  âept  «otit  Mftsact^  k  rhb- 
toire  des  fi-actures  de  la  jambe.  L'auteur  itablit,  avec  une  nettetâ  qui  restera  dans  Tesprit  de 
tout  le  monde,  cinq  vari6t^  diniques  qui  reposent  sttr  la  coordlnauon  rlgourense  des  earte- 
tăres  anatomiques,  des  signes  diagnostiques  et  des  Indications  qni  d^terminent  lâ  traitemeiiL 

On  remarquera  Ia  Xin*  leton,  presque  entiirement  consacrieauz  Xractures  en  V,  qae  qael- 
ques  auteurs  appellent  encore  avec  âerdy,  Ies  fracturet  tpiroîdu,  oonfondant  dans  cette 
dânominatiOD,  un  accident  anatomo-pathologique  accessoire,  la  fâlurâ  irradide,  avec  la  Usion 
principale,  dont  Ia  ffilure  bâliţolde  n'est  que  la  cons^quence  mteanique. 

Cinq  gravure»  sur  bois  reproduisent  avec  la  derniâre  exactitude  cette  traetnre,  dont  la  des- 
cription  (3)  fut  faite  pour  la  premi&ra  fois  en  185â,  et  est  aujourd'hui  classique. 

Ce  n'est  pas  sans  un  but  bien  arrâtâ  que  Tauteur  insiste  longuement  sur  rhistoite  des  ccd- 
pUcations  qui  aocompagnent  rinilammation  suppurative  du  tissu  osseuz  dans  Ies  Iractorts 
espotiei :  ce  but,  c'est  de  montrer  riudioation  fonnelle,  urgente,  absoine,  d'enlever  le  fo/er 
de  la  fracture  au  contact  de  Tair  (3).  La  n6cessit6  de  l'occlusion,  le  choix  des  divers  agents 
qui  tont  ă  notre  disposition,  Ies  divers  moyena  de  la  pratiqucr,  ce  sont  14  dea  notiona  disor- 
mali  elassiqnes,  maia  des  notions  qu'il  n'est  jamais  inutile  d'exposer  aveo  detaila,  car  eflw 
doivent  s'imposer  ă  Ia  conduite  dn  mădecin;  elles  font  pârtie,  dans  levur  aimplicitâ,  de  oat 
ensemble  de  resBonroto  e£3cac«8  qui  ootutitaeott  pour  unşi  diro,  1«  bon  seas  da  U  pntifW 
cbimrgioale. 

Une  dizaine  de  pages  traitent  d6  oes  ti-aeturea  bi-mallâolalrea  et  avMDalMolalrM,  doil  rbis* 
toire  anatomo>palhologiqu8  paraiiaait  dâfinitivement  constituâe,  at  auxquelles  lea  beUM  vsfk- 
riences  de  Id.  Tillaux  vieonent  de  rendre  un  caractere  intâressant  d'actualitâ. 

Quand  la  consolidation  d'un  membre,  de  Ia  jambe,  par  exemple,  est  «ooompUe,  U  maladia 
est  regardâs  coarne  gu^rie  t  le  silenoe  des  ouvrages  dogmatiques  nous  apprend  que  riatârtt 
des  auteurs  ne  s*est  pas  porta  plus  loin.  Cet  iaX&tti  existe  cependant :  Vttud»  du  phhwmhut 
emuicviifs  des  fracturet  simpUs  d*  ta  Jambe  (&),  soit  au  niveau  du  cal,  soit  dass  la  jointor* 
voisinot  est  un  chapitre,  un  peu  court  sans  doute,  mais  pleiu  d'enseigneoteut. 

L'espace  nous  manquerait  s'il  nous  fallait  ioaister  davautage;  nous  arrivons  au  titre  V  de 
Toavrage  :  Let  bUsntret  paa-  amus  ă  ftu. 

Paris  a  âtâ  pendant  prâa  de  buit  mois  le  centre  d'une  pralique  cbirurgicâle  spâciale  dont 
renseignement  ne  sera  pas  perdu.  Les  plus  grands  chirurgiens  du  paiys  ont  eu  1  occasion  de 
mattre  leur  grande  expirience  au  service  d'un  dăvouemenl  que  Ton  se  rappellera  longlemp$. 
Les  plaies  de  guerre  et  leurs  terribles  complications  n'ont  pas  manqud  i  Tobservation  det  pra- 
ticiens  civila. 

Les  plaies  par  armes  ă  feu  intâressent  les  parties  molles  seulement  t  elles  Intireteent  Ie 
aquelelte  (5} ;  distinction  capitale  sur  laquelle  insiste  longuement  M.  Gosselln  au  poi&t  de  VM 
du  pronostic  et  du  traitement. 

ies  plaies  de  la  premiere  esp^ce  soAt :  i*  en  iilion;  ^  2*  en  eul-dtsaâi  »  3*  ăn  smm. 

Les  plaies  en  cul-de-sac  prâsentent  k  M.  G^^sselin  deft  indications  thMpetitiqiieA  dtot  (* 
comparera  avec  întărit  la  formule  ă  celle  qne  donne  M.  L^ouest,  dont  le  TriuH  dt  tMrvr§U 
d^wrmiei  expose  Ies  doctrines  adopt6es  par  nos  mâdecins  militalres. 

«  U  faut,  dit  H.  Gosselin  (6),  considârer  Ies  indications  thârapeutlques  :  1*  an  debut;  — 
2*  aprfes  l'âtablissement  de  la  suppuration. 

«  Au  d^but,  lorsque  la  plaie  est  aseez  large  pour  perfnettre  riutroduction  du  ddgt,  B  ftat 
retirâr  IM  eorps  «trangers,  si  on  en  tent,  tenir  Ia  pârtie  immobile,  eto,  * 

(t)  TI'  la«im,  pact  83. 

(2)  GotaeUn.  /^WteliA  A»  la  SoetM  dtO^Srmrtit,  i.  VI,  p.  161,  et  t.  IX.  pj  148. 

(8)  Pages  218  et  tuirantes. 

(4)  PkiM  261  et  SHlvuitas. 

(6)  I>a|ts  460  et  Boivantea. 

(6)  Pages  468  et  478. 
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«  Lorgqad  Ift  plaie  est  âtrolte  et  n*«  p&s  lâissâ  p^itrer  le  stylet,  fabstenir  dt  tttite  tueisim 
tt  attendre,  pottr  faire  de  noavettes  rtckerchti,  qiu  la  suppuration  soit  itablie. 

«  Lorsque  la  plaie,  bien  qu'ătroite,  a  pn  6U«  Bobdte  avec  le  «tylet  ou  la  «Onde  de  fetantCi 
gl  l'on  reconnalt  avec  certitude  un  corps  eu-aiiger,  on  si  seuletnent  on  a  de  fortes  probabUtUs, 
ii  y  a  liea  de  faire  quelques  tentaliveâ  d'extraction;  «i  la  plaie  est  trop  ^troiţe  pOur  laisser 
passer  librement  Ies  iustrumeiits,  ob  Tagrandit  avec  le  bistouri. 

«  Apres  Yitablissonent  ât  Id  supparaiioti,  rludicatlon  principale  eât  de  favbrifter  l'ltsne  da 
pOB..,..  On  Mt,  de  imui»  h  «Mte,  de  nouvelles  explorations  pour  Ies  cerps  âtranţers,  et  on 
extrait  cent  qu*on  parvient  ă  senlir  ou  ceux  qal  se  prâsentent  d'eux^memes,  comme  led  por- 
tlons  de  vetement  » 

La  XXXII*  leţoo  a  ponr  titre  i  Praetures  pat  toiMt  h  fm;  guMion  idAs  sttpfiUrdHon 
oiteuit. 

Les  leetedrti  de  l*t}tnoN  UihiCkU  se  rappelleot  uâe  etude  tret-bîen  faite,  ptlbli^  ici  mame 
par  it.  Berger,  eti  juillet  l87s,  soas  ce  titre  :  Exemples  dt  guiriioM  smi  supputatton  pro- 
fonde  data  quelqvn  bUssurei  gfaves  par  coup  de  feu. 

ce  r^sultat  Inesp^re,  on  Tobtient  pâr  une  serie  de  condiţiona  dependantes  du  blessâ,  de  la 
plaie  et  du  chirurgieu,  condiţiona  que  M.  Oosselid  expose  longuement.  L'etroitesse  de  la  plaie, 
peut-6tre  Ia  stmplicitâ  de  la  fracture,  rimmobilisation  parfaite  et  Tabstention  de  toute  ma- 
nceuvre  exploratrice,  constituent  de  serienx  eiâments  de  succes,  dont  lavaleur  est  rigooreu- 
semebt  discutee  &  Toccaslou  d'nne  douzaine  d'observations. 

Le  premier  volume  de  la  Clinigue  chirurgicale  de  la  CkaritS  finit  par  sept  leţons  stlT  les 
mklaÂeti  de«  artienlatiotui  (1 ).  LtUcatUmi,  artbritet  traumaliques  et  spontanees,  aigvis  et  tttr 
tdgvOe,  arttarites  ekroni^ue»,  comprenant  les  arthrites  Hydropiquet  (hfdartbrose),  fonmuut» 
(tumeur  blanche)  et  Tarlhrite  seche,  sont  Tobjet  d'une  etude  synthetique  tres-tpprofondie* 
Une  des  preoccupatiAna  de  rauteur,  qni  est  d'alllears  noe  des  tendanCes  caraotâristiques  de 
son  enseignement,  Cest  le  besoin  de  trouver  la  concordance  entre  la  lesion  et  les  sympt6mea< 
Cette  concordance  rencontre,  dans  rtaistoire  des  maladies  articulaires,  d'insurmontâbles  difS- 
coltes  :  les  caracteres  anatomiqaes  des  jointures,  si  bien  âtudiâs  par  MM.  iUohet,  RedferD* 
Ranvier,  Charoot,  eto.»  prâsentent  dans  tontes  oes  maladies  une  uniformitâ  qui  expgeerait  le 
dioicien  ă  des  besitatioos  ou  ft  dea  mecomptes,  s'il  n'en  etait  pas  pi^venu. 

NouB  attendons  le  deuxifeme  volume  de  la  Clinigue  chirurgicale  de  la  ChaHU. 

Dans  l'âtude  rajHde  et  nâcessairement  incomplete  qu'on  vient  de  lire,  nous  avons  tenn  li 
tester  dans  leg  termes  d'une  simpla  anelfae :  le  livre  de  M.  Gosselin  est  au-dessus  des  eiogefl 
que  nous  en  aurions  pa  fâire,  mâis  ii  n'est  pas  au-dessus  dea  voauz  que  nous  faisona  pour  1» 
succes  du  livre  d'un  de  nod  premiers  maltres.  Oeorges  ¥iut»x, 
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ACADfiMIES  ET  SOCIETES  SAVMTES 

ACAoâllE  DES  SeiENCES 

Reveaons  un  peu  sur  nos  paa.  O'est  le  25'novembre  demier  que  TAcademie  a  tenu  oe  que 
MM.  les  secretairea  perpetuels  s'obstinent  â  nommtr  :  la  sâance  publique  annuelle,  eto. 

MM.  Ies  secrătaires  appelleat  cette  seanoe  «  publique,  *  parce  qu'on  y  laisae  entrer  que1« 
ques  personnes  etnmgeres  ă  TAcademie.  Hăis  ne  peut-oa  leur  iSaire  respectueusement 
obeerver  que  cela  ne  Bu£Qt  paa?  La  question,  depuis  ees  dernieres  annâes,  a  ete  trop  souveut 
agitee;  elle  a  ete  trop  souvent  răsolue  dans  un  sens  oppos6  ft  celui  que  lui  donnent  MM.  tos 
aecretaires  pour  qu'ils  n'aient  pas  mauvaise  grăce  ii  persâverer  dans  leur  interprâtation.  Les 
genles  personnes  qui  soient  admises  sous  la  coupole  de  Tlnstitut  (si  j'ose  m'exprimer  ainsi)  lea 
jours  de  sâance  annuelle,  doivent  etre  munles  de  lettres  d'iuvitation  nominatives  ou  de  cartea 
perticulieres.  Cest  precisâment  ă  cette  condition  qu'une  râunipn  emprunte  la  caractere 
priv6;  tous  les  preiets,  tous  les  procureurs  genâraux,  tous  les  commissaires  de  police  savent 
admirablement  cela,  et  rappliqueut  tous  les  jours  auz  râunions  eiectorales  et  mfime  auz 
banquets.  Est-ce  que  M.  Dumas  ou  M.  £lie  de  Beaumont  aurait  jamais  l'idee  de  dire  qu'il  a 
donne  un  dtner  public  parce  qu'il  a  reţu  ă  sa  table  les  personnes  auxquelles  U  avait  envo; 6 
des  invitationst 

Que  ces  messieurs  me  pardonnent  d'insister,  comme  je  le  fais,  sur  ce  d^tail.  Hăis,  d*abord, 
U  a  son  importance  au  point  de  vue  de  la  langue  —  et  de  la  poUtique,  ainsi  que  je  viens  d« 
rindiquer ;  et,  ensuite,  je  dois  ă  mes  fideies  lecteurs  de  leur  apprendre  que  si  je  ne  leur  ai 
point  parii  de  cette  siance  solennelle,  c'est  que  je  n'y  suiş  pas  alia.  Pardon;  j'y  suiş  all^,  et 
je  n'ai  pu  y  entrer.  Et  voilk  comment  cette  s&ince,  dite  publique  par  les  redacteure  des 
comptes  rendus,  est  justement  la  seule  qui  ne  le  soit  pas. 

(1)  Pages  610  et  soivantes. 
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Ge  n^est  que  huit  joura  aprto  que  j'ai  pu  avoir  communicatioB  de  ce  qai  s'âtait  pwi 
ă  llnstitut  Ie  25  novembre,  et  que  j'ai  pu  lire  Ies  rapports  sur  Ies  priz  iiceraia.  Le  premieE, 
que  Ie  hasard  in'a  amen4  sous  Ies  yeuz,  est  Ie  rapport  du  prix  Bărbier.  Voulez-voas  que  je 
Tous  en  dise  moa  impression?  Les  membres  de  la  cominission,  le  rapporteur  et  le  laurâatsont 
des  savants  nnlversellement  eslimâs,  tr6s-Iaborieux,  et  d'une  honorabUit6  parfaile.  La  critiqoe 
ne  saiu-ait  Ies  atteindre,  et  je  ne  regrette  qu'une  chose,  c'est  d'âtre  obliga  d'^cxire  un  nom 
propre  lă  od  je  ne  me  propose  que  d'âtudler  la  physiologie  de  T Academie. 

Feu  H.  Bărbier,  aocien  chirurgien  en  chef  de  Thâpital  du  Val-de-Orâce,  a  lâgnâ  k  FAca- 
dâmie  des  sciences  une  rente  de  2,000  îr.,  destina  ă  la  fondation  d*un  prix  annuel  «  pour 
celui  qui  fera  une  dtcowerU  pricieute  dans  les  sciences  chirurgicale,  m^icale,  pharmaceo- 
tique,  et  dans  la  botanique  ayant  rapport  ă  l'art  de  guârir.  »  —  «  L' Academie  ne  sera  pas  sur- 
prise,  dit  en  conunenţant  M.  Ie  rapporteur,  qu'aucun  mâmoire  pour  le  prix  Bărbier  ne  lui  ait 
6ii  adressâ  dans  le  courant  de  Tannte  1870...  Dans  cette  drconstance.  Ia  conunissiaD 
a  pensa  que  c'âtait  particuliferement  Ie  cas  d'user  de  la  iacultd  que  lui  laissent  les  usages  de 
rAcadâmie,  d'admettre  d'ofSce  au  concours  les  travaux  qui,  par  leur  objet,  rentrent  dans  lei 
programmes  publids,  bien  que  oes  travaut  n'aient  pas  Hâ  adreesâs  sp^dalement  eti  vue  da 
prix  &  d^cerner.  La  commission  a  dteidd,  en  consâquence,  qu'elle  devait  signaler  ii  TAcaăi- 
mie,  comme  dignes  de  son  approbation,  les  travaux  de  M.  Personne  sur  Ie  chior»!,  et&...  a 

Ces  travaux,  quelque  valeur  qu'ils  aient,  constituent-ils  une  dâcouverte  prteieiue,  aind 
que  I'entendail  le  fondateur  du  prix  7  Le  chloral  est  dâcouvert  depuis  1832,  âpoque  ă  laqvelle 
M.  Liebig  âtadiait  l'action  du  cbI<H«  sar  TalcooL 

Postâi^nrement  ă  la  dâoouverte  du  chloroforme,  M.  Dumas  njontra  que  l'hydrate  de  chlMtl 
se  transforme,  sous  Tinfluence  des  alcalis  et  des  carbonates  alcalins,  en  cblorofonne  et  ea 
acide  formique. 

Enfin,  guid6  par  cette  vue  purement  thtorique  jnsque-lă,  M.  Oscar  liebreich  ent  ridfe 
d'administrer  l'hydrate  de  chloral  comme  anesthâsiqne  aux  animaux  et  k  l'homme. 

Ainsi,  M.  Personne  n'a  dâcouvert  ni  le  chloral,  ni  le  mode  d'action  physiologique,  ni  Fap- 
plication  thârapeutiqne  de  cette  substance.  Restait  ă  donner  la  preuve  experimentale  d^un  de 
ces  points.  MM.  Dumas  et  Liebreich  pensent  que  Ie  chloral  agit  en  abandonnant  le  chlonn 
forme  qn'il  contienU  D'autres  exp6rimentateurs  nient  que  Ies  effets  observa  doivent  (tre  nf- 
portâs  au  chloroforme,  et  ils  inclinent  i  penser  que  le  chloral  agit  d'une  mani^  qai  lai  est 
propre.  Ils  s'appuient  sur  ce  que  le  sang  des  animauz  soumis  h  l'action  du  chloral  ne  mani- 
feste pofait  l'odeur  du  chloroforme ,  ti  facile  ă.  conttaUr  chet  Ut  atumaux  dUotvfvfnUt.  O  } 
a  plus,  si  Fon  ajoute  ă  du  sang,  răcemment  extrait  de  Ia  veine,  de  Fhydiate  de  chloral,  dt 
maniere  k  le  plaoer  dans  Ies  conditions  les  plus  favorables,  stdvant  la  thforie,  poor  la  prodne* 
tion  du  chloroforme,  on  ne  perţoit  encore  aucune  odeur,  lors  m6me  qn'on  âlfeve  Ia  temp6- 
rature  du  mâlange  jusqn'ă  AO  degr^ 

Qu*a  fait  M.  Personae  pour  trancher  la  question?  H  a  faît  prendre  8  grammes  de  chloral  k 
on  chlen,  puis  ii  a  extrait  par  la  veine  ji^golaire  une  notable  portion  du  sang  de  fanimal 
anesthăsiÂ.  II  a  fait  ensuite  passer  dans  le  sang,  maiâtenu  fa  AC  degr^ ,  un  courant  d'air  \ 
travers  un  tube  chaufTă  au  rouge,  et  dont  l'extrâmite  de  sortie  plongeait  dans  une  dissohition 
de  nitrate  d'argent  Le  chloroforme  que  Ie  sang  peut  contenir  est  entralnâ  par  Fair ;  ii  ert 
ensuKe  dâcompos^  par  la  chaleur,  et  les  produits  de  cette  dtoomposition,  en  passant  dans  te 
nitrate  d'argent,  y  font  naltre  un  prteipită  de  chlorure  d'argent  provenant  du  dilore  da  dilo> 
loforme  dto>mpo8&  —  Le  chloral  en  dissointion  dans  Feau  ne  donne,  dans  ies  mAmes  dr^ 
eonstances.  aucon  dâpAt  de  chlorure  d'argent.  » 

Tels  sont  les  termes  du  rapport,  qui  ajoute  :  «  Cette  exp^rience,  plusienrs  Ibis  r^p^t^e,  a 
toujours  donnâ  un  r^Itat  positif  et  accusâ  la  prâsence  du  chloroforme  dans  le  sang  des 
chiens  soumis  ă  Finfluence  du  chloraU  » 

Cette  exp^ience  dâmontre  tout  au  pin»  que  le  sang  ne  contient  pas  de  chloral;  €B» 
ddmontre  certainement  que  le  sang  contient  du  chiore,  mais  elle  ne  dâmontre  pas  du  tont 
qu'il  contient  du  chloroforme.  Et  c'est  cela  pr^isâment  qu'il  importait  de  prouver. 

M.  le  rapporteur  ajoute  encore  que  M.  Personne  a  dimontrl  que  a  si  la  pr^sente  du  dilo- 
Toforme  dans  le  sang  n'est  pas  apprteiable  ă  Fodorat,  cela  Uent  ă  Fodeor  propre  du  sang,  qni 
masque  celle,  d'ailleurs  tr^faible,  du  chloroforme.  »  Et  ii  semble  qu'il  a  oubliâ  oe  qn'n  i 
dit  quelques  lignes  plus  hăul,  et  ce  que  nous  venons  de  rapporter  :  «  Que  Fodeur  da  cfaka»- 
fonne  est  si  facile  li  constater  chez  les  anfananx  chloroform^  ■ 

En  somme,  le  rapport  ne  mentionne  ă  l'actif  du  laurtot  qu'une  seule  dâcourerte.  Void  ea 
quels  termes  :  «  n  a  d(icouvert  et  âtudiâ  une  combinaison  du  chloral  avec  Falcool,  qoi  aboM- 
coup  d'analogie  avec  l'hydrate,  et  qu'on  avait  confondue  avec  ce  demier.  >  —  Cest  toot. 

Lundi  demier,  M.  le  pr6sident  a  ânnoncâ  Ia  mort  de  M.  Pouchet,  membra  rtrrmrjmmlint. 
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directenr  du  Hns^nm  de  Rouen,  iMAi  le  6  decembre,  k  Tâge  de  7U  am.  Cest  une  grwde 
perte  pour  Ia  science. 

Ootre  ses  qualit^s  intrins^es  d'irfwervateur  hardl  et  sagace,  et  d'expâriineiitateur  imi- 
nent, M.  Pouchet  a  eu  le  mârite  hors  ligne  et  particnliferement  prâcienx  de  faire  un  centre 
scientiflque  d'une  viile  de  province,  et  de  râunir  dans  son  laboratoire  un  groupe  d'616ves 
distinguîs  qui  marchaient  avec  zUe  sur  Ies  traces  du  maltre  et  qui  feront  honneur  ă  sa  jd6- 
moiţe. 

Le  reste  de  la  s^nce  a  iU  consacra  ă  Ia  nomination  des  commissions  Montyon,  ft  Taudition 
d'uB  rapport  attendri  de  M.  Blanchard  sur  un  m6moire  de  M.  Alphonse  Milne-Edwards,  et 
d'un  rapport  de  ÎL  Belgrand  sur  Ies  crues  de  la  Seine.  —  M.  L. 


JOURNAL  DES  JOUBNAUX 


Meytn  eertam  de  conttater  la  mort,  par  le  doctenr  Hngo  Hagitos.  —  A  la  snite  des  150  ă 
160  concDrrents  au  prix  d'Ourches,  sur  cette  qneslion,  Fautenr  devait  prâsenter  ses  rec^erche* 
4  rAcadimie.  La  guerre  l'en  ayant  empficM,  ii  Ies  publie  dans  Ies  ArcUves  de  Virchoa.  II 
B^agit  tout  simplement  de  pratiquer  la  ligature  d'un  doigt  sur  Ia  demifere  phaliâige.  Si  la  cir- 
culation  existe,  rextr^mită  6trangMe  de  la  phalangette  deviendra  d'abord  rooge,  pnis  de  plns 
«n  plus  noire,  jusqu'lt  ce  que  ia  oouleur  se  convertisse  en  un  bleu  rougeâtre,  excepta  la  pârtie 
attenant  &  la  ligature,  ou  se  voit  un  anneau  blanc.  Si  ancun  de  ces  pbânomfenos  ne  se  produit, 
la  mort  est  certaine. 

Ce  moyen  simple,  ă  la  portâe  de  tout  le  monde,  sans  danger  pour  Ja  vie,  donnait  I'espoir  & 
Tauteur  allemand  de  remporter  le  prix ;  mais  ii  est  probable  qu'il  a  i,i€  devanc6  par  plusieurs 
de  ses  comp^titenrs,  car  c'est  surtout  sur  Ies  deux  grandes  fonctions  de  la  respiration  et  de  la 
circulation  indispeiuables  ă  la  vie,  que  doivent  porter  Ies  expiriences  pour  constater  la 
mort.  —  P.  G. 

Observationi  de  piritoniU  maligne,  par  le  professeur  DuncAH,  d'£dimbourg.  Ce  sont  deux 
cas  de  cancer  difTus  du  p^ritoine,  vărifiă  par  Tautopsie,  chez  deux  femmes  admises  &  l'Infir- 
merie  royale.  Tune  âgâe  de  li2  ans,  et  Pautre  de  63.  Ils  ont  fait  Ie  sujet  d'une  exeellente 
le(on  clinique  sur  Ies  difficult^  du  diagnostic  et  la  raret^  de  ces  cas  (Med.  Times,  19  octobre}. 

—  P.  G. 

EiUmac  en  sablier  (Bour  glass  stomach)  auec  cicatrices,  par  Ie  doctenr  Jago.  —  Observation 
d'une  forme  anssi  cnrieuse  que  rare  d'un  r6tr6dssement  de  l'estomac  observa  et  constata  ă  l'In- 
flrmerie  royale  de  Cornwall  sur  une  inflrmifere  de  cet  h6pital,  âg6e  de  53  ans.  Veuve  avec  enfant, 
elle  a  cessâ  d'6tre  menstru^e  de  38  ă  39  ans,  et  a  toujours  m  depuis  lors  infirmiere  en  chef 
de  la  saUe  des  bless^,  od  elle  dâployait  une  grande  activitâ.  U  y  a  huit  ans  qu'elte  vomit  pen- 
dant plusieurs  semaines  Ia  plus  grande  pârtie  de  ses  aliments.  Ces  vomissemenls  reparurent 
Mx  mois  environ  avânt  sa  mort,  sans  que  Ton  pftt,  par  Texamen,  dăceler  aucune  tumeur,  ui 
altiration  viscerale  quelconque.  Absence  de  douleur,  langiţe  nette,  appitit  irr^ulier.  La  sen- 
aation  dee  aliments  dans  Testomac  n'est  per^e  que  par  un  mcuvementde  va-et-vient,  jusqu'ă 
ce  qu'ils  soient  doulooreusement  vomis  une  heure  aprte  l'ipgestion,  et  plus  tard,  si  elle  reste 
.au  Ut.  Ils  n'onţ  subi  aucune  trace  de  digestion  et  ne  laissent  pas  d'aciditâ  dans  la  boucbe. 

On  cruţ  ainsi  ă  une  obstruction  squirrheuse  de  l'orifice  pylorique,  et  cette  fenune  succomba 
dans  une  extreme  ^maciation. 

L'autopsie  montra  Testomac  divisâ  ă  peu  pr&s  dgalement  en  deux,  en  forme  de  sablier,  par 
un  ritr^cissement  extrâmement  âtroit  ne  pouvant  recevoir  Textrâinitâ  de  Tindex.  Des  traces 
de  trois  cicatrices  existaieut  sur  la  mupeuse,  au  voisinage  du  râtr^cissement  dans  la  moiliâ 
pylorique. 

Suivant  Ie  docleur  Jago,  c*âlait  lă  une  malformation  congânitale,  car  cette  femrae,  depuis 
son  s^joor  ă  l'hdpital,  mangeait  plus  que  toutes  ses  compagnes,  mais  en  y  meltant  Ie  double 
de  temps.  Le  rătrâcissement  ne  prteentait  rien  de  pathologique,  et  ii  est  probable  que  Ies 
ulc^rations  ne  sont  survenues  que  pendant  Ies  derniers  temps  de  la  vie  {Med.  Times,  12  octobre). 

—  P.O. 

^  FORMULAIRE 

POTION  EXPECTORANTE. 

Gomme  ammoniaque 2  grammes. 

Oxymel  scillitiqne. 10     -> 

Sirop  de  capillaire. 15     — . 

Infusion  d'hysope 90     — 
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F.  «.  a.  ane  poliOD  h  dooner  pţr  ciiillerâ««,  inm  I*  jovmle,  4ao>  ie  caUrrbe  ^  te 
bronches.  —  W.  G. 

gBffr<BaMMIIIIIHIi|IHB 

GOnRRIBR 


BitTTATioin  DANS  u8  HAnTAux.  —  Les  matatiou  sdvatttes  vont  vnitt  Ven  duis  le  lerTia 
medical  des  hdpitanx  de  Paris. 

Par  suite  du  dtefes  de  M.  VIgla,  M.  le  docteur  Oulmont  passe'  de  HiOpltal  tariboirfto  i 
PH6tel-Dieu;—  M.  le  doctenr  Rapand  (Manrice),  de  l'Mplfal  Saint-Antoine  k  Laribdsftre;- 
H.  le  docteur  Dumontpallier,  de  ThApital  de  Lourclne  ft  Phdpital  Salnt-Antolne;—  M.  le  doc- 
tenr Blaehez,  de  la  DlrecUon  des  nouniees  ă  l'bApital  de  Loarelne;  —  M.  le  doctenr  PmI 
(Constantin),  de  I'hospice  de  Bicâtre  ă  la  Dirutioa  des  tararncei)-»-  et  U.  le  doctenr  Deecroi- 
zilles,  mădecin  dn  Bureau  central,  est  nomeo^  BiMeei»  de  rhospice  de  Bicitre. 

Par  suite  de  la  mise  â  larştraite  de  M.  le  doctenr  Bazin.  W.  le  doctenr  Broest  Besaier,  bA- 
flecin  de  la  Maison  de  sant^,  pa«»e  &  l'hdpital  Sainmmifl ;—  M.  l»  docteur  ydrtol,  de  r)i4pi- 
t»l  Saint-Antoine  &U  Uaisoo  deiant4;-^  M.  le  docteur  Peter,  da  UrocNfouetţnld  k  VUfkii 
Saint'Antoine;  ->  et  M.  le  docteur  MoU«nd>  v^deoia  du  Burea»  «^oMi  wt  BOnwni  nMtdi 
de  Larochefoucauld. 

OoNOODM  DBS  PBix  Dl  l'ihtemav.  —  Ce  eoncwn  ifient  de  n  temlncr  p«r  tas  ooiiIdI' 
tiOM  lolrantes  c 

PremUre  divition  (intemes  de  troisi^me  et  guatritoie  ann^^ 

H^ailledV.M.  Pozzi; 
Hâdaille  d'aiţent,  H.  Richelot; 
Piemtere  mention,  H-  Rendu ; 
Deuzifeme  mention,  M.  Labadie-Lagrave. 

Deuxihne  divition  (intemes  de  prepiiâre  et  de  denjitaie  annfe). 
Mâdallle  dVgent,  M,  Campenon ; 
Accessit,  M.  HomoUe ; 
Premiere  mention,  M.  Paplos; 
Denxifeme  mention,  M.  Reclus. 

Sociiri  n«  cBuuReiB.  —  Dans  la  s&tnce  da  \i,  decembre,  M.  le  doctenr  Ha^tot  a  <ti 
du,  ^rds  trois  tours  de  scrutin,  membre  litulaire  de  la  Sociâtă  de  chirurgie,  U  avait  poor 
coneurrents :  MM.  les  docteurs  Polaillon  et  Ledentu,  professeurs  agr^^  ii^  la  F«cult£  de  m^ 
decine. 

TT  \A  aitonce  du  mercredi  35  d^embre,  6  la  Soci6t(  de  chirurgi^»  ţst  remise  au  jendl  3t, 
k  eauie  de  ia  fite  de  la  Nodl. 

-.-  Le  bureau  de  la  SocidtA  dea  mâdedns  des  BONau  de  MenAdsanoe  est  con^ioit  de  la 
fiţon  suivante  ponr  Tanute  1B73  : 

Prâsident  bonoralre,  H.  Busson  ţ  prMdent,  M.  Lanqaetint  Tlee-prMdents,  MM.  PeigBM  al 
Bonvallet;  8eer6taire  g^ntoal,  M.  Passant;  seOTâtaires,  MM.  QfiMrt  et  Baudoubi;  trâsariar, 
M.  MagnlB;  archivistis,  M.  Maefaelard.  Membres  dn  nenseil  d^adminktntkm  e  MM.  PeUarii, 
Chailley  et  Donadieu. 

Salla  duvrogrit  de  M,  l'abM  Moigm,  80,  me  dn.Faubo^Iţ•SBlQt-^OIlOlrâ.  —  PrograiQDe 
des  soirSes  de  la  semaine  : 

Samedi  14.  —  Le  monde  microscopiqne  lllustM,  cinquante  t^teaux,  par  M.  Ie  doctenr 
Gustave  Le  Bon.  —  Cours  illustrâ  d'Astronomle,  par  H.  Andră  :  le  Solell,  sa  eb'nstltntlM 
intime  et  Ies  phânomfenes  de  sa  surface,  d'apr^s  les  observations  eţ  les  tbâpries  led  phis  mo- 
demes,  avec  de  nombreuz  tableanx. 

Dimanche  15.  —  Piano,  quator  de  M.  Baudet,  jon6  par  H,  Possien  fiis.  —  Leş  BannoBiss 
de  la  nature;  le  Jour  et  la  Nuit,  par  M.  Paulin  Teuli^res.  —  L'bomme  de  Ia  BivSlaUon  eoB- 
forme  ă  rbomme  de  la  science  la  plus  avancâe,  par  M.  Yabbi  Moigno.  —  Causerie  iltaiMe 
sur  Venise,  avec  de  pombreuses  photographies,  par  M.  Tabbâ  Soldat 

Lundi  16.  —  Cours  lllustră  de  G^raphie :  la  Suisse  pbyslque  et  pittoresque,  par  M.  tona. 
—  Seconde  le;on  de  Muâmotechnie  :  l'art  merreilleuz  de  la  mâmoire  par  M^'abbâ  Moigitt. 

Mardi  17.  —  Causerie  sur  rHistoire  de  France  illustr^e,  par  M.  Yabbi  Bouqoet.  —  Onon 
d'Bistoire  natnrelle  illustrâe,  les  Mammifferes,  par  M.  Oustalet. 

Mercredi  18.  ~-  cours  de  M6caDique  illustrâ  :  la  Macbine  ft  vapear,  par  AL  FtiUz  i 
Causerie  illustrte  sur  Rome  aucienne  et  modeme,  par  M.  Pabbâ  crdtinean-Joly. 


l4  QirmU,  Q.  RiCHItflt. 


ttMa.  -  TmmpM  riuM.  utumu  «t  o>,iw  dts  D<u-k«wi>iiw»..wr,» 
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COnraUDTIOlI  a  L'^TUDB  BB  la  STTHILIS  GOIISTrriITIOIINBLLB  ATANT  MDB  ACOIDBNt 

miTIAL  LB  CHAROHB  MODj 

N6te  lae  k  la  Sociiti  medicale  des  Mpitaux,  dans  la  stoce  du  vendredi  26  jdllet  1872, 

Par  H.  E.  Vidai.,  m^decin  de  rh6piUI  Saint-Louis. 

Le  chancre  mou  peut-il  âtre  l'accident  iniţial  de  la  syphilis? 

Telle  est  la  question  si  controversee  en  ces  dernieres  annees,  et  sur  laquelle  se 
divisent  Ies  opinions  des  syphiligraphes  Ies  plus  autorises,  que  jevoudrais  entendre 
discuter  par  Ies  membres  de  notre  Societe,  en  l'envisageant  sous  son  point  de  vue 
pratique.  Nous  comptons  parmi  nous  Ies  m6decins  de  l'hdpital  du  Midi  et  de  ITio- 
pital  de  Lourcine;  plusieurs  de  nos  collegues  ont  ele  charges  dans  ces  6tablissements 
speciaux  du  traitement  des  syphilitiques ;  tous  nous  avons,  en  outre  de  notre  cli- 
nlque  hospitall^re,  une  pratique  civile  etendue.  II  n'en  est  donc  aucunqui  nepuisse 
apporter  â  Ia  discussion  le  tribut  de  son  experience. 

Deux  fois  pour  ma  part,  alors  que  je  croyais  encore  ă  la  necessite  de  l'induration 
du  chancre  comme  prelude  oblige  de  ia  syphilis,  j'ai  commis  une  cruelle  erreur  de 
pronostic. 

Obs.  L  —  En  1855,  un  jenne  homme  de  iU  ans,  sans  antâcâdents  v^ndrienB,  vint  ine  con- 
sulter  pour  trois  nhancres  mous  datant  de  six  jours.  Le  dernier  rapport  sexnel  avait  eu  lieu 
deux  jours  avânt  l'apparition  de  la  premiere  uIc6ration.  Quant  ă  la  date  du  coît  infectant,  ii 
âtait  impossible  de  la  prâciser,  le  malade  ayant  ă  cette  âpoqne  deux  maltresses,  et  passant, 
tous  Ies  deux  ou  trois  jonrs,  une  nuit  tantdt  avec  Tune  tant6t  avec  Tautre. 

Les  chaneres,  dont  deux  occupaient  la  base  du  gland  et  Ie  troisiime  le  pr^puce,  ^talent 
taillte  &  pic  et  avaient  tous  les  caraot^res  des  chaneres  mous.  Ters  le  dix-neuvl6me  jour  ils 
âtaient  cicatrisâa. 

Le  malade  6tait  fort  inquieL  Constatant  l'absence  de  toute  esptee  d'induration,  mfime  aprte 
la  cicatiisation  qui  fat  assez  rapide,  je  crus  (tre  en  droit  de  formuler  un  pronostic  rassurant 
sur  les  suites  de  ces  ulc^rations  que  je  consid^ais  comme  des  chaneres  simpies  ou  cban- 
croldes.  Deux  mois  aprte,  j'âtais  dâtrompă.  Des  plaques  muqueuses  des  commissures  labiales 
et  une  ros^ole  venaient  me  prouver  que  le  cbancre  mou  le  moins  suspect  dMnduralion  peut 
«tre  Faccident  iniţial  de  la  syphilis.  Taurais  intA  une  mâprise  et  les  reproches  justement  m^ 
ritte  qu'elle  m'attira  si,  un  mois  plus  tdt,  une  dizaine  de  jours  aprăs  la  cicatrisation  des 

FEUILLETON 

MOKWOII  BAMITIliaNtAtB 

Stusbosm.  —  PuKiEa  semestre  1872. 

Nos  eooMres  de  etrasbourg  en  sont  encore  aux  faits  de  guerre ;  ils  en  ont  assez  soutTert 
pour  ne  ponvolr  lei  oublier  si  vite.  Les  chiffres  rcley^s  k  ce  sujet  par  M.  Blum,  dans  Ja 
Gat0tU  mUicaU  d*  Strubcurg,  ont,  comme  11  le  dit,  leur  «loquence,  sur  laquelle  ii  est  inu- 
tile d'insister. 

Do  18  aoAt  eu  S7  septembre,  pendant  le  bombardement,  78â  personnes  ont  m  tuăes  ou 
sont  mOTtes  des  suites  de  leurs  blessures,  S31  dans  la  population  civile,  553  pour  la  gamison. 
La  mortalitâ  gânărale,  qui,  dans  le  mame  espace  de  temps,  avait  6lk  de  863  rannâe  1869, 
fut,  en  1870,  de  1,132. 

Rapprochez  de  ces  chiffres,  comme  le  fait  M.  Blum,  ceux  de  la  mortaliti  pendant  Ie  sidge  de 
Paris,  soit  du  18  septembre  au  24  Kvrier:  6A,15A  au  lieu  21,978  morls  pendant  la  mftme 
pdrlode,  un  an  auparavant,  et  jngez  un  peu  du  bon  marchâ  que  fait  de  la  vie  humaine  un 
Mm  tel  que  la  guerre. 

—  Dans  Ia  grande  majorlt6  des  cas,  alors  que  la  mort  survient,  une  r^luUon  muscnlaire 
gin^rale  Taccompagne,  et  la  rigidită  musculaire  qui  se  produit  consâcuUvement  laisse  les 
cadavres  dans  cette  atlitude  d'abandon  qui  a  M  dâterminâe  simplement  par  les  lois  de  la 
pesanteur.  n  n'en  est  pas  toujoors  ainsL 

Le  docteur  Roesbach,  de  Wurzbourg,  a  pa  observer  un  certain  nombre  de  cadavres  qui 
Ton»  XIV,  —  Troişiim*  firie,  79 
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chancres,  j'avais  compris  la  signiQcation  de  Tengorgement  des  ganglions  inguinanx,  sur  leqnel 
le  malade  altirait  mon  attention.  Ils  couimenţaient  d6jă  ii  s'indurer  et  k  prendre  Ies  caraclfera 
de  chapelets  ganglionnaires  que  je  relrouvais  trfes-manifestes  an  moment  oii  je  constatau 
Texistenee  de  l'exanthfeme  syphilitique  et  des  plaques  muqueuses. 

Obs.  II.  —  Le  sujet  de  ma  deuxifeme  erreur,  M.  G.  V...,  âg6  de  22  ans,  anquel  favas 
donn6  des  soins  ii  y  avait  environ  dix-huit  mois  pendant  une  blennorrhagie,  vint  me  am- 
sulter  le  6  novembre  1865  pour  un  chancre  de  Ia  base  dtt  gland  ă  droite  du  frein.  Cette 
nlc6ration  ă  bords  irr^nliere,  taillte  ă  pic,  â  fond  grisâlre  pultac6,  avait  d«bnt6  cinq  on  nx 
jours  avânt  mon  examen.  II  y  ent  d'abord  une  tendance  ulcdrative;  le  chancre  s'^tendilm 
diam^tre  d'une  pifece  de  50  centimes.  II  ne  fot  compMtement  cicatrisâ  que  dans  le  cours  de  la 
cinquifeme  semaine.  A  aucune  6poque  de  sa  durte,  non  plus  qu'aprto  la  cicatrisaUon,  je  m 
trouvai  d'induration;  c'6tait  un  chancre  simple  ou  chancre  mou,  un  chancroide  pourmcsenir 
de  l'appellation  de  M.  Clerc. 

Mon  pronostic  ful,  ăbien  peu  de  restricţiona  pris,  aussi  favorable  que  pour  le  malade  de  na 
premiere  observation. 

Un  des  ganglions  de  Taine  droite,  notablement  tumăfi^  et  devenu  douloureux,  m'avait  (ait 
redouter  un  moment  un  bubon  suppură.  II  ne  tarda  pas  ă  se  râsoudre,  au  moins  en  partit 
Toutefois  ii  6tait  encore  gros  comme  une  noisette  ă  l'dpoque  de  la  cicatrisation  du  chancre, 
et  se  distinguait  par  son  volume  des  ganglions  voisins  6galement  indurfa,  moniliformes,  aiusi 
que  ceux  de  la  r^on  ioguinale  gauche. 

An  commencement  de  fdvrier  1866,  six  semaines  environ  aprte  la  gnârison  du  chancre  moo, 
M.  6.  V...  se  plaignait  de  c6phalde  hâmicrânique  avec  acc&s  n6vralgiqnes,  d'un  Atal  de  ma- 
laise  gdn^ral  et  de  prostration,  de  mouvements  fâbriles,  irr6guliers,  revenant  le  soir  ou  poj- 
dant  la  nuit.  Ces  prdludes  6taient  bient6t  suivis  de  l'apparition  de  plaqoes  maqueuses  sur  Ies 
amygdales,  de  syphilide  papuleuse  et  d'alopâcie. 

Instruit  et  mis  en  deflance  par  ces  deux  faits  malheureux,  j'ai,  depuis  cetle  epoque, 
constamment  reserve  mon  pronostic  lorsque  j'ai  eu  k  me  prononcer  sur  la  possibi- 
lite  de  rinfeclion  syphilitique  â  la  suite  de  chancres  sunples  ou  chancres  moas  sur 
des  sujets  indemnes  jusque-lă  de  tout  accident  de  verole. 

Je  n'ai  eu  qu'â  m'applaudir  de  cetle  reserve  vls-â-vis  d'un  troisieme  malade  qui, 
atteint  de  deux  chancres  mous,  vit  se  developper,  aa  vingti^me  jour  et  deux  Jours 
avani  Ia  cicatrisation  complMe  des  ulcerations,  une  induration  de  voisinage,  chancre 
indure  satellite,  premier  accident  consecutif  suivi  bientot  des  sjmptSmes  Ies  plus 
graves  de  la  syphilis.  Cette  observation  me  semble  assez  importante  pour  que  je 
croie  devoir  vous  en  lire  tous  Ies  details,  et  vous  faire  part  des  reflexlons  qu'elle 
m'a  suggerees. 

avaient  conserva,  dans  P^tat  de  rigidit^,  une  attitude  prise  pendant  la  vie,  au  moment  de  ta 
mort,  tâmoignant  un  but  intentionnâ,  bien  apparent  et  souvent  contraire  aux  lois  de  la  pesaa> 
teur.  U  en  cite  plusieurs  exemples  remarquables. 

Cest  d'abord  dans  la  conservation  de  l'expression  de  la  pbysionomie,  expression  qoi 
t6rooigne  des  sentiments  qu'a  dâ  âprouver  Tindividu  dans  Ies  demiers  momenis  de  la  vie.  Ce 
fait,  doDt  la  possibilitâ  avait  il€  ni^e  par  Moschka  et  Kusmaul,  a  616  cependant  constata  par 
le  docteur  Rossbach,  notamment  sur  une  rangto  de  hussards  franţais  qui,  lomb^  «u  haot 
d'unc  colline,  gardaient  tous  un  visage  sombre  ou  des  tiaits  contraclâs  par  ia  douleur. 

Cliez  un  grand  nombre  de  ces  cadavres.  Ies  atlitudes  observa  râpondaient  aux  moove- 
ments  de  lutte  ou  de  dăfense,  et  pouvaient  s'expliqucr,  parce  que  le  systfeme  musculaire  avait 
dâ  6tre  frappâ  de  mort  au  moment  d'une  contraction  violente.  Cest  Topinion  6mise  par 
ii.  Brinton,  qui  avait  d^jă  observa  des  faits  semblables  pendant  la  guerre  de  la  s^cessioa  ea 
Amârique.  Ainsi,  sur  la  pente  d*une  colline,  fut  trouvâ  le  cadavre  d'un  chasseur  prussiendans 
l'attitude  correcle  d'un  soldat  qui  monte  ă  l'assauL  Un  autre  Aliemand  (ut  Inmv^  coachi.nr 
le  dos,  tenant  Ies  deux  bras  lev6s  an  ciel.  Un  cheval,  auquel  un  obus  avait  arrachâ  la  coUmne 
cervicale,  itait  demeurâ  debout,  dans  TatUtude  qui  prepare  le  sauL 

Le  cas  Ie  plus  extraordinaire  est  le  suivant,  qu'a  rapportâ  Brinton  :  Des  troupes  da  Nord 
lombent  h  l'improviste  sur  un  groupe  de  cavaliers  du  Sud,  qui  sautent  ă  cheval  et  se  sauveOt. 
Un  seul  est  atteint  par  leur  d^cbarge,  et  demeure  debout,  le  pied  gancbe  dans  l'âtrier,  ie  pied 
droit  ă  terre,  la  main  gauche  ă  la  crini^re,  la  droite  serrant  la  carabine,  la  t6te  tournfe  vcfs 
l'cnnemL  On  lui  crie  de  se  rendre,  on  approcbe,  11  âtait  mort,  et  dans  un  iM.  de  compftie 
rigiditâ.  Le  cheval  n'avait  pu  partir,  le  cavalier  ayant  oubliâ  de  d^oQuer  le  Meo  qjti  i»  reţânt 
au  piquet. 
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Obs.  in.  —  Deux  ehancres  nuna.  —  Indvration  de  voitinage  dibutant  au  vingtiime  jowr. 
—  Ciphatit,  rosioU.  —  MmipUgie.  —  H.  C...,  27  ans,  d'un  temperament  lymphatico- 
saogDin,  d'une  r«B6titution  assez  robuste  pour  avoir  pu  guărir,  en  1858,  d'une  angine  gan- 
grâoease  primitive,  a  pour  antdcMeots  v^aâriens  deux  blennorrbagies,  dont  Ia  derni^re 
remonte  ă  cinq  ou  six  ans. 

Le  27  făvrier  1860,  cinq  jours  apr6s  Ia  demiire  nuit  pass^e  anpr^s  d'une  femme  avec 
laquelle  ii  entretenait  des  rapports  depuis  pr6s  de  trois  mois,  ii  s'aper;ut  de  deux  petiles  exco- 
riations  ă  rextrâmit6  de  la  verge. 

Consulte  Ie  1"  marş,  je  constate  deux  petites  ulcărations  superficielles  que  j'b^site  ă  qna- 
lifier  de  ehancres,  le  malade  ayant  eu,  ă  plusieurs  reprises,  des  âruplions  d'herp^s  pr^putial. 

Le  5  marş.  Ie  doute  n'^tait  plus  possible  :  Ies  ulc^rations  s'ătaient  creusâes  et  eiargies;  le 
fond  etait  pultacâ,  grisâtre;  Ies  bords  liser^s  de  rouge,  lâgârement  dâchiquet^s,  taill^s  ă  pic; 
la  base  molie.  De  ces  deux  ehancres  mous,  I'un  itait  situa  sur  Ia  pârtie  antârieure  et  supâ- 
rieure  du  gland,  ă  prte  de  1  centim^tre  de  Ia  couronne,  Tautre  sur  Ia  portion  riflăchie  du 
prâpuce,  ă  2  centim6fres  du  pr^câdenL  En  ramenant  Ie  repii  cutaoă  sur  le  gland.  Ies  deux 
ulc^rations  se  recouvraient  presque.  Pas  d'augmentation  notable  du  volume  des  gaoglions 
inguioanx;  caut^risation  au  sulfate  de  cuivre.  Pansements  au  vin  aromatique. 

Le  1&  marş.  Ie  fond  etait  deterge,  Ies  bords  s'aflaissaient. 

La  răparation  continua  Ies  jours  suivants.  Le  vingt-deuxi6me  jour,  la  cicatrisation  âtait 
achevâe.  La  base  de  la  cicatrice  âtait  souple ;  ă  aucune  epoque  de  la  durâe  de  ces  ehancres, 
je  ne  pus  constater  d'induration. 

Le  20  marş,  deux  jours  avani  la  cicatrisation  complâte,  je  constatai  dans  le  repli  glando- 
prâpatial  et  sous  le  tegument,  &  ane  profondeur  de  2  ou  3  millimâtres  environ,  un  petit 
noyau  dur,  de  la  grosseur  d'un  grain  de  millet,  ă  sa  pârtie  moyenne,  et  s'eflîlant  en  pointe 
en  haut  et  en  bas.  Gette  petite  induration  fusiforme,  un  pen  plus  rapprochâe  du  chancre  du 
gland  que  de  celui  du  prăpuce,  etait  k  peu  prăs  distante  d'un  centim6tre  de  chacun  d'eux. 

Je  pensai  d'abord  ă  l'induration  d'un  vaisseau  lymphătique,  bien  qu'il  n'y  eât  pas  de  trat- 
nies  indurăes  dans  le'  voisinage. 

Le  d^pAt  plastique  augmenta  de  jour  en  jour  en  se  rapprochant  de  la  surface;  bienlAt,  fai- 
sant  saiilie  sous  le  tegument  envabi  et  prenant  la  forme  d'une  petite  amande,  ă  grand  dia- 
mâtre  dans  le  sens  de  la  rainure,  ii  pr^senta  Ie  signe  caracterislique  de  Tinduration  chan- 
creuse  :  sensalion  de  duretâ  dlastique,  cartilagineuse.  L'^pllhălium  se  desquama  Ie  7  avril. 

Le  9  avril,  l'induration  6tait  exulcăr^e  trfes-superflciellement  sur  le  relief  de  sa  pârtie  cen- 
trale. Celte  ărosion,  tr^limitee,  irisăe,  suintant  ă  peine,  se  cicatrisa  en  cinq  ou  six  jours. 

Les  ganglions  inguinaux,  dont  j'avais  d^jă  constate  t'augmentation  de  volume  dfes  l'appari- 
tion  de  l'exsndat  plastique,  Ataient  indures. 

Le  10  avril,  j'envoyai  Bf.  C...  cbez  M.  Ricord,  dont  voici  Ia  consultation  : 

Mais  ii  est  d'autres  faits  plus  singuliers  enCore,  el  peut-^tre  plus  horribles,  qui  temoignent 
en  tous  cas  qu'un  eiat  de  violente  contraction  muscnlaire  n'est  pas  Ia  condition  nâcessaire  de 
semblables  effets :  quelques  cada>Tes  ont  ete  trouves  dans  des  altitudes  aussi  anormales,  mais 
răpondant  &  des  mouvements  legers  ou  gracieux  que  la  mort  avait  figes,  pour  ainsi  dire,  en 
les  surprenant,  bien  qu'ils  ne  dussent  comporter  aucun  effort  musculaire. 

Six  soldats  franţais,  prenant  leur  repas  dans  un  enfoncement  du  soi,  sont  tu^s  par  un  obus 
qui  vient  eclater  au  milieu  d'eux ;  I'un  d'eux  fut  trouvâ,  vingt-quatre  heures  aprte,  par  le 
docleur  Hossbach,  encore  moiti6  assis,  moitie  couche.  Ia  main  librement  lev^e,  tenant  Ie 
gobelet,  et,  d'un  geste  gracieux,  I'approchant  d'une  mâchoire  ă  laquelle  manquait  tonte 
la  t«te. 

Un  Allemand,  ă  moitiă  coucbe  sur  son  sac,  tenait  encore  eiev^e  devant  ses  yeux  la  photo- 
graphie  d'une  personne  amie. 

Cette  rigidite  si  ătrange  ne  paralt  dependre  en  aucune  faţon  de  la  categorie  des  plaies 
observees ;  on  l'a  renconlree  dans  Ies  plaies  du  crine,  de  Ia  poitrine  et  du  ventre.  II  y  a  donc 
lă  un  etat  anormal  de  rigidite  qui  a  dCi  preceder  queique  peu  la  mort;  cet  etat,  que  Tautem* 
compare  ă  Ia  rigidite  cataleptique,  serait  susceptible  d'arriver  fedlemenl,  et  sans  transition,  & 
Ia  rigidite  cadaverique. 

J'ai  insiste  sur  ce  sujet,  aussi  important  que  curieux,  et  dont  la  medecine  legale  aura  cer- 
taioement  k  s'occuper. 

—  Un  paralizie  entre  les  blessures  du  chassepot  et  celles  du  dreyse,  extrait  de  la  clinique 
du  docteur  Ewicb,  me  semble  bon  ă  citer:  —  La  balle  dreyse,  d'une  porte«  de  500  k  600 
m^tres,  determine  des  blessures  plus  grandes,  vu  son  plus  grand  volume.  Comme  son  centre 
de  gravite  est  k  sa  pârtie  anterieure,  elle  devie  peu  si  elle  rencmtre  un  os;  mais  elle  le  tra- 
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«  M.  C.  est  affect6  d*an  chanere  indoiâ  type,  p«r  cona^eot  d'iu  chanere  infiduA  ct 
«  d'adânopalhie  symptomatique. 

«  Le  traitement  mercuriel  est  indispensable,  comim  l'a  trii-bien  jugd  mon  amfrtre,  k 
•  docleur  VidaL  » 

Malgrâ  rusage  de  la  liqaeur  de  Van  Swieten,  ă  la  dose  d'nne  cuiUerte  ii  boaehe  par  joor, 
dose  que  f eus  le  tort  de  ne  pas  augmenter,  nnduration  persista,  dhninaant  ă  peine,  et«  ten 
le  milieu  du  mois  de  juin,  le  malade  se  plaignaft  de  faiblesse  et  de  c^phalte.  I^  sels  merca- 
riels  n'6tant  pas  bien  tol^r^s,  et  d^terminaot  Ia  salivation,  je  tentai,  mals  bien  inntilement, te 
traitement  par  le  chlornre  d'or.  Ce  traitement,  dans  lequel  je  n'ai  plus  depuis  longtenq» 
aucune  confiance,  me  fit  perdre  un  temps  prâcieux. 

Dans  Ies  premiers  jours  de  juiUet,  druption  de  rosâole  syptdlitique,  c6phalto  ă  exacerbations 
nocturnes,  qui  redoubla  d'intensitd  et  s'accompagna  d'âlancements  pâvralgiques  pendant  le 
mois  d'aoftL 

Le  7  aoftl,  H.  C.  revient  ă  ma  consnltation,  se  plaignant  de  biblesse  et  de  matadresie 
des  membres  du  cdtâ  drolL  Quelques  jours  plus  tard  {2A  aoât)  ii  entrait  a  Ia  Haison  de  sântă, 
dans  le  service  de  notre  regrettâ  coll^ue  M.  Vigla.  L'bâmiplâgie  droite  âtait  complete,  et 
portait  presque  exclusivement  sur  Ia  mot!Iit& 

L'iodure  de  potassium  ă  băute  dose  (4  grammes  par  jour),  assocU  ă  Tusage  des  frietioia 
mercurielles,  amena  une  amdlioration  rapide.  Cependant  Ia  paralysie  ne  dispărut  pas  compl^ 
tement,  et,  denx  ans  plus  tard,  le  malade  tratnait  encore  un  peu  la  jaoibe  et  pounit  ă  peine 
se  servir  de  son  membre  sup^rieur,  dont  Ies  doigts  âtaient  contraclnrâs,. 

EXAMEM  DE  LA  PEIOU 

Depuis  trois  mois,  ÎL  C...  n'avait  eu  de  rapports  gu'avec  une  seule  jenune.  {I  4tatt  trte- 
formellement  aCBrmatif  ft  cet  4gard. 

Le  18  marş,  j'examinais  cette  femme,  couturiâre,  âgâe  de  23  ans,  et  je  dâconvrais,  I  la 
pârtie  moyenne  de  la  Ifevre  postărieure  du  col,  un  chanere  ă  base  dure,  ă  bords  fuyants,  en 
biseau,  allong^  d'avant  en  arridre.  Les  ganglions  inguinaux  des  deux  cdt^s  6taient  indarâs. 

Le  10  avril,  je  constatais  une  rostole  dont  Tapparition  remontait  &  tn^ş  Qu  quatre  joors.  Le 
cbancre  6tait  en  voie  de  r^paration. 

A  combien  d'interpretations  difierentes  peut  donner  lieu  cette  observation? 

Les  uns  l'expliqueroat  par  le  chanere  mixte.  Mais  le  malado,  depuis  troU  mois, 
n'avait  eu  de  rapports  qu'avec  une  seule  femme,  et  cette  femme  n'avait  qu'un  aeul 
chanere  :  un  chanere  indura  du  col  uterin.  Cependant  la  the<H'ie  est  ei  iog^euae 
qu'eile  pourralt,  malgre  tout,  reveqdiquer  mon  observation  a  son  proQt.  Ne  vient- 

verse.  La  balle  de  chassepot,  d'une  porţie  de  1,000  h  1,300  mitres,  a  aa  calibre  netadre; 
elle  fait  des  blessnres  beaucoup  moins  âtendues.  Mais  elle  est  mnns  dangereoae,  snrtont  pana 
qne  le  centre  de  gravita  occupant  son  segment  postMeur,  le  projeetile,  lorsqtt'il  vient  k  ăm- 
ner  obliquement  contre  une  surface  dure,  se  divie  et  la  oontoame,  on  bien  liooche.  L'anteor 
conclut  qu'au  point  de  vne  humanitaire,  la  balle  dn  chassepot  est  prâfârable  t 

—  Revenons  encore  sur  les  cas  de  iiision  des  balles.  Les  expMeocea  de  Tyndall  et  de 
HageidMch  ont  âtabli  qu'une  balle  de  plomb  faisant  AOO  m^tres  par  seconde,  si  elle  ■'airte 
■ubitenwnt,  peat  voir  sa  temp^rature  sMlever  a  582*  centigr.  Une  vltesse  de  270  mttrts  lofit, 
dans  ce  cas,  k  d^lerminer  la  fosion  de  la  balle.  M.  Larrey  a  prâsentâ,  i  ce  sujet,  ane  noie  de 
11.  Coze  &  l'Acadâmie  des  sciences.  Je  n'y  insiste  pas. 

—  Je  ne  saurals  passer  sous  silence  Ie  travail  de  M.  Bembeim,  profesiear  agrdg^  bods  ce 
titre:  La  fiivre  et  CâcoU  de  Strtubourg.  £tant  reconnu  que  la  chaleur  de  TorganisiDa  lignifle 
et  mesnre  la  flfevre,  ii  ne  fallait  plus,  pour  se  readre  compte  de  cet  itat  morbide,  qaMtudier 
attentivement  les  soorces  de  Ia  chaleur  dans  les  combustions  organiqnes.  Or,  oette  oomba»- 
tion  se  trahit  «  par  un  produit  iliminatoire,  une  scorie  »  dont  ii  fallait  Mablir  la  jn^aeace  da» 
Ie  sang  k  T^tat  normal,  dont  U  fallait  mesuier  la  quantitâ  physiologlqne,  et  dtfmontrer  Tnig- 
mentation  pathologique. 

En  vne  de  ces  recherches,  se  sont  produits,  K  Strasbourg,  de  nombreoz  imvanx  parmi  les- 
quels  ii  faut  citer :  ia  thfese  de  M.  Picard,  ătablissant  la  prâsence  et  la  qnantltA  de  Fnrto  daw 
le  sang  normal,  les  exp^rienees  de  Coie  et  ^tx,  dămontrant  IMMvatloa  da  ohiftt  A»  Firte 
dans  le  sang  pytitiqua ;  enfio,  avee  quelqoes  antres,  les  nonĂreox  travaus  da 
Birtz,  aussi  bien  sur  la  natnre  de  la  fiine  que  sur  les  moyens  d'en  qodarer  IV 
•n  parllcaliar  sur  l^isage  de  la  digitale,  «  Tantipyi^tlque  par  asoellenoa.  • 
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ell«  pas  d'lmaginM-  Ie  bubon  mitete  (i)  pour  expliquer  Ies  faits  da  chanerello 
aeeompagaâe  de  bubon  Buppure  et  suivie  d'induntion  des  ganglions  ittguinattx, 
puis  plus  tard  des  aceidentg  de  s^hilis  oonQrmee.  Je  me  reserre  dans  une  pro- 
cbaine  communication  de  rerenir  sur  ce  st^et  eo  apportant  de  nouvelles  observa- 
tions  que  notra  Bavant  et  spirituel  confrere,  M.  DidG^,  pourra,  s'il  le  croit  utile, 
citer  â  I'appul  de  sa  doctrine ;  mais  qu\,  k  mon  sens,  demontrant  que  le  ohancre 
mou,  mame  accompagne  d'adenite  suppuree,  peut  6tre  l'accident  iniţial  de  Ia 
vârole. 

D'autres  penseront  qu'il  s'agit  dans  I'espâce  d'un  chancre  infectant  ă  induration 
tardive.  Pour  M.  Ricord  (2),  ce  serait  un  &it  exceptionnel ;  car,  dit-il  dans  sea 
instructives  Leţons  sur  le  chancre,  page  133  :  «  Cest  un  fait  des  plus  rares  que  da 
«  Yoir  le  chancre,  s'indurer  dana  le  troisi^me  septsnaire.  » 

Maia  ă  ceux-lă  je  ferai  remarquer  que  l'induration  ne  e'est  pas  fbrm^e  k  la  basa 
des  ehancres;  qu'elle  s'est  produite  au  voisinage,  ă  une  distanoe  de  prte  d'un  cen- 
timfelre,  conune  ces  indurationg  satellites  du  chancre  indure  si  bien  decrites  par 
notre  coll6gue,  M.  A.  Foumler,  dans  un  memoire  (3)  dont  je  vous  demande  la  peiv 
mission  de  citer  quelques  passages  :  <  Cette  induration  secondaire,  ou  mieux  con- 

<  B^outive  (le  terme  secondaire  6tant  susceptible  d'une  acceptioQ  que  je  ne  vemc 
«  pas  Iui  donner),  est  souvent,  sinon  toujours,  exactement  ctrconscrite.  Elle  est 
«  absolument  indâpendante,  j'ai  besoin  de  le  specifler,  de  l'induration  iniţiale ;  elle 
«  en  est  voisine,  mais  elle  ne  lui  est  ni  continue,  ni  contigue;  elle  peut  ta  £tre 
«  distanta  de  pluaieurs  centim^tres,  et  l'on  ne  sent  rien  enfin,>souB  Ies  teguments, 
«  qui  Ia  rattache  ă  cette  demiere  en  aucune  faţon. 

c  J'al  dit  qu'elle  Atait  ou  pouvait  dtre  absolument  identique,  par  ses  cattiotires,  & 
«  rinduration  primitive.  Ea  effet,  elle  oceupe  d'abord  le  mame  siege,  se  produi- 

<  sânt  toujouns  au  voisinage  de  l'accident  d'infection <  •  . 

«  En  ud  mot,  t^est  ttne  indvration  chancreusg  iype,  ausM  bien  et  aussi  fftmchement 
«  Bocusto  que  possible. 

(1)  Du  ftttfon  mixtt,  par  M.  P.  Didaj,  Ăninalet  d$  darmtUologi*  M  i»  tyfhOigraphie,  Um»  DI, 
fasc.  3,  p.  81. 

C3)  Cllnl(Ili6  de  lliSpital  du  HIdî.  teţotu  tur  U  ehaner»,  professies  par  le  docteur  Ricord,  ri4ig£es 
•t  ptiUUea  par  le  docteur  AUrad  Fourater:  2*  6ăH.,  t«60,  p.  183. 

(S)  ituii  cltMiţM  tur  Vindwration  typhlUtiqut  primitiiM,  par  A.  FoaMier,  ebap.  III,  p.  MO.  (^fw 
cMvM  ginăralM  de  mideein»,  novembre  1867.) 
— ' '' ^~— — .— ^— — - ■■-■■.  .-■  — 

Du  mtiue  auteor,  et  cottime  snlte  an  prte^dent  atiicle,  nous  pouvons  Indiquer  Ia  nvne 
qtt'il  a  consacra  encore  anx  travaox  ayant  pour  objet  la  formation  de  l'wie,  et  que  I'auteur 
rISsume  alnsl :  Les  rechercbes  lea  plus  moderaes  des  physlologistes  nous  ramtoent  tt  ranclenne 
tMorle  de  Pr^vost  et  Dntnas,  CL  Bemard,  Picard,  sur  la  formation  et  i'excrâtion  de  Varia: 
ce  produit  de  It  dfeotnpcMlUon  det  substances  albuminoldes  se  forme  dans  Ies  divers  tissos, 
est  entralni  par  le  sang,  dlimin^  par  les  reins ;  et  ni  le  rein,  ni  le  foie  n'ont  Ia  fonction  spe- 
ciale de  fabriquer  l'nrâe. 

—  Le  docteur  Samuel,  anden  interne  de  Strasbourg,  consacre  un  article  i  ^tudier  Temploi 
det  baina  ţroids  dans  U  traitement  de  la  fi'evre  iyphoîde.  Ce  qu'il  se  propose  de  ddterminer, 
c'est  la  marche  gânărale  de  la  tempârature  aprfes  radminislration  des  bains,  et  Ies  rapports 
de  la  tempdiature  de  l'eau  avec  se4  effels  physiologiques  et  tlierapeutiques. 

Bains  de  quinze  ă  vingt  minutes,  froids  d'embiee  ou  refroidis  successivemenl  jusqu'ă  25° 
et  mftjne  20*  centigr.,  lotJons,  afTUsions,  enveloppement,  tous  ces  modes  peuvent  Oire  em- 

Sloţ^S,  bien  que  non  indiffiâremment  AinsI,  par  exemple,  II  faudra  uscr  d'eau  modârâment 
oide  lorsqu'on  voudra  produire  des  effels  depressifs,  anlipyr^tiques ;  au  conlraire  devra-t-on 
se  servir  d'eau  frolde  pour  arrlver  h  un  effet  excitant,  pour  provoquer  une  rdaclion  prompte 
et  inergique. 

Le  bain  parau  agir  d'dne  fa;on  tout  â  fait  favorable  sur  les  troubles  nerveux  de  laiievre 
typhOIde,  surtout  sur  les  forrties  ataxîques  qu'il  peut  ramener  au  type  d'une  forme  simple 
et  commune;  c*eSt  le^ain  modârâment  frais  qui  paratt  apte  ă  amener  ce  restiltat;  quant  aux 
formes  adynamiques,  l'atonie  qu'elleă  r6v6Ient  se  modifiera  mieux  sous  I'influence  des  affU- 
rfons  froldes  et  courtes,  capables  d'un  effet  excitant  tris-considârable. 

Est-il  vrai,  comme  le  pense  i'auteur,  que  les  acddents  pectoraiix  M  constituent  niâme  pas 
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«  Seulement  cctte  induralion  s'est  prodaite  sans  pisde,  sans  la  moindre  eroaion, 
c  la  moindre  eraillure  preable  des  tegumente.  A  sa  surfoce,  la  muqueuse  est  alno- 
«  lument  salne;  cela  seul  Ia  dlstingue  du  chancre  îndure  (p.  540). 

«  II.  —  Enfln,  une  demiere  particularite  mărite  encore  ime  miention  speciale. 
«  II  arrive  parfois  que  ces  indurations  de  voisinage  s'exulcerent  â  leur  snrftoe.  .  . 
«  EUes  prennent  alors  eiactement  l'aspect  d'un  chancre,  â  ce  point  qu'elles  n'en 
«  peuvent  etre  distinguees  et  qu'il  serait  pueril  de  vouloir  ^ablir  enlre  elles  et  le 
«  chancre  un  diagnostic  differentiel  verîtablement  impossible,  ou  ne  reposant  que 
«  sur  des  nuances  qui  echappent  a  la  description.  Le  caractere  precis  de  c^ 
«  lesion  secondaire  ne  peut  etre  ătabli  que  par  l'eToIuUon  pathologiqne  et  Ia  chro- 
c  nologie  des  accidents.  > 

Dans  tous  Ies  faits  sur  lesquels  M.  A.  Foumier  appuie  ses  propositions,  Finda- 
ration  de  voisinage  avait  ete  precedee  d'un  ou  plusieurs  cbancres  indures.  Cher  le 
siyet  de  mon  observation,  c'est  ă  la  suite  de  deux  chancres  simples,  restes  mous 
jusqu'sţres  cicatrisation,  que  nous  voyons  se  developper  l'induration  satellite, 
d'abord  dans  la  profondeur  des  tissus,  puis  faisant  saillie  sousle  tegument,  s'exol- 
cerant  et  prenant  enfln  tous  Ies  caracteres  d'un  chancre  indnre.  Le  chancre  mou 
peut  donc,  lr6s-exceptionnellement  sans  doute,  âtre  snivi  d'une  induratioo  satel- 
lite, d'un  chancre  indure  consecutif. 

La  sufKiston  plastique  n'est-elle  pas  en  eifet  la  premiere  manifestation  spâcifiqoe 
de  la  diath^.  Tous  ies  premiers  accidents  par  lesquels  elle  se  manifeste,  revdteot 
ce  caractere  de  plasticite.  Nous  le  trouTons  au  plus  haut  degre  dans  J'iodnratlon, 
soit  qu'elle  se  produise,  ce  qui  est  la  regie,  ă  Ia  base  de  l'tileeFation  primitive  el 
constitue  Ie  chancre  indure,  soit  que,  plus  tardive,  elle  se  forme  au  voisinage,  snt 
qu'enfln  elle  se  manifeste  d'abord,  comme  dans  mes  d^ux  premi^res  obs^rvations, 
par  l'adenopathie  induree  et  moniliforme.  C'est  ţ»  que  -nous  voyons  enecHre  dans 
fexantheme  syphilitique,  dans  Ies  plaques  muqueuses,  dans  Ies  papules,  dans  ces 
păriostoses  precoces  etudiees  recemment  par  notre  coUegue,  M.  Mauriac;  ea  ua  mot, 
dans  toutes  Ies  manifestations  de  la  premiere  periode. 

L'htstdlogie  demontre  l'identite  de  ces  năoplasmes  dans  toutes  Ies  r^ions.  Les 

nne  contre-iadication,  et  que  le  traitement  par  l'eau  froide  leor  convienne  austit  —  Cest  ce 
que  je  n'oserais  d^cider  que  par  une  somme  considârable  d'cdnervationg,  et  ce  h  quol  ii  m'eat 
difficile  de  croire. 

—  Le  docteur  Eudeătudie  la  march$  d*  la  Umpirtftur*  dan»  la  fikvre  hecUfu*.  11  en  dtoit, 
de  ce  point  de  vue,  plusieurs  types  :  1*  celui  dans  lequel  la  tempiralure,  normale  le  matin, 
est  plus  ou  moins  6Îevto  le  soir,  ălat  qui  se  rencontre  surtout  au  dâbut  de  la  pblbisie,  ou  dans 
la  pbthisie  lente  et  chroDique;  2*  celui  dans  lequel  la  tempi^rature  reste,  le  matiu  et  le  soir, 
au-dessus  de  la  normale,  et  qui  apparlient  aux  phthisies  k  marche  rapide,  ă  ia  fla  des  phlhi- 
sies  cbroniques  et  aux  suppuratioi;s  iaternes.  Ce  type  peut  6tre  râmitlent  et  quelqoefois  con- 
ţinu; 3°  celui  oix  Ia  temp6rature  hypo-normale  Ie  matia  est  ălevâe  le  soir,  type  plus  fr^ent 
qu'on  oe  le  croit  daos  Ies  afTections  f^briles  cbroniques,  avec  iatermitteaces  ou  râmitleoces: 
h'  enfin,  le  type  inverse  de  rheclique  ordinaire,  type  rare,  d'ailleurs,  dans  lequel  la  tempdra- 
ture  hypemormale  le  matin  est  moins  âlevde  Ie  soir. 

L'auteur  se  rattache  entiferement  k  la  thâoiie  de  Ia  prodnction  de  Ia  fi6vre  bectique  par 
nne  rtsorption,  thtorie  qui,  mieux  que  toute  autre,  selon  Iui,  saiisfait  l'esprit  et  concorde  av«c 
Ies  faits. 

—  Je  voudrais  pouvoir  analyser  encore  Ies  6tudes  de  zymologie  dues  au  docteur  Uonoyer, 
itudes  chimiques  qui  pourraient  servir  d'Introduction  au  TraiU  des  ftrmmtationt  pobliiă  î 
Slrasbourg  par  Ie  mfime  auteur.  Ten  dirai  autant  du  travail  de  gynăcologie  dans  lequel  le 
professeur  Sloltz  studie  la  Hssure  et  le  vaginisme.  Eafin.  je  oe  puis  que  recommander  k  tu» 
chirurgiens  la  lecture  des  nombreuses  observations  recueiilies,  k  Toccasion  de  la  guerre,  par 
M.  SâdiUot,  sur  le  traitement  des  fractures  des  membres  par  armes  4  feu;  sur  les  amboI&Doet 
de  Haguenau,  par  le  professeur  Feltz  et  le  docteur  Grollemond;  sur  l'bOpital  mame  de  Stras- 
bourg,  pendant  Ie  bombardement,  par  le  docteur  Gross,  chef  des  cliniques  et  agrega;  sm 
Posteo-myâlite  observ^e  ă  Strasbourg  et  ă  Baguenau  par  Ie  docteur  Boeckei,  agr6g6;  sur  let 
plaies  observtes  ă  l'ambulance  de  BischwiUer4>par  le  docteur  CbrisUan.  Triste  moiitt%  4)Vt 
je  renoaoe  &  citer  les  (ruili  nombreux.  A.  FBRXAiqi. 
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cxpdriences  de  BSrensprung  (1)  font  Toir  que  la  base  du  chancre  indure  se  colore 
en  rouge  par  l'iode,  comme  Ies  produits  de  la  syphilis  dans  Ies  aulres  organes. 

Ce  n'est  donc  pas  dans  Tulceralion,  toujours  simple  â  son  debut,  mais  bien  dans 
rindutation  soit  ehancreuse,  soit  satellite,  soit  ganglionnaire,  et  cette  demi^re 
ne  inaoque  jamais,  qu'il  faut  chercber  le  premier  signe  aCQmatif  de  la  sypbilis. 

L'lnduration  est  un  efTet  et  non  une  cause  de  la  v^role,  comme  le  disait  avec 
ralson  A.  Vidai  (de  Cassis)  (2).  Cest  ce  qu'a  professe  M.  Ricord  dans  ses  Letona  sur 
le  ehanere  (3)  :  «  L'induration,  c'est  le  commencement  de  I'infection,  —  le  pre- 
«  mier  effet  de  l'intoxication  generale. 

c  Aussi  convient-il  moins  de  considerer  l'induration  comme  l'origine  de  la  verole 
«  que  d'en  feire  une  eojisiquenfx  mame  de  I'infection  cqnstitutionnelle ;  —  c'est 
«  moins  une  cause  qu'un  efTet.  —  L'induration  qui  vient  sous-tendre  la  base  du 
c  chancre  n'est  qu'une  sorte  de  reaction  sur  place  de  l'intoxication  g^nârale;  c'est, 
«  permettez-le  moi,  le  premier  des  accidents  secondaires,  » 

Je  resume  ea  quelques  conclusions  Ies  principales  propositions  qui  ressortent  de 
mon  travail : 

Io  L'induration  par  neoplasme,  mâmejau  delă  du  chancre,  est  le  premier  sym- 
pt6me  pathognomonique  de  la  syphilis. 

2*  Dans  l'immense  majorite  des  cas  la  sulTusion  plastique  se  fait  a  la  base  du 
chancre,  —  le  chancre  devient  indure. 

3«  Dans  d'autres  cas  le  chancre  reste  mou,  jusqu'apres  cicatrisation,  mais  l'indu- 
ration, indolore  et  en  chapelet,  des  gangllons  lymphatiques  revele  I'infection  syphi- 
litique. 

S'il  etait  une  lot  absolue  en  syphiligraphie,  ce  serait  celle  qui  a  ete  formulee  en 
ees  termes  par  M.  Ricord  {Legons  sitr  le  chancre,  l^*  edit.,  p.  123 } : «  Pas  de  chancre 
«  iniSsctant  sans  bubon  symptomatique  indure.  > 

40  Dans  quelques  cas  exceptionnels  le  chancre  mou  est  suivi  d'une  induration  de 
voisinage,  induration  satellite,  premier  signe  aOIrmatif  de  la  diatfaese  sypbilitique. 

"""""""""^        ACADEMIES  ET  SOCDETES  SAVANTES 

sooUte  de  chirumie 

Răsuni  des  S&meea  des  33  et  30  octobre,  6, 18, 20  et  27  novembre  187S. 
Prisidence  de  M.  DoLBEin. 

SoHiuiBK.  —  Ponction  aspiratrlce  des  cavitte  articulaires.— Traitement  de  la  syphilis.—  Cbâlolde  cica- 
tricielle.  —  Fistule  visico-yaginale.  —  Ponction  aspintrice  des  bernies  itrangl^es.  —  Traitemeot  du 
t^tanos  par  Ies  courants  continus.  —  Palboginie  du  titanos.  —  Anivrysme  cirsolde  traiti  par  Ies  iqjec- 
tions  de  percblonire  de  fer. 

Dans  Ia  s^aoce  dn  33  octobre,  M.  le  docteur  Diealafoy  a  conununiquâ  uae  sârie  d'obser- 
vations  tendanl  ă  d^montrer  rioDocuitâ  de  la  ponction  des  cavilăs  articulaires  &  l'aide  du  tro-  . 
cart  aspirateur.  Ce  travail  a  616  renvoye  ă  une  commission  composăe  de  MM.  VeroeuiI, 
Cmveilhier  et  Despres ;  nous  y  reviendrons  lorsque  la  commission  aura  fait  son  rapport. 

—  M.  Ie  docteur  Spillmann,  "professeur  agrega  au  Val-de-Grâce,  a  Iu  un  m^moire  intituie  : 
Rtmarqms  sur  U  traitement  de  la  typhilis.  La  coDcIusiOD  de  ce  travail  est  que :  Le  mercure, 
tout  en  influenţant  favorablement  Ia  sypbilis,  n'est  pas  indispensable  â  la  gu^rison  de  celte 
maladie.  Ce  travail  a  6\&  renvoyâ  ă  une  commission  composâe  de  MM.  see  et  Despris. 

—  H.  Ie  docteur  Cazin,  de  Boulogne,  a  Iu  deux  observations :  Tune  de  châloide  cicatricielle 
da  col  de  l'ut^rus ;  Tautre  de  fistule  vesico-vâginale,  coosâculive  ă  l'expulsion,  par  voie  de 
suppuration,  d'un  calcul  vâsical  cbez  une  petite  fille  de  9  ans. 

—  M.  Dubreuilh  a  mis  sous  Ies  yeux  de  ses  coliegues  une  piece  anatomo-pathologique  reia- 
tiTe  k  un  polype  volumineux  du  rectum,  qu'il  a  enleve  avec  succâs. 

—  M.  Lannelougue  a  communiquă  une  observation,  avec  piece  pathologique,  dont  le  sujet 

(1)  ChoHt^annalm,  t.  VI,  p.  18,  et  GasM»  hiMomaditin,  1862,  p.  310. 
(S)  Traitt  Ott  maiaiit*  vtniritnM»,  2*  idition,  185S,  p.  29S. 
(S)  tac.  cit.,  p.  180. 
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est  une  femme  atteinte  de  r^lrtcissement  syphUillqiie  du  rechim,  laţneHe  a  gocoooiM  k  IM 
p^rttonlte  purulente  consecutive  k  la  simple  eiplOration  du  rectum  par  18  toatber. 

—  Dans  la  săance  da  30  octobre,  H.  Demarquay  a  commnnfqtiâ  nnt  obserration  de 
hernie  ^trangHe  traităe  avec  sucete  par  la  ponction  de  Tintestin  h  Tatde  du  trocart  as piratav. 

—  M.  le  docteur  Terrier  a  Iu  nne  observalion  de  hernie  6tranglte  traltâe  par  ta  poDctin 
aspîratrice  sous-cutanăe. 

Traitement  du  Utanos  par  tes  courants  centima.  —  M.  Lion  Le  Pdrt  comiminiiple  le  Ut 
d'on  individu  de  35  &  40  ans  enlrâ  dans  son  service  pour  dne  plaie  par  to«tement  d«  h 
maiu.  U  malade  fut  pris  de  tătanos.  M.  Le  Fort  le  soumit  d'abord  i  l'alcool  k  hanţe  doae  (m 
Utre  Ie  premier  jour,  un  demi-litre  le  second) ;  l'âtat  du  malade  s'aggrava  teUement  qn'im 
matin,  k  la  visile,  M.  Le  Fort  le  trouva  dans  un  ^t  d'asphyxie  et  de  mort  inuninente.  Aossi- 
t«t,  ii  Iul  fit  appliquer  le  courant  constant  A  peine  le  courant  6tail-il  appliqu^,  le  moriboid 
sembla  ressusciter.  L'âtat  du  malade  resta  favorable  pendant  toute  la  joumâe ;  toutes  Ia 
fois  que  Ies  contractions  tdtaniques  se  manifestferent,  ii  suffisait  d'appliquer  Ift  courant  pour 
Ies  faire  cesser  instantaniment.  La  joum6e  du  lendemaln  se  passa  encore  d'nne  manito 
satisfaisanle;  tout  semblait  faire  prâsager  une  issue  heureuse;  mais,  le  surlendemain.  Ies 
accfes  convulsifs  se  reproduisirent  avec  une  violence  telle  que  le  malade  flnit  par  sucoomber. 

Malgră  la  lerminaison  malheureuse  de  ce  cas,  M.  Le  Fort  reste  frappâ  de  la  rapidiU,  dl 
rinstantaD^iie  de  Ia  cessation  des  contractions  t^taniques  sous  Finfluance  de  rapplkatkm  da 
courant  constant.  Voiiă  deux  fois  dăjă  que  M.  Le  Fort  a  eu  Toccasiou  de  faire  cette  remarqoe; 
ii  declare  s'âlre  mieuz  trouvă  de  rappiicalion  du  courant  ascendant  que  du  courant  descendant. 
II  ajoute  toutefois  que  d'autres  observateurs,  MM.  Dubrenilh  et  Onimus,  par  exoiqile, 
donnent  la  pr^fârence  au  courant  descendant  sur  Ie  courant  ascendant 

Pathoginie  du  Utanos.  —  M.  VerneuiI  a  saisi  l'occasion  de  la  communication  de  M.  Le  Pnt 
pour  pr^senter  quelques  considârations  sur  Ia  pathoginie  du  tâtanos,  ou  plutOt  sar  la  eaute 
de  la  mort  des  individus  t^taniques. 

II  a  remarqu6  que  Ies  nialades,  m«me  ceux  qni  sont  atteints  de  convnUions  gtoArales,  prt- 
sentent  un  «tat  relativement  latisfaisant,  tant  que  le  thermometre  na  râvUe  pas  doo  anpoaD' 
tation  considărabla  de  la  temp6rature  du  corpa*  C'est  l'apparition  de  oe  demier  symptAiDi 
qui  fait  Ia  gravita  du  pronostic 

Quelle  est  la  cause  de  cette  6Mvation  de  la  tempârature  gtoirale?  Suivant  H.  VemeaiU  ii 
ne  faut  I'attribuer  ni  ă  la  my^lţte  de  la  pârtie  sup^rieure  de  la  moelle,  ni  ft  la  gân^ralisatiao 
des  contractions  musculaires,  ni  ă  l'asphyxie. 

ly^s  plusieurs  cas  qu'il  a  en  l'occasion  d'observer,  ii  a  va  des  malades  plac^  josqoe-tt 
dans  des  conditions  relativement  bonnes  tomber  tout  k  coup  en  pârii  imminent  de  mort  en 
mame  temps  que  le  thermom^tre  accusait  una  âlivation  aoudaine  et  consid6rable  de  la  tem- 
pârature  g^nârale,  el  que  des  sympttoies  inflammatoires  aigus  se  manifestaient  dans  Ies  poo- 
mons.  Dans  ces  cas,  Tautopsie  a  rivală  Texistence  de  lâsions  puhnonaires  phiegmasiques  pios 
ou  moins  âtenduus,  principalement  de  pneumonies,  de  bronchites  capillaires  intenses,  etc 

Ces  faits  ont  porta  M.  VerneuiI  k  penser  que,  dans  le  titanos.  Ia  mort  ne  r^lte  pas  aeide- 
ment  de  ph^nomtoes  de  congestion  dus  ă  des  troubles  mâcaniqu^a  de  Ia  circulation  par  suite 
de  convulsions  tătaniques  locales  ou  g^nărales,  mais  encore  et  surtout  d'altârations  phl^ma- 
siques  suraiguSs  d^veloppăes  avec  une  rapiditâ  extraordinaire,  du  cdt6  des  poumons,  soot 
Tinfluence  de  I'excitation  de  la  pârtie  supârieure  de  Ia  moelle  ratentisaani,  par  actlon  riflexe, 
sar  Ies  nerfs  vaso-moteurs  pulmonaires  et  bronchiques. 

—  Dans  cette  m£me  sdande,  M.  le  docteur  Polaillon  a  Iu  une  observatiott  d^pitfadlirau  SA 
rectum  gu^ri  sans  incontinence  des  matlferes  făcales,  par  Top^ration  d'aprfes  la  tnâthode  de 
Denonvllliers. 

—  Dans  Ia  s^ance  du  6  novembre,  M.  Dubretlilh  a  Iu  un  rapport  sur  une  sMfe  d'obaerra* 
tions  communiquăes  par  M.  le  docteur  Polaillon,  ă  l'appul  de  sa  candidatura  k  nne  piaee 
vacante  de  membre  titulaire.  Volei  le  titre  de  ces  observations  : 

1*  Esthiomine  rongeant  de  la  vulve  guâri,  sans  op^ration  chlrargicale,  par  Hodore  de 
potassium. 

2°  Observation  d'abctodu  cervean  cousfeutif  &  tme  f^6tnredo  erftne  (noua  ravou  r^iper» 
t^  avec  dâtails  dans  un  pr^câdent  compte  rendu). 

3°  Observation  de  cancer  du  rectum  op^ră  aves  anocfts  par  la  ntdthodfl  iMtaOBVflHen. 

Traitement  de  rantvrgtme  dricUd»  pter  Iti  injeciions  dt  perthtofttre  dt  fef.  •--  }L  Uoo 
Labbe  avait  pr6sent6,  ii  y  a  dSjă  plusieurs  mois,  une  femme  encore jeune  (32  k  33  ans),  attelBte 
depuis  plusieurs  annâes  d'antvrysme  cirsotde  de  Ia  r^ton  aurlculaire.  Pltjslenrft  hâJMMtl^tife* 
graves  avaient  mis  en  danger  Ies  jours  de  Ia  malade,  et  <iett6  pauvre  femffie  Vl*^  IoQb  «k 
menace  continaelle  de  mort  par  h^morrhagie. 
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U.  U«n  LablMS,  k  qui  cetto  malade  avait  6\&  adressâe  par  des  chirurgieas  de  proviace,  la 
prâsenta  k  sea  coll^oes  de  la  Sociât6  de  cbirurgie,  pour  avoir  leur  avU  sur  ce  qu'il  y  avait  h 
faire  dans  oe  cas  diflScile. 

CoDuno  ii  anive  souvent.  Ies  conseils  furent  tris-partag^  :  Ies  uns  se  pronoDc^rent  pour 
l'al)stentiDn;1e8  autres  ponr  des  tentatives  de  traitement  par  Ies  injections  de  perchiorure  de 
fer,  l'opâration  par  rinstrument  tranchant  ayant  ât6  jugâe  impossible. 

M.  L^oQ  Labbâ,  qui  indinait  tn  petto  k  tenler  quelque  chose,  se  d^ida  k  soumetlre  la 
malade  au  traitement  par  Ies  injections  de  perchiorure  de  fer.  II  se  servit  de  perchiorure  de 
fer  ă  30*  mâlangâ  k  parties  6galea  d'eau.  Cinq  ă  slx  gonttes  de  ee  m^lange  furent  injectăes 
chaque  fois,  tantdt  sur  un  point  tantftt  sur  un  autre  de  la  tumeur.  Onze  k  douze  injections 
furent  ainsi  pratiqu^es  dans  le  courant  d'avril  k  juin  1872. 

Aprts  chaque  injection,  on  ot»erva  Ia  coagulation  du  sang  coutenu  dans  Ies  bosselures  de 
ta  tumeur  et  la  oessation  des  battements  artâriels  dans  certaines  parties  de  celle-ci.  Quelques 
hâmorrhagies  par  le  pavilion  de  roreille,  fureot  arrfitâes  k  Taide  d'amadou  ou  de  tempons  de 
coton  imbib^  de  perchiorare  de  fer.  Tout  semblait  faire  prâsager  un  suoo6s  dâfînitif,  iorsque 
la  malade  a  pr6senl6  tout  ă  ooup  des  symptdmes  d'infection  purulente  k  laquelle  elle  a  suc- 
comb6  le  25  juin  dernier. 

M.  Girald^  pense  qu'il  eât  6ti  pr^f^rable  de  pratiquer  Ies  injections  avec  du  perchiorure 
de  fer  ă  30°,  non  dilu6.  L'expdrience  prouve  que  le  perchiorure  de  fer  dilud  k  20°  de  l'ardo- 
m6tre,  par  exempte,  ne  determine  dans  Tartare  od  on  l'injecte  qu'un  caillot  mou,  dou6  de  peu 
de  râsistance  k  Timpulsion  de  l'ondăe  sanguine  et  susceptible  de  d^terminer  des  emboliea.  A. 
30%  au  contraire,  le  perchiorure  de  fer  pur,  injecta  k  la  dose  de  5  4  6  gouttes  dans  la  caro- 
tide d*nn  cheval,  y  produit  un  caillot  ferme,  faisant  office  de  boncbon  et  environn^  d'une 
virole  plastique  solide;  on  a  ainsi  une  oblitâration  art6rielle  analogue  k  celle  produite  par  la 
Ugatore. 

Des  expMences  nombreuses  faites  k  Alfort  sur  des  animaux  k  IMpoque  o(i  Pravaz  proposa  ta 
mâthode  de  traitement  des  anâvrysmes  par  Ies  injections  de  perchiorure  de  fer,  ont  d^montrâ 
que  le  meillenr  perchiorure  de  fer  est  celui  qui  marque  30°  k  Tardomâtre.  A  45°,  I'injection 
provoque  le  sphacâle  de  la  paroi  artărielle  et  Thâmorrbagie  consecutive;  k  30°  on  n'a  qu*un 
caillot  mou,  sans  consistance ;  ă  30°,  on  obtient  un  caillot  ferme,  adhăreot,  solide  et  râsistant, 
entourâ  d'une  virole  plastique  formâe  par  la  tunique  interne  ou  advenlice,  et  donnant  lieu  k 
l'oblit^ation  permanente  du  calibre  art^riel. 

M.  Giraldto  a  eu  plusieurs  fois  Toccasion  de  pratiquer  des  injections  de  perchiorure  de  fer 
k  30°,  obez  des  individus  atteints  d'anâvrysmes  ou  de  dilatations  variqueuses  des  veines,  et 
jamais  ii  n'a  vu  survenir  le  moindre  accident. 

A  Tappui  des  observations  et  des  remarques  pr^dentes,  M.  Giraldto  met  sous  Ies  yeux  de 
ses  coUfegues  une  s^rie  de  dessins  reprăsentant  Paction  du  perchiorure  de  fer  ă  20°,  ă  30° 
et  ă  A5°  sur  le  saog  et  ies  vaisseauz,  k  la  suite  de  l'iiqection  dans  Ies  artferes  des  animaux 
vivants. 

(La  tuite  ă  un  proehain  nuniiro. 


RfiCLAMATION 


La  Gazetle  midicale  de  Paris  a  publie  la  lettrQ  suivante,  dont  l'auteur  fait  appel, 
pour  sa  reproducUon,  ă  la  loyaute  de  la  presse  medicale.  En  la  reproduisant,  nous 
en  supprimoDS  quelques  lignes  qui  nous  paraissent  empreintes  de  trop  de  vivacite : 

Nancy,  7  dicembre  1872. 
Honsieur  le  r^dacteur  en  chef, 

Je  trouve  dans  le  compte  rendu  de  la  s^nce  de  TAcad^mie  de  mâdecine  du  13  novembre 
1872,  une  note  de  M.  ifedouard-Foumi^  commenţant  ainsi : 

«  Dans  le  but  d'^tablir  exp^rimenlalement  Ies  condftions  fondamentales  de  la  pbyslologie 
«  c6r6brale,  nous  avons  institui  quelques  exp^riences  sur  Ies  ohiens. 

«  A  cet  effet,  nous  avons  imagina  d'abord  un  proceda  qui  nous  permit  dedâtruire  ă  volont^ 
«  an  point  limită  de  la  substance  c^r^brale  sans  compromettre  la  vie  de  Tanimal :  ce  procM^ 
«  consiste  ă  pratiquer  un  petit  trou  sur  le  crane  au  moyen  d'un  perforatear,  et  ă  injecter,  avec 
a  la  seringne  Pravaz  armâe  d'une  aigullle  creuse «  quelque  gouttes  d'un  liquide  eaosttque 
«  capable  de  ditruire  la  substance  nerveuse....  » 

Dans  la  stance  de  l'Acad^mie  de  mtdeciae  du  23  juillet  1872,  on  ouvrait,  sur  ma  demande, 
un  pli  cacbeti  adress^  par  moi  ă  TAcadâmie  le  17  mal  18(S8^  Je  reproduis,  pour  r^diflcation 
du  lecteuT,  quelques  passages  de  cette  Note,  le  fn-iant  de  Ies  comparer  aux  passages  nl- 
dessus  de  la  Note  de  M.  Foumii  : 
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Des  injeelions  interstitielUs,  et  de  Uwr  emploi  en  physiotogie  et  m  patMogit  txplrmae 
taUs;  note  envoyăe  ă  rAcadâmie  de  m^ecine  le  17  mai  1868,  par  H.  Beaonis. 

«  L'extirpatioo  pbysiologique,  partielle  ou  totale,  des  oiţanes,  et  sptoialemeDt  des  orţuet 
«  nerveux  centraux,  s'accompagoe  en  gân^ral  de  si  grands  disordres,  qae  Ies  codcIbsdbs 
<  tirăes  de  ces  expiriences  sont  presqae  toujonra  entachies  d'erreur,  et  qne  c^  expirinxs- 
«  tations  ne  produiseot  souvent  aucun  rtoiltat.  D'autre  part.  Ies  l^ions  produites  par  Ib 
«  simples  piqtires  ne  sont  ni  assez  profondes,  ni  assez  ^tendues  ponr  donner  des  i^oltili 
«  positifs. 

a  Le  râsultat  des  injections  interstitielles  est  de  remădier  ă  ces  inconvânients.  Gi4ce  k  ee 
«  proceda,  on  peat  dâtraire  sur  place  tont  ou  pârtie  d'un  organe,  localiser  la  lision,  aatul 
«  que  possible,  et  la  limiter  &  volontă. 

«  Ce  procăd^,  applicable  ă  tous  Ies  organes,  trouve  son  atilit^  tonte  spteiale  dans  r^todt 
«  des  centres  nerveux,  puisqu'il  permet  d'atteindre  Ies  parties  profondes,  inaccessibles  jns- 
«  qu'ici  ă  rinstrument,  ou  accessibles  seulement  au  prix  des  plus  graves  mutilations.... 

«  Le  manuel  op^ratoire  est  tris-simple.  Comme  instruments,  nn  perforateur,  s'il  y  a  da 
«  os  ă  traverser ;  une  canule  ă  trocart  qu'on  enfonce  ă  une  profondeur  dâterminâe  d'mnct 
«  dans  une  direction  donn^e,  et  une  seringue  ă  injection  sous-cutan^ 

«  Les  liquides  inject^s  peuvent  6tre  : 

«  1°  Des  liquides  inertes.... 

«  2*  Des  liquides  corrosifs,  dâtruisant  la  substance  organiqne  avec  laquelle  ili  sont  en  en- 
«  tact. 

«  Les  injections  interstitielles  ouvrent  donc  un  nouveau  et  vaste  cbamp  i  la  pbysiakigie 
«  experimentale  et  en  particalier  ă  celle  des  centres  nerveux.  » 

Mais  ce  n'est  pas  tout.  J'ai  fait  insârer  dans  la  Gautte  midicaU  de  Paris  (nnm^  det 
27  juillet,  3  aotit  et  17  agiU  1872),  un  travail  intitule  :  «  Note  sur  Cof/pUcation  des  injteHM 
intersHlielUs  h  l'ilude  des  fonctions  des  centres  nerr:eux.  »  Dans  ce  travail,  mon  proe^i  M 
dferit  plus  en  dâtail,  et  je  donnais  ă  l'appui  un  ceriain  nombre  d'exp^riences.  Ces  expirkDcts, 
faites  en  1868  et  1869  ti  la  Facultd  de  mMecine  de  Strasbourg,  devant  des  professeurs  et  dti 
eiâves,  ont  6tă  faites  au  vu  et  au  su  de  tous,  et  rip^lâes  pnbliqnement  k  la  mtoe  ipoţ» 
dans  les  conf^rences  de  physiologie  que  je  faisais  ă  la  Facultâ 

Tadresse  aujourd'hni  m6me  une  protestation  ă  l'Acadâmie  de  mMecine  et  A  FAcadiiDie  do 
Sciences  ft  laquelle  M.  Foumiâ  a  prâsentâ  aussi  son  procidi;  mais  je  tenais  en  mfime  tempsi 
saisir  Ia  presse  mâdicale  d'un  fait  qu'il  suffira  de  lui  signaler. 

Veuillez  agrier,  etc  D*  Beacnis. 


De  son  c5te,  M.  le  docteur  £doaard  Foumie  nous  adresse  la  lettre  suivanie, 
dont  nous  ne  croyons  pas  devoir  lui  refuser  l'insertion,  tout  en  foisant  des  v»o 
pour  que  la  question  soumise  ă  l'appreciation  competente  de  l'Acaddmie  des 
Sciences  et  de  rAcademie  de  mâdecine  reste  sur  le  terrain  exclusivement  scienti- 
flque  : 

Paris,  le  15  dicembre  1871. 
Monsleur  et  tr^bonorâ  conMre, 

Mardi  dernier,  k  Tissue  de  la  s^ance  de  l'Acaddmie  de  mâdecine,  en  prâsence  de  UH.  TU- 
tivel  et  Garnier,  de  VOnion  mMicale,  de  M.  Râvillout,  de  la  Gazette  des  hâpiinut,  d( 
M.  Linas,  de  la  Gazette  hebdomadaire,  M.  Ie  docteur  de  Ranse,  râdacleur  en  chef  de  b 
Oasette  midicale  de  Paris,  m'annonţa  qu'il  avait  re(u  de  M.  le  doc;leur  Beaunis  (de  NuKj) 
une  lettre  trte-vive  contre  moL  Cette  lettre  faisait  allusion  ă  une  răclamation  de  pri(»it£  son- 
levâe  par  M.  Beaunis;  question  pendante  levant  les  Acadămies  de  midecine  et  des  sciences. 

A  cette  communication,  je  râpondis  en  plaţant  sous  les  yeux  de  H.  de  Ranse  le  paaage 
suivant,  que  tous  trouverez,  page  22,  dans  mon  mâmoire  imprimă,  et  intitula  :  RtdurOo 
etcpirimentaies  sur  le  fonctionnement  du  cerveau  :  «  Le  procâdâ  que  nous  avons  âieamA 
avait  iM  dâjă  imagină  piar  M.  le  docteur  Beaunis,  professeur  de  physiologie  k  Naocy,  coane 
l'a  prouvă  depuis  l'ouverture  d'un  pli  cachelă  que  Tauteur  avait  dăposă  &  l'Acadămie  de  oi- 
decine  pour  prendre  date  de  son  invention.  Mais,  avânt  l'ouverture  de  ce  pli,  avânt  qae  k 
secret  de  Tiuventeur  fât  publiă,  nous  avions  dăposd  un  pli  analogue  et  acrit  dans  le  al» 
but  k  l'Acadâmie  des  sciences.  »  —  Et  plus  loin  :  «  L'ouverture  ultărieure  du  pli  de  ILftu- 
nis  est  venue  nous  prouver,  nou  pas  que  la  prâcaution  fCit  inutile,  mais  que  soas  iviMa 
rhonneur  de  nous  rencontrer  avec  lui  sur  le  mdme  terrain,  inspirăs  tous  Ies  dOKiitrhf 
mAmes  idăes.  Personnellement,  nous  ne  pouvons  que  nous  en  fdljciter.  » 
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Malgr6  celte  lectore,  qui  devait  Iui  dter  toute  incertilude  snr  ma  parTaite  bonne  foi,  H.  de 
Ranse  a  persista  ă  publier  une  lettre  qui  non-seulement  n'avait  pios  de  raison  d'6lre,  mais,  de 
plas,  6tait  injurieuse  au  premier  chef. 

Je  sais  ce  qu'il  me  reste  ă  faire,  et  ne  laisse  k  personne  le  soin  de  vider  une  atfaire  per- 
sonnelle ;  mais  ii  me  serait  pr6cieux  que  la  presse  scienliflque  voul&t  bien  reconnaltre  com- 
bieo  j'ai  agi  en  toute  lojautd  dans  celte  affaire,  et  quelle  grave  responsabilii^  M.  de  Banse  a 
cm  pouvoir  assumer  en  publiant  un  document  aussî  injuste  que  celui  de  son  ami  el  collabo- 
rateur  M.  Beaunis. 

/attends  de  voire  iraparlialiti,  Monsieur  et  trfes-honor6  confrfere,  Tappui  moral  que  peut 
toujours  Invoquer  auprfes  de  vous  un  homme  qui  ne  veut  rien  devoir  qu'ă  un  Iravail  honn6le 
et  loyal. 

Veuillez  agrâer  en  mftme  temps  Texpression  de  mes  sentiments  confralemels. 

D'  £douard  Fourhie, 
Midecin  adjoint  k  riostitut  naţional  des  sourds-maets. 

MEMENTO  BIBU06BAPHIQUE 


De  l'obstrdction  des  toibs  lacrtmales,  par  Ie  docteur  G.  Naodier,  ancien  interne  des 
hdpitaux  de  Paris,  ele  —  Paris,  1872,  Adrien  Delahaye.  In-S"  de  91  pages. 

Conclusions  de  celle  lh6sc  inaugurale  r 

Toutes  Ies  fois  que  Tobstacle  au  cours  des  larmes  ne  s'accompagne  pas  de  I^ions  osseuses 
graves  du  conduit  lacrymo-nasal,  ii  faut  chercher  Ia  gu6rison  dans  Ie  rfilablissement  deS  voies 
naturelles  par  Tune  de  ces  deux  m6lhodes :  1°  cathitirismt  par  Ie  proc6dd  de  Weber  ou  par 
celui  de  Bowmann  en  employant  la  s6rie  complfete  des  sondes ;  2°  incision  interne  quand  I'obs- 
tacle  ne  c^de  pas  au  cath^târisme. 

Les  moyens  antiphlugisliques,  el  particuliferemenl  Ies  injections,  donnent  aussi  de  bons 
r^ltals ;  mais  surloul  quond  on  Ies  emploie,  avec  le  cathăl6risme,  k  titre  d'auxiliaires.  —  H.  H. 

FORMULAIRE 


POHMAAE  CONtRE  LA  TEIGNE  D^ALVANTE.  —  KrAUS. 

Extrail  de  quinquina 8  grammes. 

Teinture  de  cantharide?. U     — 

Huile  de  cade 2     — 

Huile  essentielle  de  bergamole 1      — 

Axonge 60     — 

F.  s.  a.  une  pommade  arec  laquelle  on  friclionnera  le  cuir  chevelu  tous  Ies  soirs.  On  com- 
mencera  par  couper  Ies  cheyeux  trfes-courts  el  par  6piler.  —  N.  G. 

Ephem^rides  Midiealea.  —  17  D£ceubre  1838. 

D.-J.-A.  Amlzenius  passe,  k  runiversită  de  Maestricht,  sa  lh6se  de  docteur.  Le  sujet  dtait 
tentant :  De  micidio  observaiionibus  anatomico-pathologice  ilUulrato.  Arnlzenius  est  peul- 
dtre  le  premier  mădecin  qui  aii  lenta  d'cxpliquer  la  mort  volootaire  par  un  ătat  patholo- 
gique,  palpable,  reconnaissiable  sur  le  cadavre.  Son  Iravail  a  6t6  imprimi.  {Trajecli  ad  Rhe- 
num ;  in-8°  de  10/i  pages.)  —  A.  Cli. 

COURRIER 


Nous  avons  ennonce,  dans  un  de  nos  deruiers  nuraâro3,  la  promotion  de  M.  le  professcur 
B^hier  au  grade  de  commandeur  de  la  L^gion  d'Lonueur.  Nous  apprenons  avec  un  vif  plaisir 
que  ses  6I6ves,  voulant  exprimer  ă  leur  maltre  leur  reconnaissance  pour  le  zâie  et  Ie  dâvoue- 
ment  qu'il  met  ă  Ies  instruire,  se  sont  râunis  pour  Iui  ofTrir  Ies  insignes  de  sou  nouveau  grade. 
Profondimenl  ^mu  de  cfelte  manifestation  toute  spontanee,  M.  B6liier,  dans  une  allocution 
^ue,  a  cbaudement  remerciâ  ses  jeunes  amis. 

AssociATiOH  g£!i£rale.  —  La  Sociala  centrale,  dans  sa  dernifere  s^nce,  a  procâdâ  aux 
admisBions  suivantes :  MM.  Cbambard,  Donnezan,  Duplay,  Japbet,  Semelaigne. 

—  A  la  suite  d'un  concours  pour  deux  places  de  medecins  adjoinls  ă  rh6pital  civil  d* Alger, 
ont  m  aavaaAi ;  l*  M.  le  docteur  LQUY«ti  2'  M<  le  docteur  Sâsary. 
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Prix  de  Picote  de  nUdedne  et  de  pharmacii;  de  Bordeaux.  —  Annte  «JOlaire  1871<4tR. 

—  Prix  triennal  de  &00  francs,  accordd  k  la  meillenre  thfese  soutenue  fut  nn  det  ueioi 
ilftves  de  I'fecole  de  m^decine  de  Bordeaux. 

Ce  prix  est  partagâ  entre  :  M.  Ie  doeteur  Laode  (Louis),  de  Bordeanx,  et  H.  le  iadnr 
Pourteyron  (Paul),  de  Saint-Vincent-de-Conneaic  (Dordogne). 

EL^TES   EN  M^OECIIie. 

Troisihne  atmie :  Premier  prix,  ex  xquo  :  M.  Boursier  (Andrâ),  de  Bordeaux;  IL  ÎMI 
(L4o),  de  Saint-Avil  (Dordogne).  —  Deuxiâme  prix  :  M,  Gharrier  (Andră),  de  Monrens  (Girond^ 

—  Mentions  honorables  :  M.  Gastex  (Louis),  de  Bordeaux ;  H.  Roumieu  (Joseph),  de  Bms 
(Gironde). 

Dnxxiime  annie  :  Premier  prix  :  M.  Arnozan  (Xavier),  de  Bordeaux.  —  DenxiiiM  prii : 
M.  Ramon^de  (Lâopold),  de  Vie  (Hantes-Pyr^n^es) ;  M.  Hosteiog  (Franţois),  de  Cisiu;  (GiraideV 

—  Mentions  houorables  :  M.  Lefour  (Racul),  de  Chenerailles  (Creuse) ;  M.  Troquart  (Jeao),  k 
Caumont  (Gironde). 

Premiere  mnie  :  Premier  prix  :  M.  Bitot  (Paul),  de  Bordeaux.  — Deuxifeme  prix,ezap9: 
M.  Lalesque  (Fernand),  de  la  Teste  (Gironde) ;  M.  Pousson  (Alfred),  de  Saintes  (Charenle-teft- 
rieure).  —  Mention  honorable  :  M.  Servantie  (Xavier),  de  Bordeaux. 

^Li:vES  Eir  pharkacie. 

Premier  prix  :  M.  Jaudet  (£mile),  de  Garlin  (Basaes-Pyrăntes).  —  Doaxiiine  prii,  m  «(m. 
M.  Gerliâ  (Henri),  de  VilleneuTe  (Lot-el-Garonne) ;  M.  Samie,  de  Limoges. 

Prix  Barbet  (maoipulalions  chimiques)  :  M.  Daudy  (Alfred),  de  la  Croizille  (Haute-Vi«M). 

—  M.  Isambert,  agrăgâ  de  la  Facultâ  de  m^decine,  a  commene^,  Ie  IA  cooraat,  et  enfr 
nuera,  Ies  mardis  et  samedist  ă  8  henres,  dans  Ie  grand  amphithMtre  de  la  FacoH^  on  am 
compl^mentaire  sur  Ies  maladies  du  larynx. 

Des  sdances  cliniques  k  I'hdpilal  de  Ia  Charită,  pendant  lesqueltes  Ies  aniatants  sa»!  exer- 
cis  au  maniement  du  miroir  laryngien,  seront  organis^es  Ia  semaine  proc  haine  dans  le  em- 
rant  de  Ia  journ^e.  Les  jours  et  heures  seront  annoncâsultârieuremenl;  maia  od  s^inaorit,  ies 
ce  soir,  aupr^s  de  M.  Isambert  pour  ces  exercices,  qui  ne  peuvent  admettre  qu'an  petit  nimliR 
de  personnes. 

Bnllelln  hebdomadalre  des  Dec^  d'apris  Ies  d^Unittons  â  V6tmt  difl 

du  7  au  13  dteembre  1872. 


CAUSES  DE  D£c£S. 


▼ariole 

Bougeole 

Scarlatine 

Fifevre  typholde 

Typhus 

Erysip^le. 

Bronchite  aigue. 

Pneumonie 

Dysenterie 

Diarriiie  cbolâriformedesjeu- 

nes  enfants 

Chol^ra  nostras 

Cholăra  asiatique 

Angine  couenueuse 

Group 

Affections  puerpăreles 

Autres  aCTections  aiguâs. 

AfTections  cbroniques. 

Affections  chimrgicales 

Caases  accidentelies. 
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54 

239 

251 

207 

85 

292(1) 
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559 

200 

7S9 

752 

Totaux 559 

(1)  Sar  ce  chiffire  de  392  dtete,  H7  ont  Ut  eauste  par  la  phthisie 
Vn  :  le  Mldecin  de  la  Prifeeture  de 


pulmotialrt. 

la  Seine,  V  Jules  Woun. 


U  Qirmt,  6.  RiCExuR. 


Pmu.  —  TTpofrapblt  Tbxi  MUinRi  tt  0>i  nw  4«i  D««-Por<«4ilK4ainMir,  «L 
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BULLETIN 

8<JR  Ui  S^AMCK  D8  L'AGiU>£XIE  DB  M^DECinE 

ApŢM  nne  diseossioii  aates  laborieuse,  l'Aead6miea  termini  la  quesdon  du  seigle 
«tabi.  LcB  conelmions  de  Ia  commission,  l^B;^ement  modifiies,  —  une,  mime,  a 
et6  sofptboBt,  celle  demandant  la  radiatlon  du  eeigle  ergoU  du  tableau  des  eub- 
stwoes  vtotaenaes,  «^  oni  ăt^  adoptâet.  En  substance,  rAoadimie  r^pond  ă  H.  le 
tnki  de  poUee  qne,  malgră  quelqnes  inconvânlients  reelt,  le  seigle  ergotâ  presente 
de  tels  avantages  dans  la  pratique  obetetricale,  qu'il  est  imposuble  d'en  interdire 
l'ejnploi  aux  sages^mmee ;  qu'il  y  a  contradicUoa  entre  la  loi  de  ventâse  qui 
iadiqve  Ies  eondiUona  d'etude  «t  de  myok  impoeees  aux  aages^femmeB,  et  la  loi  de 
{lenQiaal,  qui  a  oublii  de  le»  designer  parmi  Ies  personnea  de  l'arl  auxquelles  Ies 
pharmaciens  peuvent  dilivrer  des  medicaments;  que  pour  faire  cesser  cettecontra^ 
dietion;  et,  avânt  que  1«  lepslation  aoit  cbangee,  11  importe  que,  par  une  circu- 
laira,  M.  le  minlsâr*  de  l'Agriculture  et  du  commerce  avertiese  Ies  pbarmaeiens 
qu'ils  peuvent  d^livrar  du  seigle  wgotâ  sur  ordoonance  signâe  et  dat^  d'une  sage- 
femme. 

L'Aeademie  aursit  pu  i^outer  un  V(bu  â  ces  eonolusions ,  elle  y  avait  et6  excitee 
par  une  allpcution  trw-sage  de  M,  D^wul,  qui  a  bien  vu  que  la  question  est  dominie 
par  l'jnstructioQ  iosuffisante  dimMe  aux  sages^emmes.  Les  droits  doivent  âtre  oor- 
relatifs  des  devoirs.  En  âleyant  Ies  droits  de  la  sage-femme,  11  coaWent  de  lui  impo- 
ser  de  nouveaux  devoirs  par  une  instruction  plus  developp^, 

En  demandant  au  ministre  [de  Tagriculture  et  du  commerce  une  circulaire  aux 
pbarmaeiens,  l'Aead^e  n'aurait-elle  pas  pu  demander  aussi  une  Intiruetion  anx 
sages-femmes  sur  les  indications  de  l'emploi  du  seigle  ergote?  N'eet-ilpasâcFaindre 
que,  sacbant  qu'elles  peuvent  eroployer  cet  agent,  elles  n'en  abusent,  si  oe  n'est 
daa«  «n  but  criminel  qui  ne  parâit  pas  Stre  â  «H^indre,  du  moina  pour  bâter  et 
conclure  un  aceoucbament  oaturel  qui  ne  demande  qu'un  peu  de  temps  et  de 
patience? 

Le  rapporteur  de  la  commission,  11.  Tamier,  a  eu  un  debut  de  tribune  fort  heu- 
reux.  n  a  r^sum^  cette  longue  discussion  avec  precision  et  clarte,  repondant  topi- 
quement  ă  toutes  les  objections,  avec  modestie,  courtoisie  et  une  aorte  .de  bonbomie 
spirituelle«t  de  bon  ton.  Cest  un  succ^. 


th£rapeutique 

io  itâRBiun'  »B  u  MBinoiiiB  nnAtr  la  «aossBssBţ 

Par  le  docteur  Watelle  pire, 
,  Membre  de  la  Sociitâ  midjcale  de  Douai  (Nord). 

l>e  deux  minoires  ţmbilte  l'an  passâ,  l'un,  dans  le  BuUetin  de  thSrapeutique, 
par  le  docteur  Deliqux  de  Ssvlgnac,  lequel  r6sume  les  observations  recueillies,  en 
Angleterrt,  par  H.  Young,  aux  ^tats-Unis,  par  MM.  Alexander,  Pailer  et  Gantillon, 
medecin  flnnţ(iis  etabli  alors  k  la  Nouvelle-Orl^ns;  l'autre,  dans  la  Nuova  Liguria 
medica,  par  le  docteur  Monteverdi,  ressort  cette  double  notion,  peu  r6pandue,  sinon 
ctftnpletâment  i^oriăe  cha  nous  :  que  la  proprieti  elective,  qui  fkit  de  l'ergot  de 
seigle  un  agent  toeologique  precieux,  est  aussi  departie,  entre  diverses  substances, 
principalement  â  l'^metique,  d'apres  Ies  auteurs  que  cite  M.  Delioux,  et  dont,  ă  sa 
demaade,  le  doeteur  Bourdon  a  verifi6  les  assertions ;  d'apres  M.  Monteverdi,  qui 
9'en  oocupe  exclusivement,  au  tul&te  de  quinine. 

Pour  ce  qui  est  de  aelid>ci,  plusieurs  recueils  amirictdns  avaient  d^k  signale  sa 
puissance  excito-motrice  uterine,  reconnue  par  MM.  Cocbran,  Canada,  John  Lewis, 
Waren,  ete. 

]>q>ui9, 1»  dotttaiff  Boaqui  (Soa/j)»;,  }uin  187S},  s'appuyant  sur  sa  pratlque  et  $ur 
Tome  XIV.  —  TrvifiUm  ţirie,  80  , 
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celle  de  son  confîrere  et  ami  M.  Hillaertf  ea  a,  â  son  tour,  fonndlement  affinne  h 
realit6.     ' 

De  considerables  avantages  sont  m6me  attribues  â  chaeun  de  ces  suecedanes  ioatr 
tendus  du  Clawt  teealimu :  tandis,  par  exemple,  que  l'ergot  determine  des  en- 
tractions  ininterrompues  ou,  plus  expresesivement,  tetaniques,  odles  qoe  soseUent 
remetique  et  Ie  sulfate  de  quinine  affecterauent  une  allure  periodiqae,  alternante; 
elles  ressembleraient,  en  un  mot,  aux  contracUoiis  de  Taccouchement  ntford. 

En  outre,  l'emetique,  râunissant  toutes  Ies  condiţiona  d'une  parturition  ideale- 
ment  &cile,  assouplirait  le  col,  relâchrarait  Ies  muscles  du  părinte,  dont  ii  sujqirî- 
merait  Ia  resistance  trop  souvent  opiniâtre;  enfin,  ii  lubrifierait  le  vagin. 

Le  sulfate  de  quinine,  lui,  produirait  des  conbactions  indolores;  quelqae  drase 
conune  des  douleurs  sans  douleur  :  particularit6  d6cisive  en  sa  fovenr,  si  elle  eial 
dâment  prouvee,  mais  que  mentionne  seul,  jusqu'ă  pr6sent,  le  m6moire  de  M .  Hni> 
teverdi. 

Quoi  qu'il  en  soit,  du  reste,  de  ces  cireonstances,  âtrangeres  â  ma  th^,'et  j'en 
ai  omis,  je  constate  que  l'action  obstetricale  des  remedes  susdits  mise  borş  de 
doute,  une  difQcuItă  incidente  toucbant  leuremploi  chez  Ies  femmes  enceiolee 
smţit  ipso  fado. 

Le  m6decin  italien  l'a  compris.  Son  expirience  personndle  est  maette  â  cel 
egard  :  Ia  &ţon  dont  ii  parle  l'atteste  sufBsamment;  cependant  ii  emet  l'avisqu'S 
pourrait  y  avoir  danger  ă  administrer  le  sulfate  de  quinine  dans  celte  situation. 

J'ajoute  de  suite  que,  sur  ce  sujet,  nous  sommes  en  possession  de  mieux  qa'one 
hypothese,  telle  plausible  qu'elle  paraisse :  d^s  une  epoque  tres-anterieure  ara 
recberches  de  M.  Monteverdi,  le  docteur  Petitjean  {Revue  midicaU,  oetdl>re  1845) 
remarquait  que  Ie  sulfate  de  quinine,  prescrit  contre  la  flevre  intermittente,  ame- 
nait  frequemment  l'avortement. 

II  en  serait  ainsi,  d'ailleurs,  de  toutes  Ies  preparations  de  quinqnina  :  Ie  vin,  au 
temoignage  de  M.  Delioux  de  Savignac,  augmente  encore  le  flux  menstniel  ialocs 
qn'il  est  deja  surabondant;  et  c'est  le  quinquina  jaune,  le  plus  ricbe  en  quinine, 
qui,  consequemment,  se  montre  le  plus  emmenagogue. 

11  y  aura  donc  prudence  ă  eviter  dorenavant,  autant  que  possible,  et  si  qnelque 
correctif  n'est  trouve,  l'usage  des  medicaments  quiniqnes  pendant  la  duree  de  I'etal 
de  grossesse. 

En  prevision  du  mgme  inconvenient,  le  mfime  interdlt,  6galement  subordonne  â 
une  necessite  contraire,  doit-il  6tre  appliqu4  ă  l'^m^tique? 

J'entre  ici  dans  mon  sujet. 


Le  cas  du  tartrate  d'antimoine  est  en  effet  special. 

Que  l'on  se  rappelle  rimmunite  dont  jouit  l'estomac  dans  le  traitement  contro- 
slimulant  des  inflammations  du  poumon,  et  l'on  se  demandera  s'il  est  pr6sumable 
qu'elle  soit  sans  analogues ;  on  se  demandera  notamment  pourquoi,  dans  des  con- 
jonctures  tres-comparables,  et  â  l'occasion  d'un  phenomene  identiqne  au  fond,  — 
l'acte  par  lequel  Ia  matrice  se  vide  differe-t-il  du  vomissement?  —  paieil  prîvilege 
serait  refuse  â  l'uterus. 

Reconiiaissons-Ie  :  la  question  de  savoir  quelles  suites  peut  entratner  la  medi- 
cation  stibiee  chez  une  femme  grosse  qui  contracte  une  pneumonie,  est  entiere- 
ment  ă  râsoudre  :  Subjudice  IU  est. 

Apriori,  de  deux  cboses  l'une  :  ou  ii  s'ătablit  une  tolârance  uterine  due  aa  9«M 
ignoţum  producteur  de  la  tolerance  digestive  dans  Ies  pneumonies  ordinaires;  oa 
ii  n'en  est  rien,  et  l'on  voit  survenir,  selon  i'epoqae,  Mt  un  avcHtement,  aiAt  n 
accoucbement  premature. 

Si  cette  demiere  alternative  constitue  la  regie,  ii  s'ensuit  que,  suivant  «obIb 
vraisemblance,  maintes  grossesses  pont  arrâtees  dans  leur  6vol«iţiOA  saife  %«>>»  V* 
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soupţonne  le  veritable  motif;  sans  que,  par  lă-mSme,  on  lepuisse  combattre  ration- 
nellement. 

Ceci  demontre,  je  suppose,  quel  parti  prendre  en  Tue  de  conjurer  une  fâcheuse 
termioaison? 

I«s  problemes  medicaux  sont  d'essence  experimentale.  J'apporte  â  la  solution  de 
ceux  que  Je  viens  de  formulec  mon  contingent  preparatoire  :  un  fait  qui  recem- 
ment  s'est  passe  sous  mes  yeux. 

Mon  but,  en  le  faisant  connattre,  est  d'inaugurer  une  s6rie  d'investigatîons  et  de 
ftnirnir,  peut-Stre,  ă  l'histoire  de  la  pneumonie  le  titre  d'un  chapitre  nouveau. 

OBSutrATiOH.  —  IP*  &..,  26  ans,  coostitation  frfile,  a  6proav6  k  l'âge  de  la  pubertâ  plu- 
siean  hdmoptysies.  Depnis,  elle  s'enrbume  focilemenL  A  deux  reprises  elle  a  subi  des  pnea- 
rnonies  qui  ont  mis  sa  vie  en  p^riL 

Enceinte  pour  la  deuxiâme  fois,  —  la  grossesse  prte6dente  a  r^Iiârement  abouti,  —  elle 
croit  que  sa  gestation  date  de  sept  mois  et  demi  &  peu  preş,  lorsque,  souffrante,  elle  fait 
r^amer  mes  soins. 

Elle  a,  me  dit-elle,  ressenti  Ia  veille  un  (risscn  suivi  de  chaleur.  Tine  douleur  profonde, 
ci>tu8e,  est  ressentie  au  c6tâ  droit  da  thorax;  Tinspiration  s'y  ajoute  rien. 

Sentiment  prononcâ  d'oppression. 

Poals  dur  (110),  touz  fatigante,  crachats  visqueuz,  ambris,  quelques-uns  strl^s  de  sang. 
Pommette  drpite  coloree,  d^cubitus  gauche  p^nible;  matită  et  râie  cr^pitant  dans  la  moiti6 
supârieure  du  cAtâ  alTecte. 

Le  diagnostic  6tait  clair :  pneumonie  franche. 

Quant  au  traitement,  ni  Ie  temperament  de  M"*  B...,  ui  ses  aotâcâdents,  personnels  et  de 
sonche,  ne  permettaient  de  songer  aux  âmissions  saoguines,  presque  inusit^  aujourd'bui, 
mime  dans  des  conditions  meilleures. 

(  Outre  cela,  Ies  secousses  probables  du  commencemeDt  de  la  mâdication  par  I'^mătique 
ătaient  ă  apprăhender. 

Tadoptai  le  moyeu  terme  qui  s'indiquait  de  lui-mtoie,  le  kermto:  5  dteigrammes  dans  une 
potion  gommeuse  de  150  grammes,  k  prendre  par  cniller^es,  d'beure  en  beure. 

Sinapismes  loco  doimii. 

De  6  ddcigrammes  je  monte  k  6,  7  et  8l ^  '  '  i'M'  *  ^ Me  trois  jours,  au  bout  desquels,  la 
la  douleur  n'âtant  que  miligte,  j'appiique  un  v  jilc  •  c  larges  dimensions,  suivi,  quarante- 

buit  heures  plus  tard,  d^un  second. 

Le  quatrieme  jour  la  situation  s'âtait  dâtendue,  mals  I^ferement:  la  toux  avait  baissâ;  le 
pouls  battait  100  fois:  le  răle  et  la  matit6  persistaient;  Ies  cracbats  ătaient  toujours  caractd- 
risUques. 

Je  cms  urgent  de  reoourir  au  tartre  stibiâ. 

La  dose  iniţiale  int  de  U  ddcigrammes.  Un  âtat  nausteux  et  trois  vomissements  survinrent 
dte  l'ingestion  des  premiires  cuilierăes;  apres  quoi,  vers  le  milieu  du  jour,  des  tranchâes  ut6- 
rines  vives  se  manifestant,  la.malade,  inquiete,  me  demanda  si  elle  n'allait  pas  accoucher. 

Je  conseillai  un  quart  de  lavement  laudanisâ  (20  gouttes),  lequel  amena  rapidement  une 
sâdation  compifete. 

A  ce  moment  me  revint  k  l'esprit  le  mâmoire  sur  l'âmâtique. 

Interrompu  quelques  beures,  malgră  mes  recommandalions,  le  traitement  est  repris,  et 
j'^teve  graduellement  Ies  doses:  5,  6,  7  dăcigrammes;  conslalant  graduellement  aussi,  k  par- 
tir  du  cinquieme  jour,  la  substitution  du  souOIe  bronchique  et  de  la  broncbopbonie  au  râie 
crâpilanL 

Dix  jours  s'^coulerenL  La  malade  avait  vomi  trois  fois  encore ;  et,  qu'elle  vomit  on  non,  des 
coliques  d'intensită  variable  avaient  quolidiennement  molivă  l'emploi  du  laudanum. 

Au  surplus,  l'amălioration  de  raffection  pulmonaire  etait  notable.  Le  rhoncus  redus  avait 
remplacâ  Ie  souffle  bronchique;  le  pouls  eiait  descendu  ă  85;  Ies  crachats  s'^taient  dteolor^s; 
de  la  douleur,  ii  n'y  avait  plus  trace. 

Ce  jour-Iă,  Ie  onziâme,  Ies  nausâes  furent  incessantes;  plusieurs  vomissements.  En  mame 
temps,  tranchăes  plus  vigoureuses  que  jamais. 

M"*  B...  est  coovaincue  de  Timminence  de  son  accouchement. 

Nulle  perte.  Le  col,  non  elTacâ,  est  mou.  II  admet  Ia  moiti6  de  Ia  phalangette. 

Suppression  de  I'^mâtique.  Deux  quarts  de  lavement  ă  15  gouttes  sont  donnds  k  vingt-cinq 
minutes  de  distance ;  ils  procurent  une  beure  de  tranquillit&  Les  coliques  se  râveillent  ensuite: 
20  gouttes  en  font  definitivement  justice. 

Le  lendemain,  le  snrlendemain,  les  choses  vont  ă  souhait.  M~  B...  prend  volontiets  da 
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bouillon,  qu'«Ue  n'avait  jiuque-lă  aceepU  qn'avec  râpugaance.  Mais,  &  U  fia  de  U  mii  Mi> 
vaote,  le  travail  recommeDce,  irrâmissiblement  cette  fois. 

En  arrivant,  k  six  henres,  je  trouve  Ies  eaux  âcoulâes ;  la  t6te  est  dans  TezcantioB. 

A  sept  heures  raecobchement  se  lentiiDalt 

L'enfant,  petit,  grâie,  pesait  ud  peu  moins  de  3  kilog.  Le  cordon  s'ins^ait  k  plO$  de  2  ea* 
tbu^tres  aa-^essoQs  de  la  llgne  correspondant  ă  la  moiti^  docorps. 

Le  terme,  on  le  voit,  avalt  M4  devaocâ  d'no  ttois  eavtron. 

Telle  est  moQ  obiârvation,  dans  sea  rapports  avee  le»  detiderata  &  eombler. 

Envisagee  en  elle^meme,  elle  semble  accuser  sans  pios  le  trouble  ^iportâ  datf 
la  marche  d'une  grossesse  par  Tintercuirence  d'une  grave  maladie.  Mais,  nţ- 
proeh6«  du  travail  de  M.  Delioux,  des  coneluâions  dlfii^iites  en  deritwit  qnl  pî- 
sentent,  si  Je  ne  m'abose,  un  certain  degrâ  de  probab)lit6. 
•  Ainsi,  relativement  aux  effets  du  tartre  em^tique  sur  Ia  matdcd  ftcondfe,  D  to 
răsulte; 

!•>  La  confirmation  de  Son  action  obstâtrîcale  et  celle  de  la  noarcbe  ifafQuaee 
des  contractions  qu'il  provoque; 

2o  La  non-existeoce,  dans  la  pneumonie  gravide,  d'uae  tolwaoM  utiriae  po« 
I'emetlque  rappelant  celle  de  l'estomac  dans  la  pneumonie  en  g6&eral. 

Au  point  de  vue  de  la  therapeutique,  cette  raison  d'fttre  d*  la  mtda^i»,  tfe 
tendă  ătablir: 

1°  La  meme  influence  enrayante  de  la  part  des  lavements  au  lattâanum  sor  Its 
contractions  antimoniales  de  l'uterus,  que  sur  ses  contractions  spontăfl6es; 

2A  L'innocuite  du  kermes  dans  la  limite  des  doses  mises  en  usage. 

Mais  Ie  kermes,  en  telles  proportions  que  ce  soit,  ne  saurait  sui&re.  Ie  plus  ordi- 
nairement,  â  la  gueriţon  de  Ia  pneumonie;  le  laudanum,  de  son  cote,  n'alMotit, 
nous  i'avons  vu,  dans  sa  lutle  contre  I'emetique,  qu'â  retarder  la  catastropbe  âaak. 

Leur  concours,  o'est  evident,  ne  recele  pas  le  tr&itement  &  deui  ftees  qu'il  i^agit 
d'instituer :  curatif  et  pr6ventif ;  et  ma  seconda  interrogatiOD  demeure  en  sospeia. 

En  matiere  inexploree,  Ies  conjectures,  solutions  d'essai,  sont  permises. 

Que  tenter  logiquement? 

L'dm6tique,  actuellement  indispensable,  Ie  but  &  atteindre  est  d'annifailer  oa 
d'affaiblir  au  point  de  Ies  rendre  innocents,  et  ses  âffets  găstro-intesUnaux  primi- 
tifs,  susceptibles  de  retenlir  aborlivement  sur  la  matrice,  et  surtout  ses  iS^is  ut^rins. 

Pour  l'appareil  digestif,  le  moyen  est  usuel:  ii  consiste  ă  associer  au  UutraU 
antimonie  de  potasse  Topium,  qui,  au  sentiment  de  Laenneo,  aide  enoore  â  la  gue- 
rieon  de  Ia  pneumonie  par  ime  sorte  de  diete  fonetionnelle,  en  rar6&ant  la  respia- 
tion.SeuIement,une  circonspectlon  extrâmeyesttraditionnelle:  om  se  borne  dinii* 
tude  ftMulCorer  avec  Ie  sirop  diaoode  Ies  potions  stibi^es. 

Or,  ind^pendamment  d'autres  modiflcations  oapttales  au  traitement  nusorien  de 
la  fluxion  de  poitrine,  le  docteur  Papillaud  {Gazette  midicale  de  Pari*,  julllet  et 
aoât  1871)  preconise,  quaat  au  suc  de  pavot,  une  maniere  de  proc^der  beaneonp 
plus  energique. 

II  diminue  Ies  doses  sacramentelles  de  I'emetique:  10,  15,  20  centigranimes  an 
plus;  ii  accroit  celles  de  I'opium:  12  ă  15  centigrammes  d'extrait  gommeux ;  le  toitf 
mele  dans  une  potionde  150  ă  200  grammes  (une  cuilleree  par  heure),  potionqa'il 
alcoolise  (de  30  â  100  grammes)  lorsqu'il  a  afikire  â  dea  sujets  dăbiles  ou  dans  ia 
forme  adynamique;  et  ii  âtablit,  par  des  faits,  qu'il  ne  fautqoe  tixto  ou  quatra  joars 
de  cette  mâdication  pour  amener  la  conralescence. 

Sur  sept  cas  relates,  un  seul  presente  au  d6but  deux  vomissements  et  qmlqus 
selles  dlarrhâiques. 

Au  total,  provisoirement  et  sous  reserve  de  consecration  par  le  juge  souveraîo, 
la  clinique,  Ies  bases  du  tfaitement  de  Ia  pneumonie  des  femmeă  eoceintes,  saaf 
Ies  cas  qui  rtciament  ou  qui  permettent  la  saignee,  —  car  j'estîme,  ea  savante  com- 
pagnle,  qu'elle  n'est  point  â  proscrire  absolument,  —  doivent  etre : 

1»  Lapotion  stibio-Suropiacee; 

2»  \jf»  lavements  an  kiudanum  ou  Ies  iryecllons  hjpodtrmiques. 
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Qtt'il  me  flolt  porafs,  en  tenninaiit,  de  BoUicitor  mes  conMras  de  preadre  en 
main  ti  sujet,  que  Je  n'ai  pu  qu'effleurar. 

II  vaut  qâ'on  l'tiuoide. 

Lâ  coTnddtsnce  de  Ia  pneumonie  avec  la  grossesse,  ne  se  rencontrât-elle  que 
rarement,  aujourd'hui  que  Ia  faculte  ecbolique,  comibe  disaient  Ies  anciens,  du 
tartre  stibie  est  acquise,  la  questioa  n'en  aersdt  pas  moins  de  laisser  subsister  ou 
de  tarir  une  source  d'avortements  :  quesUon  sârieuse,  qui  intâresse  k  la  fois  la 
science,  la  familie  et,  par  elles,  la  aoeietâ. 

Ce  modiu  fadendi,  triplemeat  attâauaiit,  fiiTorisa  donc,  et  oq  le  conţoit  sans 
peine,  Ia  toUranoe  stomaosJa. 

Agirait-il,  en  ce  sens,  sur  Ia  matrice? 

Simultanement,  non,  en  tant  qu'une  d^duction  valable  puisse  se  tirer  d'un  fait 
iâ6l6 :  mon  observation,  qui  montre  l'estomac  el  l'ut^rus  influenc6s  lant6t  ensemble, 
tant&t  separement,  denie  â  ces  organes  toute  solidaritâ  au  vis-â-vis  de  I'emetique. 

Dans  une  mesure  egale,  pas  davantage:  l'opium  pris  par  la  bouche  aiîecte  direc- 
tement  re8t<Hnao,  mais  tres-indirectement  Ia  matrice;  et  î'on  sait  que  ce  calmant  des 
contraeUons  uUrinea  eet  elBcace  au  maximum  lorsqu'on  Tintroduit  par  la  voie  la 
moins  detoumâe,  par  la  roie  intestinale. 

La  combinaison  en  cause  ne  saurait  d^s  lors  dispenser  des  lavements  au  lauda- 
num,  ou  empIo]r6s  aprfes  coup  comme  Je  l'ai  pratiqu6  avec  succes  momentana,  ou 
mieux,  —  c'est  â  essayer,  —  prophylactiquement,  c'cst-â-dire  chaque  jour,  sans 
altendre  I'apparition  de  douleurs  nouvelles,  sitdt  qu'une  premiere  attaque  aurait 
commande  leur  intervention. 

A  moins  toutefois  qu'ii  fîit  plus  s&r  encore  de  leur  substituer  soit  Ies  ii^jections 
hjrpodermiques  de  ehlorhydrate  de  morphine,  recommandees  contre  le  spasme  de 
la  matrice  par  le  docteur  Melvin  Rhorer  (Union  Mi^dicals,  20  avril  1872);  soit  celles 
de  sulbte  d'atropine,  thioriquement  pr6ferables,  la  belladone  ^tant  par  excellence 
le  r6soiuteur  ut^in. 

BlBUOTHfcQUE 

HVfilim  OBS  CUKOPiEU  DANS  LES  CLIMATS  TKOPIOAUX,  —  DES  MiOLES  ET  DES  RACES 
COLORilS  DAM  LES  PAVS  TBlPiSES,  pu  le  docteur  O.  SaisivVju.,  ancien  midecin  Civil 
ii  U  Itartioique.  Paris,  1872.  Un  volume  in-8*.  Adrien  Delabaye,  libralre-idlteur. 

De  nombreux  artides  stir  la  pathologie  des  pays  chands  et  un  remarquable  traîtâ  des  mala- 
dies  des  r^ons  intertropicales,  ont  plac6  fauteur  au  premier  rang  de  la  littârature  mâdicale. 
II  appartenait  donc  au  docteur  Saint-Vel  de  computer  cetle  sărie  d'ătudes,  en  pr^sentant  Thy- 
gîâne  del  Europ^ens,  dans  Ies  climats  dont  ii  a  exactement  observi  et  pratiquement  exposâ  la 
pathologie.  C'est  la  tâclie  qa'il  vient  d'accomplir  par  cette  dernifere  publication. 

Le  probleme  de  racclimatement  et  de  ses  nombreuses  donndes  s'imposait  Ie  premier,  et  son 
£tude  âtablit  neltement  l'importance  de  Tbygiene  pour  l'Europ^en.  Anxiliaire  tres-puissant 
dans  cetle  ceuvre  de  I'acclimalement,  l'hygifene  permet,  en  effet,  a  I'immlgrant,  d'Scarter  Ies 
conditions  mauvaises,  de  ies  attânuer,  de  ne  pas  ndgliger  Ies  conditiims  iiavorables,  d'en  tirer 
le  meilleur  parti,  et  d'accroltre  ainsi  le  nomt»«  des  chances  heureoses,  dans  reprenve  ă  sou- 
tenir  contre  le  climat  et  Ies  maladiei. 

Cette  question  de  racclimatement  si  souvent  agilâe,  traitâe  et  râsolue  dans  des  sens  oppo- 
s^,  est  presentăe  ici  sous  un  point  de  vue  tout  pratique.  De  mime  que  Ies  pays  tempîr^. 
Ies  pays  chauds  se  divisent  en  sdlubrea  et  inselubres,  et  C'est  aveo  le  plus  grand  soin  que 
riiygieiis  de  ces  derniers  (st  exposi.  ^ 

L'Europâen,  dans  Ies  pays  chauds  salubres,  qu'il  ait  ou  non  contracta  des  maledies,  est 
aoclimaUaprto  uta  certain  temps  relativement  court,  mais  variable  suivant  Ies  individus.  L'ac- 
climatement  ne  se  Tait  que  plus  tard  dans  Ies  r6gioDS  insalabres,  et  l'âgalitâ  devant  Ies  mau» 
vaises  chances  ne  s'ătablit  que  longlemps  aprfes  entre  TEurop^en  et  le  creole. 

Le  plus  grand  p^il  qui  menace  l'Europeen  est  la  fi&vre  jaune.  Nous  regreltons  de  ne  pou- 
voir  bous  etendre  sur  ces  points  impotlanls.  Immunită  de  races,  importation,  transmission, 
voire  mame  traitement  :  «  Qaoque  ipse  miserrima  vidi.  » 

L'immunitâ  n'est  pa3  un  privilâge  des  races  iropiââles  qui  sont,  II  est  vrat,  moins  impres- 
siounies,  parce  qn'elles  sont  beaucoup  moins  sensibles  aux  influences  cUmatiHques,  caoses 
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indirectes  tr^puissaotes.  Comme  Ies  Enropăens,  Ies  indigfenes  sont  frappte  dans  tes  pa}>o4 
la  fi^vre  janoe  n'apparatt  ă  l'âtat  d'6pid6mie,  qu'accidenteUement  et  ft  de,lpDgs  intarâlles., 
Aprfes  un  loog  s^jour  dans  Ies  pays  temp^râs,  retournant  dans  son  pays^>U  ^peht^7,cpntiwlcr 
la  maladie,  toul  en  y  6tant  moins  ezposâ  que  i'Eoropâen.  Pour  ce  dermeî',  rimmunit^  'a'tA 
absolue  qu'â  nne  condition  :  qu'ii  ait  pr&dablement  snbi  T^preave  de  Ia  nCaiaitle  dans  tom 
son  cours.  H  a  cependant  d'autant  moins  de  chances  de  contracter  celle-ci  qne  son  sSjonr  est 
plus  ancien,  et  encore  câtte  immunitâ  n'est-elle  pas  un  avantage  ind^finlment  assurt;  elle  se 
perd  par  un  long  sâjour  dans  Ies  r^ons  temp^rdes.  .  .>  .     ' 

La  fiivre  jaune  est,  partout  oii  elle  r^ne,  une  maladie  du  littoral ;  dle  j  reste  couoentrfe, 
sans  tendance  k  dâpasser  une  certaine  altilude.  Mais  ctvire  que  .tes  foyers  primitib  de  la 
flifevre  jaune  n'ătendent  jamais  leur  action  qu'ă  une  courte  disţfin'ce  en  £tendue  et  en  bauţeur 
du  littoral  infecta,  serait  s'exposer  en  se  relăchant  des  mesures  d^isolement  et  de  prtooiration, 
i  voir  sa  confiance  douloureusemenl  trahie  par  l'^vânemenU    ţ 

Quand  on  a  eu  comme  nous  le  tiiste  privil^ge  d'avoir  pris  part  aux  insucces  des  diren 
traitements  prophylactiques  et  curatifs  dirig^s  contre  la'fiM-re  jaune,  on  est  peut-6tre  ţorii  i 
s'exagtor  Ies  ressources  de  l'hygi^ne.  L'utilitâ  de  Thygi^ne  privâe  est  incontestable;  si  elle  ne 
peut  pr6venir  le  mal,  elle  met  au  moins  le  sujet  dans  des  conditions  meilleures  pour  Iui  r^si»- 
ter.  L'hygitae  publique  est  toute  puissante,  mais  son  intervention  n'est  pas  assez  considâraUe 
dans  ies  pays  od  sâvil  Ia  flfevre  jaune.  Cette  observation  ne  s'applique  point  k  Ia  Doarine  de 
r£tat;  sous  la  direction  et  Tinfluence  dclair^es  des  conseils  de  santâ  de  la  marine  aux  oolonies, 
l'bygitae  est  pour  ainsi  dire  impos^  aux  corps  de  troupe,  aux  marins  del'fitat,  et  lesrfeoluts 
heureux  obtenus  des  stationnements  et  des  campe  âtablis  sur  Ies  hauteurs  devraient  lenir 
d'exemple  &  Tadministration  civile  chargăe  de  l'hygitoe  publique. 

II  est  triste  de  voir  Ies  ^uipages  des  navires  de  commerce  tomber  victţmes  des  senles 
năcessităs  commerciales,  pour  ne  pas  dire  du  seul  int^rât  commercial.  Ges  nâcessitâs  devraient 
c6der  devant  l'int^ât  plus  sacră  de  rhumanită,  et  l'bygiine  publique  devrait  interrenir  poar' 
limiter  l'ătendue  du  mal.  En  temps  d'6pid6mie  l'administration  et  le  -comnierce  ne  poor- 
raient-ils  pas  s'entendre  pour  Toiţanisation  d'un  service  fait  par  des  noirs  exclnsivement 
employ^  au  canotage,  au  dfobargement  et  au  chargement  k  nouveau  du  navire.  On  aurait 
ainsi  Ia  possibilitâ  d'ăvacuer  dte  rarrivăe,  dans  des  sortes  de  camps  de  prâservation  sar  des 
stations  ălevtes.  Ies  ^uipages  qui  ne  râintăgreraieut  le  bord  que  pour  le  dăpart  definiţii 
Nous  nous  assodons  entitoement  aux  voeux  si  chaleureusement  exprimâs  par  Ie  doctenr 
Saint-VeL 

La  seconde  pârtie  du  livre  trăite  de  I'hygifene  des  cr^oles  et  des  races  colortes  dans  Ies 
rigions  temp^es.  Cest  la  premiere  fois,  croyons-nous,  que  ce  sujet  ait  616  pr^sentâ  dans 
son  ensemble.  L'autenr  d^ontre  par  Ies  considârations  physiologiques  et  t'observatioa.  Ia 
facilita  avec  laquelle  s'accomplit  pour  eux,  racclimatement  i^am  Ies  r^gions  tenqiârto;  Ies 
crteles  et  Ies  individus  de  races  sus-indiquâes  rencontreront  Ik  pour  leur  ămigration  eo 
France,  et  leur  săjour,  des  indications  bien  formulâes  et  tr^s-utiles  qnant  k  leur  hygitoe. 

U  faut  Ie  dire  en  terminant :  Heureusement  tout  n'est  pas  mauvaise  chanoe  pour  TEa- 
ropien  qui  vient  habiter  Ies  pays  chauds,  et  ce  livre  arrive  ă  son  moment.  Aprfes  Ies  dâsastres 
de  Ia  patrie  qui,  nous  privant  de  l'Alsace  et  de  Ia  Lorraine,  arrachent  k  leurs  foyers  nos 
malheiuvux  compatriotes  et  peuvent  Ies  conduire  vers  des  coutrdes  lointaines,  ce  livre  est 
destina  k  rendre  Ies  plus  grands  services  aux  immigrants  dans  Ies  climats  tropicaux. 

Tf  RODGOH. 

ACADEMIES  ET  SOCIETES  SAYANTES 


ACADEMIE  DE  alDECIIIE 
Sianee  da  17  dicembre  1873.  —  Prisidenee  de  M.  Bmtb. 

BL  Ie  ministre  de  Tagriculture  et  du  commerce  transmet : 

1*  Le  compte  rendu  des  maladies  ăpid6miques  qui  ont  r^uâ  en  1871  dans  la^dipartement 
d*Eure-et-Loir.  (Com.  des  âpidămies.) 

2*  Un  rapport  de  M.  Ie  docteur  Nogaret,  sur  Ie  service  des  eaux  minârales  de  Salies  (Basses- 
Pyr6n6es}.  —  (Corn.  des  eaux  minârales.) 

La  correspondance  non  oflScielle  comprend : 

1*  Une  note  de  M.  le  docteur  Peyrussan  (de  Cette) ,  sur  Ie  danger  d'au(oriser  Ies  aages- 
femmes  ă  prescrire  I'ergot  de  seigle.  (Com.  H.  Tarnier.) 

2*  Une  lettre  de  candidature  de  M.  Ie  docteur  Gallez  (du  Châtelet),  pour  Ie  titre  de  cwra- 
nAnH.qt  (tranger. 
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3*  Une  lettre  de  H.  le  docteur  £douard  Fourniâ ,  accompagnant  renvoi  d'un  exemplaire  de 
ses  rechehihes  expârimentales  sur  le  fonctionnement  du  cerveau. 

W  Un  travail  de  ţi.  Husson,  phannacien  k  Togi,  concernant  Taction  de  l'iode  snr  le  sang. 
(Corn.  HM.  ^Btelard,  H6rard  et  Chaliiu) 

5*  Une  note  de  M.  le  doctenr  Dutrieux  (deBrnxelles),  relative  k  un  institunent  de  son  inven- 
Uon  qa'i!  nomme  rifUcteur-otoicope. 

-  8*  Un  pli  cachetâ,  adressd  par  M.  le  doctenr  CoUongnes,  et  contenant  rtooncâ  de  la  dâcou- 
verte  d'nne  snbstance  v6g6tale  qui  devient  sensible  et  imprenionnable,  â  distance  et  sans  le 
contact,  en  prunce  des  forces  actires  organiques  et  vivantes  soit  de  rhomme,  soit  de  tout 
anire  animal,  soit  de  toute  matifere  organisâe  et  vivante.  (Acceptd.) 

7°  Une  lettre  de  H.  le  docteur  P6an  en  râponse  â  quelques  objections  qui  se  sout  produitea 
k  Toccasion  des  opărations  dont  ii  a  soumis  Ies  râsultats  ă  TAcadâmie. 

L'^tendue  de  notre  conpte  rendu  nous  oblige  k  renvoyer  au  prochain  numâro  la  publi- 
catlon  de  cette  lettre.  ■  .  . 

H.  u  SBCRiTintz  donne  lecture  de  Fampliation  d'un  dâcret  en  date  du  19  novembre,  par 
leqnel  est  approuvăe  Tâlection  de  M.  Tbâophile  Roussel  comme  membre  titulaire  dans  la  sec- 
tion  d'bygifene,  en  remplacement  de  M.  Lecanu,  dteădâ. 

Sar  Tinvitation  de  Bf.  le  Prâsident,  M.  Tbâophile  Roussel  prend  place  parmi  ses  coU^es. 

H.  Ybkhois  prăsente,  de  la  part  de  M.  le  doctenr  Dureau,  une  brocbure  intitula :  Note  sur 
Censeigtummt  et  l'txtrcice  de  la  mideeine  en  Europe. 

M.  Babth  prâsente,  au  nom  de  H.  Nilaton,  emptebâ,  un  volume  en  langue  anglaise,  sur  Ies 
Maladia  de  Covaire,  leur  diagnostic  et  leur  traitement,  par  H.  Spencer  Wells. 

H.  HuLHE,  au  nom  de  la  commission  des  eaux  minirales,  lit  une  sâie  de  rapports  relatife 
ă  des  demaindes  d'autorisation  d'exploiter  de  noavelles  soui-ces  minâralespour.rusage  mMicaL 

L'ordre  du  jour  appelle  la  suite  de  la  discussion  sur  le  seigle  ergotâ. 

M.  DtviLUERS  examine  snccessivement  Ies  avantages  et  Ies  inconvânients  du  seigle  ergotâ 
quand  on  le  prescrit  soit  pour  arrâter  une  hâmorrhagie,  soit  pour  h&ter  raocoucbement 

Pour  arr6ter  une  bâmorrhagie  avânt  le  dăbut  du  travail,  on  peut  songer  ă  Temployer : 
1*  soit  dans  Ies  premiers  mois  de  la  grossesse,  lorsqu'une  h^morrhagie  annonce  Tlnmunence 
d'un,  avortement;  mais  alors  ii  est  beaucoup  d'autres  moyens  qui  lui  sont  prtfârables,  et,  en 
l'employant,  on  risque  de  hăter  Taccident  qu'on  aurait  voulu  âviter ;  —  2*  soit  k  une  âpoque 
plus  avancte,  mais  alors  Ies  b^morrhagies  tiennent  le  plus  souvent  ă  Tinsertion  vicieuse  du 
placenta,  et  i'administration  du  seigle  ergotâ  serait  en  pareil  cas  non-seulement  irrationnelle, 
mais  inutile  et  dangereuse. 

Pendant  le  travail,  on  peut  songer  ă  employer  le  seigle  ergotâ  pour  sUmuler  Ies  contrac- 
lions  de  l'utârus.  Mais  alors  son  usage  exige,  m6me  dans  Ies  circonstances  Ies  plus  simples, 
une  grande  prudence,  beaucoup  de  tact,  une  grande  habitude  de  Tauscultation  obst^tricale. 
Que  sera-ce  donc  dans  Ies  cas  o(i  Fon  rencontrera  des  contre-indications  formelles,  telles  que 
Ies  rătrâcissements  du  bassin,  souvent  mal  apprtoiâs.  Ies  obliquitte  de  Futârus,  Ies  dăviations, 
la  râsistance  spasmodique,  la  rigiditâ  du  col,  le  volume  excessif.  Ies  prâsentations  vicieuses  ou 
irr^liferes  du  fcetus  qui  sont  souvent  m6(M>nnus,  toutes  circonstances  qui  demandent  des 
connaissances  approfondies  dans  la  pratique  des  accouchements,  qu'on  ne  peut  altendre  des ' 
sages-femmes  eu  gtoâraL 

Jusqu'id,  ii  n'est  pas  de  cas  od  Tergot  de  seigle  soit  indispensable ;  ii  en  est,  au  contraire, 
beaucoup  ou  son  emploi,  s'y  l'on  n'y  apporte  une  extrâme  attention,  produira  la  mort  du 
foetus  et  m6me  des  accidenta  gfaves  pour  la  mfere. 

En  definitive,  ce  n'est  que  dans  Ies  cas  d'bâmorrbagie  utărine  grave  aprto  Iad61ivrance,que 
Ie  seigle  ergotâ  se  itrouve  avoir  une  applicalion  utile,  quelquefois  indispensable,  et  qu'il  peut 
£tre  administra  sans  aucun  danger. 

En  ce  qui  concerne  la  question  spăciale  aux  sages-femmes,  pos^e  par  BL  le  prâfet  de  police, 
ii  est  certain  que  la  trto-grande  majoriti  des  sages-femmes,  m6me  celles  qui  sont  sorties 
de  nos  meilleures  tooles,  ne  savent  pas  se  diriger  dans  i'emploi  de  ce  mâdicament  et  en 
abusenL 

«  Quant  k  moi,  continue  M.  Devilliers,  comme  consdquence  des  moti6  qui  viennent  d*£tre 
expoaia  et  surtout  de  la  raretă  des  cas  oti  le  seigle  ergotâ  est  indispensable,  compar^e  k  la 
fr^quence  et  i  la  gravita  des  accidenta  qu'il  produit  entre  des  mains  trop  sonvent  imprudenles, 
je  serais  d'avis  que  ce  medicament  ne  doit  pas  âtre  mis  k  la  dispoaition  des  sages-femmes;  ii 
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ne  doit  pas  £tre  rayă  de  la  liste  des  substances  vândneuses ;  âais  comme  ii  peot  itte  Qtfle  dant 
quelques  cas,  je  demaoderais  qu'it  ne  fât  prescrit  par  Ies  sages-fetnmes  que  sous  rigide  d*aM 
garanţie  sdrieuse,  et  je  ne  me  contenterals  pas  de  la  prâsentation  obligatoire  da  diplâme  nx 
pharmaciens,  je  voudrais  que  ceux-ci  ne  pussent  dâlivrer  ce  mădicament  que  Bnr  nne  ortoB- 
nance  de  sage-femme  rev^tue  du  visa  d'un  m^decin ,  qni  d^s  Ion  en  accepterait  )«  MspOB- 
sabilit^. 

«  Je  demande  donc  qae  Ies  ordonnances  existautes,  conservant  toate  leor  atirMit,  Ies  jiat- 
maciens  ne  soieot  autoris^s  h  dâlivrer  du  seigle  ergotâ  aux  aages^femiaes  qne  kmqoe  tai 
prescriplions  de  cellesH:i  seront  reVMues  dn  Tisa  d'nn  mMedin.  • 

M.  Depadl  trouve  que  la  quesliota  a  €16  sibguli6rement  4t«ndti« ;  la  iettre  âe  M.  ]«  prM 
de  police  italt  cependant  con^ue  en  termes  trto-claire;  "EM  demandait  ă  TAOadtaiie  si,  dam 
r^tat  de  la  lâgislation  actuelle,  ii  est  permis  aux  sages-femmes  d'adntiinatrer  le  seigle  crgott, 
et  aux  phariuaciehs  de  dilivrer  ce  medicament  aux  sageS'fennMs.  M.  Mptu)  penu  qoe  li 
queslion  âtant  pos(^e  ainsi,  TAcadâmie,  en  pr^ence  des  termes  de  la  loi,  devtlt  rApoodre  wtf^ 
tivement. 

Maie  la  dlsensâlon  ayant  616  port6e  sur  Ie  terrain  des  anntages  et  det  ineonTtliieats  dn 
seigle  ergote,  M.  Depaul  exemine  briâvement  ces  dens  points. 

II  y  a  vingt  ans,  dans  un  rapport  ă  rAcad^mle  sur  Ie  seigle  eigot^,  H.  D^mbI  dlaait  qoc, 
&  son  avis,  l'eraploi  da  seigle  ergotâ,  /lans  la  pratique  gtnirale  det  accooobements,  anit  des 
inconv^nieuts  tellement  graves,  que,  pour  sa  part,  îl  en  verrait  sansregretla  sappression  pen- 
dant le  travail  de  Taccouchement. 

M.  Depaul  ne  eroit  pas  ă  Taction  vdnăneuse  du  seigle  ergotâ,  aux  doses  o<t  ii  est  g^nărak- 
ment  employâ  dans  Faccouchement,  c'est-ă-dire  aux  doses  de  2  i  A  grammes.  Ce  n'est  pat 
comme  agent  toxique  qu'il  agit,  ii  tue  Teufant  en  modifiant  la  conlractilită  utârine  et,  cons6- 
cutivement,  la  circulationplacentaire;  ii  le  tue  mâcaniquement  comme  le  ferait  la  coDStricUon 
du  cou  de  Teufant  par  le  cordon. 

Sans  doute  l'emploi  du  seigle  ergotâ  a  de  graves  inconvânients,  mals  toutes  Ies  optoUoni 
obstătricales,  et  le  forceps  en  particulier,  sont  dans  le  mame  cas ;  on  peut  abuser  de  toot.  U 
vice  r^el,  suiyant  M.  Depaul,  glt  dans  Tăducation  premiere  de  la  sage-femme;  ii  est  impostîbte 
que,  dans  le  court  espace  d'un  an,  une  pauvre  femme  de  Ia  eampagne,  soavent  sans  mstrae- 
tion  pr^lable,  apprenne  d'une  maniere  sufllsante  Tart  des  accouchements. 

Le  temps  d'âtudes  exigă  de  la  sage-femme  est  donc  insufflsant,  c'est  li  oe  qne  TACftdtei» 
doit  dire  ft  Tautoritâ.  Le  seigle  ergotâ  est  un  bon  m^cament  dans  certalns  câs,  nuds  U  tat 
apprendre  ă  le  manler. 

M.  Depaul  emploie  Ie  seigle  ergotâ  dans  sa  pratique  partictiU^;  mais  ii  a  appris  It  Fadiai- 
nistrer  avec  prudence  et  sans  danger  pour  la  femme  et  pour  Tenitot 

Le  mddecin  qui  prescrit  le  seigle  ergotă  doit  rester  auprfes  de  la  femme  pour  sorveUcr 
raction  du  m^icament,  et  apprâcier  par  Tauscnltation  dn  coeur  da  foetus  et  par  l'tot  de 
ses  battements  s^il  doit  continuer  ou  suspendre  l'emploi  de  cette  substance. 

Lorsque  Tenfant  se  prfeente  par  l'extrâmitâ  pelvienne.  Ie  seigle  ergotă,  empIoţA  k  ţaropos, 
alors  que  Textrâmită  fcetale  est  sur  le  point  de  s'engager  k  travers  Ies  parties,  est  sonrent  ie 
s6ul  moyen  de  sauver  l'eniknt  d'unemort  certaine  enhfttant  son  expulsion.  Mais  fl  fkutdoBner 
le  medicament  avânt  que  rextr^mitâ  pelvienne  soit  sortie,  car  alors  ii  serait  trop  tard,  eir 
i'actlon  du  seigle  ergolâ  demande  de  vingt-cinq  k  trente  minutes  pour  se  manifester. 

Dans  Ies  h^morrhagies  qui  suivenl  raccouchement,  le  seigle  eigotâ  est  toitnetnment  ntik, 
car  ii  a  pour  effet  de  produire  le  retrăit  du  tissu  utdrin  et  d'arrfiter  ainsi  r^couiemeat  do  saiţ. 

Quant  k  Taction  aborlive  du  seigle  ergolâ,  elle  n*existe  pas,  suivant  M.  Depaul.  Le  sagk 
ergotâ,  ezcellent  pour  stimuler  Ies  contractions  utărines  quand  elles  sont  commencteâ,  est 
impuissant  k  Ies  provoquer  et  k  Ies  faire  natire.  cbez  des  femmes  ehez  lesqaellea  ii  ^t 
năcesâaire  de  provoquer  l'accoochement  prămalnrâ,  M.  Depaal.  de  concert  avec  ton  matltie, 
M.  Paul  Dubois,  a  tent6  vainement,  dans  ce  but,  l'admiBistration  da  seigle  eigot^  D'antre 
part,  ii  a  eu  Toccasion  d*observer  nombre  de  femmes  enceintes  qui  avaient  pris  jusqaHk  6  el 
8  grammes  de  seigle  ergotă,  dans  Ie  but  de  se  faire  avorter  et  qui  n^avaient  pa  y  r^imir. 
Donc,  suivant  M.  Depaul,  ii  n'y  aurait  pas  lieu  de  craindre,  k  ce  point  de  vae,  de  mMtte  Ie 
seigle  ergotă  k  la  disposition  des  sages-lîemmes. 

Eh  r6sum6,  M.  Depaul  vondrait  qU'il  fut  răpondu  k  M.  Ie  profet  de  poUce  que  la  lol,  teBe 
qu'elle  existe  actnellement,  ne  permet  pas  aux  sages-femmes  de  preserlte  le  seigle  ergotA,  ti 
aux  pharmaciens  de  leur  dălivrcr  ce  medicament;  que  cette  interdiction  est  nne  ehote 
fâcheuse  parce  que,  dans  certains  cas»  Tempioi  du  seigle  ergotâ  dans  la  p^tique  des  MMb- 
chementâ  est  trfe-utlle ;  qu'enfln  le  vice  capital  rfeide  dans  l'insufflsance  da  tempa  etigtf  ias 
sages-femmes  pour  leur  Instructloo. 

BL  Jules  Gc£rin  dit  que  la  queslion  a  deux  £5163  :  1*  Ie  Cdt6  loglqtte ;  2*  Ie  tUi  ik  ţn- 
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iiqut  OtetttiiMle.  Aa  pMot  d6  vn«'  de  ia  logtqne,  11  Mt  olair  qae  du  moment  ob  Ies  sAget- 
feâggoM'oiit  Ie  drelt  de  pmtiquer  Tart  de*  acoouchements,  ii  but  lear  en  donner  Ies  moyens  j 
&  kkU  tingulier  de  letir  ftir»  Ie  raisonDemeat  soiyadt :  vous  avez  k  droit  de  voub  livrer  k  la 
pratique  des  accouchemeoM;  w,  le  eelgle  ergotd  eit  oue  des  nasouroes  Ies  plOs  prteieosefl 
de  TOtre  art,  dea&  vms  «'iurat  pn  le  droit  de  vous  ecrvlr  du  seigle  ergotâ. 

n  y  a  difaut  Evident  de  logiqae  &  contester  auz  sages-femmee  le  drait  de  praarire  Ie  seigifl 
eigoM.'<}u}  vett  ia  fla  veot  lee  mefess.  Cela  admis,  penoote  ne  pâut  mteoiuiattre  que 
Bi  Oepani  a  nimet  de  demuâer,  eoame  condlUon  eBie&tlelle,  d'augmemer  le  nivean  d'in»-' 
trtetloii  dee  lagee^Bmffies. 

Bft  e«  ţui  eooeertte  la  qteMim  fle  prttlqae  obtMtricale,  M.  J.  Oaitto,  toot  en  «vouant  son 
ineomp^tence,  dit  qu'il  a  eu  assez  souvent  Tocoaaioa  d'ebaerver  Ies  aooideutt  qul  aocom> 
V^gaeal  M«  «oitH  do  eouohet  «t,  parttcoUfercoMnt,  iu  oirdonstaacei  qoi  prMdent  au  d6ve- 
topjMDfmt  de  Ia  &iim  paefptrele^  pour  Mra  en  meeure  de  dire  sa  mani^  de  voir  &  ce  sujet. 

Une  des  principales  conditions  qui  donnent  naissance  k  Ia  fîfevre  puerp^ale^  c'ett  l'lnertie 
del'ouiraiapi^s  ll^aoBeheiMot  «t  robttaele  4ppott«  pat  oette  IncrUe  au  retrăit  de  rer- 
gue».  U  «a  Mralte  la  ibnnatioa,  da»  Ia  cavitt  otArtiie,  d'un  estuMe,  d'an  Yide  reUtlTfuI 
fiivorise  la  p6nâtration  de  Pair  et  la  putrâfaction  des  Uquidea  eontenus  dans  cette  oarit^  Le 
M^le  ei|;otd  iiit  u»  du  Baoyms  M  ^  propret  h  oombattre  cette  inerţie,  et  ik  pKTenir  la 
faraMtloB  de  ce  vide  relatir  et,  parta&t,  ta  putr^raotiou  des  liquides  otârlnst 

M.  JqMs  CHiArte  a  oonttiitâ  atses  aeavent  cette  inerţie  ut^rlne,  9  a  prescrit  le  seigle  ergcAi 
•t  11  a  obxuan  einsi  le  retour  du  retnit  de  Totân»  et  celtd  dee  lochies,  dont  la  suppressioa 
Mt  M«  *  eatte  iBettie. 

PiMi«Qi*8  tttddeeiM  qui  B'oee&pent  avec  distloction  de  l'art  des  ecooudietnents,  M.  le  deo^ 
ttar  Cam)d>elî,  par  exemple,  et  divers  urtdedas  etrangers  ont  d«clar«  ă  M.  Juies  Ga6rin  qu'lU 
tdUraletit  ton»  Ies  Jourt  de  Teinplot  du  seigle  «-got^,  dans  cescas,  lea  meilleurs  r^sultats. 

M.  l.  Gu^riB  en  oon^t  que  ies  sages-feAUnee  doive&t  Atre  autoris^s  k  prescrire  le  seigle 
ergotd  dans  la  pratique  des  «coouehements,  eu  entoarani  oette  autarisation  de  certaines  garan» 
flee  quf  soient  de  nature  â  en  ettfoaer  lee  ineonv^uients. 

M.  TAiuttEK,  rapporteor,  d^tend  leâ  conclosions  de  la  oommlssion.  n  rappelle  que  la  com- 
mtssion,  par  l'organe  de  son  rapporteur,  avait  admis  :  1*  que  Ie  seigle  crgotâ  eăt  uiile, 
quolque  rarement,  pendant  Ie  iravall  de  l*accoachement,  et  que  Ton  dolt,  dans  ce  eas,  lui 
prâfiirer  le  forceps,  molns  dangereux  pour  la  mfere  et  pour  l'enfant;  2'  qu'aprfes  la  deilvrance, 
«Q  eontraire,  iorsque  wrvient  une  Wmorrhagie,  Ie  seigle  ergot6,  employâ  comme  agent 
htfflostatfque,  est  indispensable. 

H.  Taraier  a  614  trt»4H>nn6  de  voir  MM.  Poggiale,  Blot  et  Derilliera  se  dtelarer  Ies  adver- 
sAires  de  I'emploi  du  wigle  ergotâ  dant  la  pratique  des  acconebements  et  vouloir  interdire 
tm  sages^emmea  le  droit  de  preacrlre  ce  medicament. 

11.  le  rapporteur  montrs  ce  que  cette  intcrdiction  aunit  de  iădienx.  La  loi  d^fead  aat 
BBgas-femmes  de  ie  senrir  du  forceps;  orv  dans  le  oas  d'aqpouoheaieDt  lent,  lorsque,  sooa 
l'infiuence  de  l'inertie  de  Tutărus,  la  t6te  de  i'eniant  săjourne  trop  hmgtempfe  au  voitinage  de 
la  vtilVe,  rentent  court  lisque  de  p^rir  asf^rxii  si  l'art  n'iatcrvle&t.  Le  forcepa  dtant  iaterdit 
ma  aogeafammcs»  ii  aeleur  reste  que  le  leigle  .eigot&  £t,  en  effet,  si  ca  medicament  est 
enqrfoyA  a  temps,  on  voU,  «^  bOut  d»  dix,  quinze  ou  viagt  âdnatet,  lec  contraotioaa  nt4rine« 
se  râveiller  et  amener  l'expulsion  d'un  enfant  vivant. 

M.  Tamier  prend  la  dâense  des  aagM^femmes  contre  le»  attoquea  dont  elles  ont  dt6  Totiijet. 
Dabs  «ertainea  iocalitda  ofi  Ies  mâdcduB  scnt  rares,  oii  11  bat  souvent  faire  ţluaieura  liMiea 
■ana  ca  trouver,  le*  ngea^feaums .  rendent  tous  Ies  jonrs  ies  piua  graads  şervicea,  aauveat 
beaucoup  d'enrants  qui  eusnnt  pdri  infailliblemeat  si  Temploi  opportUQ  do  leigle  ergotâ  ne 
fftt  venu  răveiiler  l'inertie  de  l'utârus  et  mettre  un  terme  k  nn  travail  trop  prolongâ. 

Dans  ies  cas  d'bâmorrhagie  apris  Taccoucliementi  le  seigle  agot6  «st  iadispensablâ.  Sans 
Bier  Tutilitâ  de  ce  medicament  dans  ce  cas,  M.  Biot  a  semblâ  lui  prâfărer  d'autrea  mojens, 
tels  que  Ia  malaxation  de  l'utârus  ă  (levere  la  paroi  abdenunale,  l'introduction  de  la  main  dans 
la  eavită  de  l'organe  pour  en  extralre  Ies  caillots,  fapplication  des  compresees  froides,  etc 
Mais,  suivant  M.  Tamier,  M.  Blot,  dans  sa  pratique,  ne  tâmoigne  pas  pour  le  seigle  ergot6  le 
dădain  qu'il  prt)tesse  ^  lă  tllbune  de  l'Acadâmie.  Place  en  prteence  d*une  h^morrhagie  grave, 
M .  BM  comunnce  par  adaoiaistrer  le  seigle  ergoti,  et  c'est  en  attendant  l'action  de  ce  medi- 
cament qu'il  emploie,  accessoirement,  pour  ainsi  dire,  (ea  autrea  moyeţjă  hâmostatlques  dont 
ii  a  parl& 

iiinsi  M.  le  rai>porteiir  croit  devoif  aaintaair  la  propoaltiM  de  la  «ommiasien,  k  savcir,  qoa 
le  aaigle  ergotâ  utile,  dns  cartains  «ai,  pandaat  la  travail  de  raocaaehemant,  Ost  irtdt^)â)- 
sabie  dans  Ies  cas  d'hemorrhagie  post-puerperale. 

Ccfox  qoi  vmdraient  intanUra  au  aagea-faniaBea  Templol  du  se^le  efgote,  daat  la  pMUqne 
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des  ucoDcbenieiiti,  ne  rtflMiiaMnt  pts  aox  difficattte  de  oette  entrate.  Uf  mnmt  k  k 
benrter  contre  noe  pateanoe,  Tnsage  notrenel,  piue  fort  qae  Ies  pneeripUons  Ugales.  Aapv- 
d'hui,  en  effet,  noaniealeHient  d'nn  boat  ă  rantre  de  la  France,  maia  enoofe  d*DB  beat  4b 
monde  k  Fantre,  tontes  Ies  sages^emmes  emploient  Ie  seigle  tipM. 

D'aiUeurs,  qnoi  qn'on  ait  dit  le  eontraire,  la  toi  donne  aox  sages-feoimes  rautorisatioa  far- 
meHe  de  prescrire  Ie  s^leeigotA. 

EUe  pOTte  que  ■  Ies  sagesjunmes  aeront  eianunies  par  Ies  jarTS  mUSmat  sur  Ies  aoei- 
dents  qni  penrent  pr6cMer,  accompagner  oo  sidvre  Ies  aocouehements,  et  «urlet  mtfmu  /f 
remUier.  •  Cette  diqwdtkm  de  Ia  toi  est  fonnelle;  eUe  recoonalt  .impUciteiDeBt  tm  aages- 
femmes  to  droit  de  se  serrir  dn  seigle  ergotă,  qd  est  nn  nx^en  de  remMier  au  arocidato 
qni  accompagneat  ou  soiTent  Ies  accoochements. 

.  M.  Tamier  ne  nie  pas  qu'il  existe  une  aatre  toi  qui  d^nd  anx  pbannacieas  de  dâUner  k 
se%le  eigoM  anx  sages-femmes;  mais  ii  7  a  âvideoment  entre  oes  deox  Ids  noe  oootradictiai 
q«*il  s*a^4e  laire  ceaser. 

Quelques  oratenrs  ont  ni6  que  TAcadânie  fât  competente  ponr  s'ooeaper  de  l^idaUai, 
mais  BL  Tamier  rifote  cette  opinion  ea  bisant  remarqner  que  la  pMc»  tiMicMt»  eat  dans  kt 
attributions  de  TAcadămie  de  mâdedne. 

M.  le  rapp<xtenr  combat  successizement  Ies  conclusions  qne  Ies  diiRrents  orateon  ont  pro- 
poe6  de  substitner  i  celles  de  la  commiasion.  O  trmive  particuli^rement  dangereuae  la  pnq»- 
sitton  de  M.  Tardien  qui,  d'aprâs  la  jurispnidence  de  Ia  Gour  de  casaation,  assiraSe  Ies  saget- 
fammes  &  dra  ofikiers  de  sânte,  et  leur  reconnalt  par  consâqaent  Ie  droit  de  ptescrire,  daai 
Ia  limite  des  appiications  k  Tart  des  accouchemente,  tous  Ies  medicamenta  qae  ces  denam 
ont  le  droit  de  prescrire.  M.  Tamier  montre  qoe' la  consequenoe  de  raasimiiatioo  des  sige»- 
femmes  anx  offiders  de  sântă  serait  de  lenr  permettre  de  se  servir,  par  exemple,  da  chior»- 
forme,  sobstance  en  usage  dans  Tart  des  accouchements,  dont  l'emploi  serait  bien  antreneat 
dangereux  qne  oelni  du  seigle  eiigotă.  Du  reste,  M.  Tamier  annonce  qoe  M.  Tardien  a  didatt 
qu'il  retirait  sa  pn^iositiou  pour  se  rallier  k  celles  de  la  commission. 

En  râmmâ,  M.  Ie  rapporteur  dăclare  qne  la  commission  dont  ii  est  Toiigane  nuintimt  kt 
trois  ]H«miferes  conclnstons  du  rapporU  Quant  k  Ia  quatrifeme,  par  laquelle  Ia  commiirinB 
demandait  qne  Ie  seigle  ergoti  fât  retiră  de  la  liste  des  substances  vănâneoses,  M.  Tanier 
declare  qne  Ia  commission  l'abandonne  ponr  lai  substituer  ane  autre  conclusioo  qui  rtaait 
en  une  seule  redaction  Ies  propositions  de  MM.  Devei^e  et  Gobley. 

Voici  Ies  termes  des  conclnstons  adoptees  par  rAcademie,  aprte  une  discusslon  animte  el 
un  peu  confiise,  ă  laquelle  ont  pris  part  MU.  Poggia^,  BouiUaud,  Chauffard,  BartU,  Devergie,  ele. 

1*  Maigre  de  râels  inconveeients,  Ie  seigle  ergote  oOre  de  tels  avantages  daos  la  pratiqne 
des  accouchements,  qu'il  y  a.nepşsvtă  d'ajitffiiser  1^  ^tgea-feaunes  k  prescrire  ce  mMinamBL 

2*  L'article  32  de  Ia  loi  du  19  venttee  de  l'an  XI,  en  stipulant  que  Ies  tag**-f«mme$  scrmt 
txaminits,  par  Usjuryt,  tvr  Uihdcrie  tt  ia  pratiquM-dM  acamehmuitU,  sur  Ies  acct'itott 
ţta'  ptuvent  Us.prtdder,  Iu  'ocfompagner  et  Ies  stdmrt,  tt  sur  let  moyoit  ity  remkiurt  kv 
reconnalt  implicitement  k  droit  de  prescrire  le  seigk  ergote. 

3*  Ce  droit  est  en  conttadiction  avec  Ies  lois,  ordonnanees  et  decreta  qui  regisaent  Pexer- 
cice  de  la  pharmacie,  ppisqve  kstmedeciqii  et  Ies  veterinaires  7  sont  aeuis  designes  ooBBe 
pouvant  prescrire  ies  substances  ven^neuses,  dans  le  tableau  desquelles  fignre  Ie  aei^  etsaie 
(ordonnance  du  20  octobie  1^6)1,  , 

A*  Pour  fiore,  cesser  cette  contradiction,  en  attendant  la  revision  de  la  legisktion,  le  mofu 
le  plus  simpleiferait.de  prier  Jtf.  le  ministre  de  l'agriculture  et  du  «nmueroe  de  prendre  kt 
mesures  necessAţrespour  que.ies  pbarmaciens  sotent  autorisăs  k  deiivrer  du  seigk  ergote  an 
sages-femmesisor  Uţjpretentatfon  d'une  prescriptton  signee  et  datee  par  elles. 

Ca  conclusions  seronl  adressees  k  M.  le  prefet  de  police. 

—  La  seaaca  est  levee  ă  cinq  heures  et  quart. 

RfCLAMATION 


Â'Uonsisur  Amedee  LiToua,  ridaettur  tn  ehtf  de  l'Urion  IUduuu. 

Paris,  le  t7  dtocabre  ttn. 
Mcmdeur  et  tr^honore  confrtoe. 
La  lettre  de  M.  £aouard  Foumie,  qne  vous  pnbliez  dans  -votre  nnmero  d'avant-liier, 
reponse  k  celle.de  M.  Beaunis,  engage  ma  responsabilite  dans  ce  conffit  regreitable,  eti 
site  de  ma  part  quelques  explicalions  pour  lesquelles  tous  vondrcz  Uen  m'aocorder 
-'Ute. 

«  dois  d'abord  declarer  qne  j'ignorais  k  dep6t  et  l'ouverlure  du  pli  oaobete  adreoi 
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H.  Fourni^  k  l'Acadâaue  des  sciences.  Le  compte  rendn  du  32  juillet  ne  fait  pas  menllon  da 
dâp6t,'et  oeltri  da  91  octobte,  qiii  reiate  rouverfure  dn  pli,  a  para  pendant  qu'an  deoil  de 
funiile  me  retenatt  loin  de  Paris.  La  brochare  dont  parie  M.  Foarniâ  aarait  pu  ni'telaira'  k 
ce  SDJet ;  mais  cette  brochaie  n'est  pas  encore,  ou  tont  an  moina  n'ătait  pu,  mardi  demier, 
livrfe  4  la  pubUdfai,  et  Texemplaire  qne  M.  Fonraii  tenait  en  ses  mains  est  le  premier  qne 
f  ai  To.  La  lettre  de  M.  Beannis  6tait  dâjA  k  l'impression. 

H.  FoDraii  a  Toulu  me  faire  liie  Ia  note  qu'il  a  jointe  k  son  mdmbire,  et  dont  ii  est  qaes- 
tion  dans  sa  lettre;  f  avoue  que  fai  pr6l6  peu  d'attention  k  cette  note,  et,  râpondant  anx 
explications  verbales  de  M.  Fourniă,  je  lui  ai  dit  qu'il  mVtait  difflcile  de  me  constituer  jnge 
entre  M.  Beannis  et  lui,  et  qne  le  diffârend  se  viderait  entre  eux  sur  le  terrain  neutre  de  la 
GttuiU  midieaU,  qul  a  publiC  Ies  premi^res-  pi^s  du  d^L  Yoici  Ies  raisons  qui  onl  dirig^ 

ma  conduite.  

M.  Beaunis,  dans  sa  lettre,  ne  dit  pas-  seulement  qne,  en  1868,  c'est-A-dire  quatre  ans 
avânt  M.  Fonmi^  ii  a  dâpos4  nn  pli  cachelâ  sur  Ia  qnestion  en  litige;  ii  ajoate  quMI  a  foit, 
sur  ce  m^me  sujet,  des  expdriences  et.des  confârences  pnbliques  i  la  Facniti  de  mddedne  de 
Strasbourg,  La  mention  de  ces  exp^riences,  de  cea  confărences  avait  ici,  pour  M.  Beannis,  an 
int^t  de  premier  ordre,  et  je  ne  me  suiş  pas  cru  le  droit  de  la  faire  disparattre  avee 
la  lettie. 

D'uD  autre  cAtâ,  ii  m'a  sembli  qae  M.  Fournii  reeonnaissait  un  peu  tardivement,  et  sur  nn 
tbââlre  un  pen  restreint,  la  prioritâ  de  M:  Beaunis.  La  communication  quMl  a  foite  â  FAca- 
dimie  de  midecine,  dans  la  s^ance  du  13'novembre  demier,  a  6tâ  reproduite  par  tous  Ies 
joumanx,  y  compris  Ia  Gautie  midicaU,  et- compte  ainsi  des  lecteiirs  par  milliers :  M.  Beaunis 
n-y  est  pas  cit&  Trois  semaines  ou  un  mois  apris,  M.  Fonrniâ  publie  son  m^moire  et  ajoute, 
ii  est  vrai,  nne  note  dans  laquelle  ii  răcoadatt» la  'priorit6  de  sbn'codfi^re :  mais  combien  nne 
brocbnre  a-t-elle  de  lecteurs?  ►<.«••*!.     ......  ^  *.,<♦ . 

Telies  sont,  Monsieur  et  tr^s-honorâ  confr6re  j  Ies  considirations  qui  m'ont  port6  k  penser 
que  Ia  solution  du  d^bat  derait  6lre  soumise  au  jugement  de  Popinion  publique,  et  Ia  GazetU 
midicaU,  conservant  une  entiire  neutrâlitt^  a  continua  d*ouvi1r  ses  colonnes  auz  deux  contra- 
dicteors. 

Je  ne  fais  ancune  difficult6,  en '  tehnifas/(it,'d'exprid)er  'un*  fe|i%t :  c'est  que  la  porţie  de 
nertaines  expressions  -contennes  dans  Ia  le'ttrfe'de  M.  Beaunis  «fai'ait  ^cbaflp^  k  une  rapide  lec- 
lure  du  manuscrit,  et  n'aif  pas  MiH  *daTanfege  mOn  attetilî6n*  avânt  I'iasertion  de  cette 
lettre.  En  oflrant  k  mes  confr^res  de.  s'.expliquer  librâBent)dan8tlai|0tt2«««.  je  ne;  pensais  pas 
qn'nne  discussion  scientiflque  dâg^nîreraib  ainsi^  en:  une  ăfnure-d,'tionneur,  et  j'apprends  une 
fois  de  plus)  ce  que  vous  savez  cpmme  moii^d)on^cher,cbpţ^ere;i combien  lapodtion  de  rddac- 
teur  en  chef  est  parfois  difflcile.^  ^         ,i-»trf^  •■;  :  !.'*'•..;,..,.-.,  ;. 

VeuiUez  agrâer,  Monsieur  et  'trte-honore  con/rfer^^răssoraîigieţ^de.mes  sentiments  Ies  ploi 
dislingu<§s.  . .  ^    .     j  ♦^  *  ..,^.  ^.  iX*J.>,*  -....D'.F-  M.Rws». 

BIEUEN^O  BXBLtoâRAJ^^cilbE 

,     '.  .    -J-*-w=.,,('..-.,'.;4.i4  .».*.         - 
iruoK  COin>ARAriTB  DBS  ntTKEis  PALCSTREs,  par'  le  docteur  Lazar'e  Letona.'  Grand  in-8° 
de  137  pages.  Paris,'  AdrifenDetehaye,  1872; 

L'antenr  studie  d'abord  attentivement  Ia  topographie  4es  fiâvres  palustres  qui  sont  dues  ă 
la  prăsence  de  marais  {fiivret  paltuUennes),  ă  des  ^manations  du  sol  {Fievr.es  teUuriqua, 
fiivre»  diUt  d»i  montagtut).  D'une  fa(On  generale.  Ia  condition,  qui  favorise  le  dâveloppement 
des  fi^vres  palustres  est :  la  tempâralure  âlevee.  L'influeDce  de  la.lalituderest^bien  dâmon- 
trâe,  puisqu'on  ne  rencontre  plus  ces  pyrexies  au  delk  du  63°  degr(ţ.,  et.que,;;en.Asie,  elles 
cessent  au  niveau  du  57'  degrâ  de  latitude.  L'altitude  prdserve  de  Taction  des  m^asmes  palu- 
d^ens,  k  la  condition  que  des  vents  ne  vienncnt  pas  Ies  transporlcr  dans  Ies  r^gions  elcveef. 
Les  saisons  pendant  lesquelles  se  dăveloppent  le  plus  souvent  Ies  fi^vres  palustres  sont  celles 
od  Ies  pluies  et  la  chaleur  coincident,  oh  la  v^âtation  est  en  pleine  activii^.  On  ne  connalt  pas 
dans  sa  nature  le  miasme  qui  produit  Timpaludisme;  cependant,  d'apris  les  reclierches  du 
docteur  Salisbury,  ii  s'^chapperait  des  plantes  f^brig^nes  et  des  algues  appartenant  au  type 
palmella,  des  particules  ou  cellules  qui,  prâsentant  toujours  Ia  m6me  composition,  seraient 
capables  d'engendrer  les  fiivres  palustres.  La  m6me  idto  avait  ă&\k  iXi  exprima  par  les  doc- 
tears  Lemaire,  Gigot  (de  Levroux),  Hamon  et  Van  den  Corpnt  (de  Braxelles).  La  surface  res- 
piratoire  est  celle  par  laquelle  sUntroduit  plus  facilement  le  miasme  paladten;  aprto  elte 
viennent  les  sarfaces  cutandes  el  la  muqueuse  du  tube  digestiL 

La  symptomatologie  est  surtout  consacrâe  â  l'^tnde  de  Ia  fihre  rimitlenU  biliemt  et  de  la 
fii»r$  Jaunt,  au  sujet  de  laquelle'  Hauteur  donne  d'ezcellentes  raisons  pour  dimonlrer  la 
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parenii  arce  iţs  flivns  palu;tre&  Ce  chapitM  «t  dat  phu  InWrninBli,  tt  nmt  y  TOMBţtB 
le  Isoteur.  Le  dupitra  qal «  npport  tta  tndtaimnl  sen  la  «nsi  avee  un  eeitaia  iatMU 

Bn  râinmâ,  qe  travail,  qne  noQi  B^afon*  pa  maftemtaMmtBt  qo'incompttteaient  uuljM, 
M  reeomnuMie  par  fle  prtetoaaes  palitdt.  ->-H.  B. 

1  ij'    II      ■Ml    I  ,  j  I        ■'      ■'  , t  ^^=»BgagăMtaa— ifMi^w— ■— 

FOBMtrtAWE 

Oput  balsamiqde.  -^  Trocşşeao. 
Ol^-F^ioa  de  o^^u. .,..».,,»  ^     15  grutmt» 
Poivre  de  eub^}»  pulvărisâ  r  .  «  .  ,  ,  t  •    >5Q     — 

Tartrate  ferrico-polassique 5     — 

Sirop  de  qoiogs q.  s. 

.    Mâlei  pour  ofatenir  un  opiat,  dont  on  donnera  chaqoa  ionr  traîi  boli  de  k  ftr— înr  i^Hl 
Boiiette,  anx  sujete  eiteitU  de  blennoirfaagie.  <<-  N.  G. 

>■■■  t' ■  ■  ■! I   I -■"'■'  -■——irm ^-r — -r^ — rr 

Eph^mărldei  Medicale*.  —  19  DicEioius  ISSA. 

Jaeques  Damboise,  cdlibre  cbimrgien,  meurt  k  Paris»  aprfes'avdr  H&  atUchâ  i  b  penomi 
du  roL  Oq  attribue  h  son  fîls,  devenu  maltre  des  requţtes,  w»  Sfere  răponse  : 

•^  Maia,  Montienr,  lai  dit-HW  un  jour,  m  pleine  coippagnie,  votre  pire  D'itaU  qo'n  ^- 
furgien  t... 

—  n  est  vrai,  rdpondit  Damboise,..,  et  U  ne  ooavient  q«'i]  ne  diaut  qnUl  tt'vnii  jaauii  m 
gu6rir  de  la  ladrerie  ni  votre  pfere,  ni  voust..*  <-•  ^  Ch, 


COUBltXpit 


f  AccLTi  DS  u£decihe  Dl  PiBis.  —  Appel^e  k  pi^senter  ane  liste  de  caodidats  pow  h 
chaire  d'histoire  de  la  mădecine,  vacanle  par  le  dâcâs  de  M.  Paremberg,  la  Facoltâ  a  primai» 
en  premiere  ligne  t  M.  Lorain;  ^  en  deiuiâme,  U.  Boucbut;  -^  en  troisidmo,  ML  tnjtati. 

McTATioifs  DAII8  us  i6«iTAirt.  —  LeB  mutalions  suivantei  Tont  avot^  Mia,  tn  1*  jorier 
procbain,  dana  Ie  service  cbirar{;fcal  des  bApitaux  da  Parts : 

'  Par  sulte  de  Ia  nominatioa  de  ii,  Ie  profeaftur  Vernend,  chirurgien  de  IliApitel  Laribobiire, 
ă  la  chaire  dţ  cliniquecbil1Ugi««l«&r|iâpJMM«]»ţiti^,  M.  le  docteur  Panaş  passe  de  HiApiial 
fiaint-Lonis  h  rhdpital  LaribpiliferQi  —  Ut  ^dpcteur  Nan,  de  l'h6pital  Seint-Antome  k  TMj^ 
Saint-Louis;  —  M.  le  docteur  6vi^,-  d^  l'^|)it4  âB  tonrcine  4  fbdpital  Saint-Antoise ;  — 
et  M.  le  doctear  Pubroeil,  phfnii^n  d^  Bureaa  central,  est  nommâ  ehirargien  de  rfa6pjtal 
de  Lourcine.  •      «  -'       , 

Par  suite  4o  d6căs  d^  M.  Ad,  Bicbard,  eblrwgten  de  Tbâpital  Beaujon,  M.  Ie  doctear  Ltai 
Le  Fort  passe  i»  rbApit«l  biribolaBw  k  J'bdpital  Beaujon;  ->  U.  le  ăoelew  Wtm  pMN  de 
rh6pital  SaÎDt-Louis  ă  riidpilal  Lariboisi^ref —  H,  Ie  doctear  Cniveilbier  fils  passe  de  11m»- 
pice  de  la  Salpfitricre  â  l'hâpital  Saint-LoiiJB;  -»  M.  le  docteur  Meunier  passe  de  Tboqiice  de 
Bic6tre  h  I'hospice  de  la  Salpc^triferc ;  —  et  M.  le  doctenr  Lanneknfoe,  chiruitien  dn  Borean 
central,  est  nomm6  cbirurgien  deThospice  de  Bicttre. 

Par  suite  de  la  mise  h  la  retrăite  de  M.  Ie  docteur  OiralddS,  (ihlrargten  de  Fhdpita!  dcf 
Enfants-Nfalades,  M.  Ic  docteur  de  Saint-Oermain  passe  de  ThApital  âatnl-Antoine  &  iliApBil 
des  Enfants-Malades ;  —  M.  le  docteur  Benjamin  Anger  passe  de  l*h6pital  de  h  Maternitf  1 
l'hOpilal  SainJ-Anloiae;  —  el  M.  le  docteur  Polaillon,  cbirurgien  du  Bqrean  coitral,  erf 
Bommi  cbirurgien  professeur-adjolnt  de  I'bOpital  de  !a  Matemlt& 

Par  suite  de  Ia  mise  ă  la  retrăite  (sur  sa  demande)  de  BL  le  docteur  UaijoUn,  cUmifiea 
de  l'bOpital  Sainte-Eng6nie,  M.  le  docteur  Marc  Sâe,  cbirurgien  de  ITidpital  du  Midi,  passe  4 
rh6pital  Sainte-Eug^nie  (enfants  malades};  —  et  M.  le  docteur  Borteloup,  chinu^en  dn 
Bureau  central,  est  nomm6  cbirurgien  de  Fhdpital  du  Midi. 

^£cROLOGIE.  —  On  annonce  la  mort  de  H.  le  doctear  Louis  Fleury,  qgrâgâ  boooraira  de  k 
Eacullă  de  mâdeciue.  Tun  des  auteurs  du  Compendium  4*  mMteine,  et  dont  Ies  tnnsx  flV 
l'bydrotb^rap ie  lui  avaient  acquis  une  grande  et  l^itime  notoriitâ. 


■II      )      !■■  flIIIM 


P*M».  —  TrpopspW»  Hm  MtUBTt.fţ  C'«  tu«  4«i  Delu*Porte»*tol-8»nTior,  SI. 
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obst£trique 


QDELQOBS   lUlFLiaiONS   SUB   L'aVORTEMENT   THl^RAPECTIQUE  OBTKKU  PAR  L'INTRO- 
POCTION   AANS   L'DTI&RUS    d'iIMB   SONDE  JfcJUSTIQCE   OLIVAIRE,   A   L'OCCASION    SB 

l'observation  de  m.  notta  (de  LISIEUX). 

Par  le  docteur  MArm. 

ie  lis  dans  TUnion  IUdigalb  de  ce  jour  (5  decembre)  uue  observation  de  l'hono- 
rable  confrere,  H.  Notta,  qui  est  interessante  â  pluaiem^  titres,  et  surtout  ă  cause 
de  la  mort  qui  a  suivi  la  provocation  de  l'avortement. 

L'operation  dont  11  s'agit,  dans  Ies  oas  de  vomisaements  ineoercibles  de  la  ^s- 
sesse,  a  des  ennemls  qui  voudralent  la  proscrire,  et  des  parlisans  qui  se  voient 
malbeureusement  forces  de  l'employer  quelque  fois.  Comme  je  suiş  parmi  Ies  der- 
niers,  je  liens  â  m'expllquer  et  surtout  â  ne  pas  consld6rer  l'insucces  de  nos  con- 
fireres  comme  une  preuTe  de  la  non-opportunite  de  l'avortement  therapeutique. 

Les  medecins  qui  repoussent  l'avortement  pour  dea  ralsons  religieuses  deviennent 
desormais  de  plus  en  plus  rares,  ou  ils  se  oonfondent  avec  ceux  qui  invoquent  les 
cas  de  suspeosions  de  vomissements,  par  l'emploi  de  tels  ou  tels  moyens  generaux 
ou  locaux,  et  dont  je  n'ai  pas  besoin  de  faire  l'enumeratioD. 

Ces  moyens  peuvent  reussir  quelquefois,  d'autres  fois  ilS  echouent  tous  sans 
exception,  et  pour  mon  compte  je  me  suls  vu  bien  des  fois  en  prdsence  de  cas  tres- 
graves  oji  la  volonte  des  malades  ou  Ia  volonte  des  confreres  a  failli  compromettre 
la  vie  des  femmes.  Gependant  sur  une  dizalne  de  cas,  dont  quelques-uns  sont  dâjâ 
publies  dans  ma  clinique  obstetricale,  je  n'ai  pas  encore  perdu  de  femmes,  ce  dont 
je  ne  me  vante  pas»  car  le  cas  meme  qu'a  publiă  li.  Notta  semblait  âtre  tout  d'abord 
vn  suceea. 

Je  vais  donc  tâcher,  brievement,  de  poser  d'abord  les  indications  de  l'avortement; 
pui»  je  disQuterei  le  meilleur  proc6de  de  le  pratjquer;  enfln  je  tâcberai  d'expliquer 
les  r^ultats  malheureux  du  oas  de  notre  confrere  de  Lisieux. 

La  primiparitâ  qu'on  avait  inscrite  comme  ane  cause  prădisposante  n'exclut  pas 
les  vomissements  ineoercibles  chez  des  femmes  qui  ont  porta  des  enfants  â  terme. 
Le  cas  de  notra  confrere  avait  oiTert  des  vomissements  persistants  aux  grossesses 
precMentes;  j'en  ai  vu  m£me  chez  des  femmes  qui  avaient  tol6r6  d6jă  la  grossesse 

FEUILLETON 

O&OSBBIBS 

Est-ce  parce  que  nous  entrons  dans  la  saison  des  fâuQions,  des  plaisirs,  des  dlners  et  des 
soupers  que  je  re(ois  ce  gros  et  beau  livre  dont  le  seul  titre  m'alTriande  et  fait  venir  Teau 
h  Ia  bouche?  L«  livre  d»  pâlisserie!  (1)  M.  Jules  Gouffâ  est  rimmorlel  auteur  du  Livr»  d» 
cuisine  sur  lequel  je  me  permis,  h.  son  apparition,  d'appeler  un  peu  l'atteation  de  mes  lec- 
teurs,  beaucoup  celle  de  mes  lectrices.  U  donne  aujourd'hui  un  complement,  une  suite  h  ce 
bel  et  utile  ouvrage  par  la  publicalion  de  son  Ltvre  de  pâtisserie.  Je  ne  vois  pas  pourquol, 
puisque  Tauteur  ou  r^diteur  me  fait  Thonneur  de  me  ranger  au  nombre  des  juges,  je  ne  dirai 
pas  quelques  mots  de  cet  ouvrage  splendide,  et  qui  honore  v^rilabiement  la  typographie  fran- 
ţaise  de  nos  jours  et  les  arts  qui  s'y  rattachent  Dans  quelques  centaines  d'aunees,  les  biblio- 
philes  futurs  s'arracberont  ă  prix  d'or  les  exemplaires  de  ce  livre,  comme  ils  se  dispuleot 
aujourd'faui  le  fameux  ViandUr  de  Taillevent,  incunable  des  plus  rares. . 

Je  voudrais  bien  vous  prâsenter  l'image  de  l'auteur  du  Livre  de  pdtitserie  lelle  qu'on  la 
retrouve  en  regard  de  la  Prdface.  Cest  en  văril6  un  tr6s-beau  portrait  et  flnement  grave. 
Front  vaste  et  oii  semblent  s'accumuler  les  grandes  combinaisons  de  la  slralăgie  culinaire, 
tftte  &  moitiâ  dâgarnie  comme  ii  convient  aux  sublimes  pensears,  yeux  flns,  regard  penâlrant, 

(1)  L»  Uvn  de  pdtitserie,  par  Jules  GonfFi,  offlcier  de  bouche  dn  Jockey-Qub  de  Paris ,  ouvrage 
contenant  io  plancbes  cburomo-litbograpblques  et  137  gravures  sur  bois  d'aprte  les  peintures  i  Thaile  et 
1«8  dessins  ds  F.  RoBjat.  Un  tohime  grand  in-8«.  Paris,  Ubrairie  Hacbette,  1878. 
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sans  ces  inconvenients.  Mais  si  la  grossesse  use  le  plus  souvent  la  susceptibiUte 
uterine,  elle  l'accroit  parfois,  et  j'ai  une  cliente  chez  laquelle  11  y  a  eu  deja  doa 
grossesses,  et  chaque  fois  ii  a  faUu  la  faire  avorter  si  nous  avons  voulu  la  sauver. 
La  malade  et  sa  familie,  qui  desiraieat  cependant  un  enfant  ă  la  seconde  grossesse, 
ont  demande  rarortement  mame  avânt  que  je  n'aie  voulu  le  pratiquer,  e^rant 
toujours  de  calmer  Ies  vomissements. 

Les  antecedents  peuvent,  par  cons^ueut,  Stre  pour  quelque  cbose  dans  Toppor- 
tunite  de  l'operation.  Un  autre  aiţument  se  tire  de  la  nutrition  relativement  aux 
aliments  et  relativement  a  Tamaigrissement;  ainsi,  la  femme  qui  vomit  toute  noar- 
riture  solide  ou  liquide,  et  je  ne  compte  pas  eomme  telle  un  peu  d'eau  ou  antre 
chose  insuffisante  qui  pourrait  âtre  toler6e,  doit  nâcessairement  maigrir  d'abord, 
puis  mourir  d'inanition  dans  le  cours  de  deux  ou  trois  mois. 

Avânt  ce  temps,  11  faut  donc  ou  calmer  Ies  vomissements  ou  feire  avorter  la 
femme,  et  ici  je  ne  veux  exclure  aucun  moyen,  ceux  qui  agissent  d'une  maniere 
calmante,  revulsive  ou  repercussive,  je  dirai  mame  specifique,  comme  l'iode, 
quoique  ce  moyen  me  paraisse  agir  en  decongestionnant  l'ut^rus.  Je  n'exclus  pas  Ia 
reduction  dans  lecas  d'enclavement  et  meme  sans  enclavement  tris-marque,  je 
n'exclus  pas  les  cautărisations  du  col  mais  qui  ont  echoue  sous  ma  main  comme 
elles  ont  echoue  dans  l'obserration  de  M.  Notta.  Les  sangsues  sur  le  col  sontle 
seul  moyen  que  je  n'aie  pas  tente,  et  je  l'aurais  fait  dans  le  demler  cas  que  j'ai  eu 
ă  traiter,  sans  la  faiblesse  excessive  de  la  femme.  Je  n'exclus  donc  l'essai  d'ancoji 
moyen,  parce  que  l'action  des  medicaments,  comme  la  susceptibilit^  des  malades, 
n'ont  rien  d'absolu;  mais  ces  essais  ont  un  terme,  et  de  plus  ils  doivent  Stre  em- 
ployes  dans  certaines  proportions,  car  ils  peuvent  contribuer  â  aO^lir  la  malade 
ou  produire  d'autres  accidents  qui,  ă  la  rigueur,  sufflraient  ă  compromettre  le 
succes.  Ce  n'est  pas  assez  que  Ia  terpme  conserve  encore  quelque  force,  ii  £uit 
qu'elle  puisse  faire  largement  les  frais  de  l'operation,  du  travail  d'expulston  et  de 
ses  suites. 

Le  tact  du  praticien  est  donc  Ie  meilleur  juge;  je  donnerai  cependant  qnekjoas 
indications  generales  qui  peuvent  servir  de  guide.  Ainsi,  rarement  les  vomisse- 
ments commencent  par  le  degre  dit  incoercible,  et  les  malades,  tant  bien  que  mal, 
se  nourissent  encore  un  peu  le  premier  mois,  quoiqu'elles  pâlissent,  et  surtout 
qu'elles  commencent  a  maigrir;  mais,  Ie  deuxieme  mois,  Ies  vomissements  se 
rendent  plus  pertinaces,  et  les  inconvenients  ordinaires  comme  extracardinaires  se 

un  peu  sceptique,  comine  tous  ceux  qui  ont  beaucoup  vu,  nez  robuste  et  o<i  les  papilles  <dfic- 
tives  peuvent  librement  jouer  leur  pr6cieux  r61e,  I^vres  intelligemment  voluptueuses,  doobie 
menton  de  bon  augure ;  un  ensemble  de  t£te  cnfln  od  se  remarquent  ă  la  fois  la  bonhomie  A 
la  finesse,  Ie  recucillement  et  I'assurance,  la  bienveillauce  native  et  l'esprit  natureL 

Le  style  r^pond  parfaitement  au  portrait,  c'est  par  la  Preface  surtout  qu'on  en  peut  joger. 
ElIe  m'a  păru  un  vărilable  modale  de  Prdface,  disant  tout  ce  qu'il  faut  dire  et  comme  ii  fout 
le  dire,  avec  simplicitd,  modestie,  mais  avec  une  conviction  qui  attlre  et  donne  conGance. 
«  L'art  de  la  pâtisserie  remonte  aux  premiers  âges  de  Thumanit^.  »  C'est  peut-6tre  beaucoup 
dire,  et  ii  semble  peu  probable  que  nos  ancâtres  de  I'&ge  de  la  pierre  et  de  l'ăge  du  bronze, 
connussent  la  briocbe,  la  m^ringue  et  les  soufllâs.  «  Du  jour  od  l'homme  a  eu  â  sa  disposition 
de  la  farine,  du  beurre  et  des  oeufs,  ii  en  a  fait  diffdrents  mâlanges  propres  k  fiatter  Ie  goAL  • 
A  la  bonne  beure  I  Cela  diminue  un  peu  les  quartiers  de  noblesse  de  Ia  pâtisserie  en  lui  las- 
sant  encore  une  antiquitâ  tris-v6n6rable.  M.  Jules  GoufTă  sera  peut-Atre  bien  aise  d'apprendie 
que  daus  Ie  Mus6e  pompăien  ă  Naples,  on  a  recueilU,  trouv6s  ă  Herculanum,  divers  mooles 
ă  pâtisserie  Ms  en  forme  de  coquilles,  de  poissons  et  d'autres  animaux. 

«  Peu  ă  peu,  ii  y  a  ajoutâ  le  miel,  le  sucre,  les  fruits;  ii  a  donnă  aux  prâparaQons  Ies 
fonnes  les  plus  diverses,  et,  dans  les  cbaumiferes  comme  dans  ies  chăteaux,  le  gâteau  tradi- 
tionnel  a  om^  la  table  du  festin  â  Ia  fâte  du  roi  ou  du  patron  du  village.  »  * 

A  Ia  f&te  du  roi !  On  voit  tout  de  suite,  on  sent  dans  quel  aristocratique  milieu  H.  Jnles 
Gouff6  exerce  son  art  A-  la  fale  du  roi !  I'extrâme  ganche.  va  bondir  de  fureur.  Ce  n'est  pai 
Toflicier  de  bouche  de  Rabagas  qui  edt  commis  cet  Enorme  anachronisme. 

«  Ce  n'âtait  donc  pas  sans  raison  que  la  corporation  des  pâtissiers  se  vantait  d'6tre  une  des 
plus  anciennes  de  Paris,  ses  matlres  prenaient  Ia  qualit^  de  a  maistres  fie  l'art  de  pftUwor  et 
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succ^dent  ou  s'ajoutent  rapidement.  Dans  ce  deuxi^me  mois,  Ies  moyens  therapeu- 
tiques  prennent  le  dessus,  ou  si  on  persiste  ă  Ies  employer  sans  succes  reel,  ils 
aggraveiit  souvent  le  cas,  et  si  le  troisieme  mois  ne  donne  pas  gadn  de  cause,  la  ma- 
lade  ordinairement  meurt;  Ies  moyens  therapeutiques  precipitent  plutot  qu'ils  ne 
retardent  la  mort,  ă  moins  que  ces  moyens  ne  tuent  l'embryon  ou  ne  l'eipulsent, 
et  encore,  ici,  Ies  suites  peuvent  achever  la  femme  ou  produire  des  accidents 
graves. 

Ce  calcul  par  mois,  je  le  repete,  n'a  rien  d'absolu,  et  une  autre  maniere  de  se 
r^er,  encore  plus  vraie,  resulte  des  symptSmes  qui  se  succedent  dans  ces  cas. 
Ainsi,  tant  que  la  femme  n'a  pas  de  fievre,  qu'elle  dort,  et  que  le  reste  des  fonctions 
se  font  bien,  on  peut  tenter  Ies  moyens  destines  â  arreter  Ies  vomissements.  Blais, 
des  que  l'insomnie  arrive,  des  que  le  pouls  monte  â  80  ou  100,  des  que  Ies  gen- 
cives,  comme  le  restant  de  la  mjuqueuse  buccale  s'entlamme,  a  plus  forte  raison  s'il 
y  a  des  hemorrhagiest  ii  n'y  a  plus  â  balancer,  ii  faut  provoquer  Tavortement. 
Attendre  la  maigreur  extreme,  la  fl^vre  â  120, 140,  160,  attendre  le  delire,  c'est 
perdre  un  temps  precieux. 

Quelques  accidents  peuvent  meme  Mre  decider  plus  tot  l'operateur,  la  gastrite, 
Tent^rite,  la  sensibilite  du  bas-rentre,  la  susceptibilite  du  foie,  des  reins  ou  d'im 
autre  organe  faible  ou  sensible  suivant  Ies  sujets. 

J'arrive  aux  procedes  operatoires,  et,  sans  Ies  passer  tous  en  revue,  je  m'arrâte  â 
ceux  qui  sont  consid^res  comme  Ies  plus  sârs  et  Ies  plus  inoffensifs. 

Les  douches,  qu'on  a  employees  pour  l'accouchement  premature,  reussissent 
rarement  quand  elles  sont  faites  sur  le  col  uterin  pour  provoquer  l'avortement,  et 
faites  dans  la  cavit6  mSme  de  l'uterus,  elles  reussissent  un  peu  plus  souvent,  mais 
elles  exposent  ă  des  accidents. 

Les  corps  etrangers  tels  que  l'eponge  preparee  et  Ie  laminaria,  passes  ă  travers  le 
col,  reussissent  assez  souvent,  mais  le  gonflement  meme  de  ces  corps  les  fait  sortir, 
ce  qui  les  rend  incommodes  ou  demande  des  applications  repetees  souvent.  Quand 
ces  corps  etrangers  se  gonflent  sur  place,  ils  produisent  alors  deux  efTets  :  la  dila- 
tation  mecanique  et  le  reveil  des  contractions.  On  avait  cru  que  la  dilatation  meca- 
nique  etait  un  grand  avantage,  mais  ii  est  plus  illusoire'que  reel.  C'est  la  contraction 
ut^rine  qui  chasse  le  produit  et  qui  dilate  plus  naturellement  le  col  ă  l'aide  de  l'oeuf 
lui-meme.  La  dilatation  forcee,  et  jusqu'ă  un  certain  point  brusque,  produite  par  un 

oublayer.  »  En  1566,  Charles  IX  leur  donna  de  nouveaux  statuts,  dans  lesquels,  entre  aatres 
privil^ges,  ii  leur  confirma  le  droit  de  mesurer  eux-m6mes  leur  bld  ă  Ia  halle,  par  le  motif 
que  «  Ie  plus  beau  b\i  n'est  pas  trop  bon  pour  faire  pain  k  chanter  messe  et  ă  communier, 
od  Ie  corps  de  Notre-Seigneur  est  c6lâbr&  » 

Cette  petite  pointe  d'ârudition  ne  fait  pas  mal,  et  c'est  un  condiment  assez  piquanL  O  gour- 
mandise  I  de  quel  pieax  pretexte  tu  sais  te  couvrir  quand  tu  ddsires  d'app^tissantes  tartelettes ! 

Mesdames  et  mesdemoiselles,  icoutez  ceci : 

■  A  cette  6poque,  la  confection  de  certaines  pifeces  de  pâtisserie  faisait  pârtie  du  pro- 
gramme  d'6ducation  des  jeunes  personnes :  nobles  cbâtelaines,  riches  bourgeoises,  religieuses 
du  couvent,  toutes  savaiest  mettre  la  main  ă  la  pate  et  pr6parer  des  cbe&-d'<£uvre  de  bon 
goât.  ■ 

Qne  les  temps  sont  cbangis! 

Et  que  vous  6te8  cruel,  Monsieur  Jnles  Goufliâ,  de  ramener  nos  soavenirs  vers  ces  ^poques 
fortanâes  oii  Ia  confection  de  la  tarte  ă  la  crime  entrait  dans  le  programme  d'^ucation  des 
jennes  demoiselles  I  On  leur  apprend  tout,  borş  ce  qu'elles  devraient  connaltre.  Qne  de  maris 
peuvent  dire  aujoord'hui,  comme  Cbrysale  : 

Et  l'on  salt  tont  cbez  moi,  borş  ee  qu'il  l^nt  savoir. 
On  y  Mit  eomment  Toni  lune,  itoile  polaire, 
Vinus,  Satame  et  Marş,  doni  je  n'ai  point  affiaire; 
Et  dans  ce  vain  savoir  qu'on  va  chercher  si  loin, 
On  ne  sait  comme  va  mon  pot,  dont  j'ai  besoin. 

Moins  exigeant  que  M.  Jules  Gouff^,  Molifere  ne  montait  pas  jusqu'ă  la  tarte  ă  la  cr6me,  la 
Burreillance  du  pot-au-feu  lui  suOisnit;  mais  n'nllait-il  pas  aussi  un  peu  loin  en  disant : 
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eorps  ^tranger,  ne  peut  se  feire  sans  produire  une  irritatlon  locale  proaonete.  Cert 
€e  qui  fait  que,  pour  mon  compte,  j'y  ai  renone6  depuis  longtemps. 

J'avais,  dans  le  temps,  imagine  un  dilatateur  que  j'ai  decrit  dans  mon  Estai  wtr 
Vaeemehement  pathologique  (Paris,  1855).  Ii  consistaţi  dans  une  vessie  de  montm 
flx6e  au  bout  d'une  sonde  d'iiomme  et  que  j'introduisais  vide  dans  Tuterus,  pour  la 
remplir  apr^s  â  l'aide  d'nn  liqulde  injecta  dans  Ia  sonde.  La  vessie,  faisaat  alors 
boule  entre  l'ceuf  et  l'oriQce  Interne,  pouvait  Stre  tiree  par  l'operateur,  qui  dilalaB 
ainsi  le  col.  M.  Tarnier  a  complique  l'appareil  en  le  perfectionnant,  pour  le  laisser 
â  demeure  jusqu'au  reveil  des  contractions ;  mais  ces  moyens  qu'on  n'a  pas  teojonn 
souş  la  main  ou  qui  sont  d'une  application  malaiste,  seraient  bons  toot  an  phis 
pour  provoquer  Taccouchement  premature.  L'avortement  thârapeutique  a:  besoin  de 
moyens  plus  simples  et,  pour  mon  compte,  je  me  suiş  arr^  ă  la  sonde  6Iaatiqoe 
pass^e  entre  la  muqueuse  uterine  et  l'oBuf. 

La  femme,  outre  la  predisposition,  me  paratt  avoir  eu  ici  une  complieation  bepa- 
tique  qui  n'est  pas  ordinaire  ou  qui,  tout  au  plus,  arrive  ă  une  pMode  avanele  des 
vomissements  incoercibles.  Je  comprends  l'esp^rance  qu'on  a  pu  avoir  en  insistant 
sur  Ies  sedalife  et  Ies  revulsifs ;  mais  cette  mSme  esperance  a  laissd  la  malsde  s'afbi- 
blir  extr6mement.  Je  ne  sais  mame  pas  si  l'insistance  de  la  morptaine  et  de  U  beUs- 
done  n'a  pas  ete  pour  quelque  chose  dans  la  dăpression  du  poula ;  dans  tous  ks 
cas,  cette  depression  seule  m'aurait  determine  â  agir  promptemeaU  D'un  aotre  cdte, 
le  trochisque  de  laminaria  me  parait  etre  moins  s6r  ou,  tout  au  molns,  piu»  irritaat 
que  la  bougie  elastique. 

Maintenant.  je  suiş  bien  loin  de  faire  tomber  sur  Ies  confrăres  Ia  cause  de  lamwt 
de  cette  femme,  puisque  Ies  operations  Ies  plus  habilement  faites  peuvent  etre  sui- 
vies  d'insucces ;  et,  ici,  le  succes  a  el6  obtenu  pour  ce  qui  concerne  Tavortemeat, 
şiinsi  que  l'arret  des  vomissements.  Cest  la  peritonite  consecutive  quî  a  emporte  Ia 
malade;  or.  Ies  sympt&mes  bilieux  et  l'etat  meme  du  bas-ventre  peuvent  avoir  offiert 
des  complications  independantes  de  la  grossesse.  Oe  que  je  tiens  surbnit  i  îasit 
remarquer,  c'est  que  ce  cas  de  mort  ne  me  parait  pas  fetre  un  argument  oon^  l'avor- 
tement dans  Ies  cas  de  vomissements  incoercibles  de  la  grossesse ;  bien  ao  contraire, 
11  doit  montrer  la  nâcessite  d'op6rer  avec  encore  plus  d'empressement. 

Cette  sonde,  employ6e  d^jâ  par  Braun,  de  Vienne,  m'avait  expos6  h  pcrcer  Vaeot, 
ce  qui  n'est  pas  indiiTiârent  pour  avoir  un  enfant  vivant  dans  Ies  cas  d'accouche- 
ment  pr6matur6,  et  n'est  m6me  pas  indifferent  dans  l'avortement;  car,  plus  un  oeuf 

......  Qa*UDe  femme  en  sait  tonjours  assez, 

Quand  la  capacitâ  de  son  esprit  se  Iiausse 

A  connaitre  nn  ponrpoiot  davee  nn  kaut  d«  dunuie. 

Voyez,  que  si  on  se  laissait  aller,  on  pourrait  faire  tout  nn  prograaune  d'^dncation  des  jennes 
fliles  avec  Ie  Livre  de  pitisserie,  Moli^re  aldant 

Je  revlens  au  livre : 

«  Dans  un  chapitre  que  je  considfere  comme  le  plus  important  de  cet  oovrage,  je  tr»îte  do 
four  et  de  Ia  cuisson.  En  pâlisserie  encore  plus  qu'en  cuisine,  la  conduite  du  feu ,  Tapprâda- 
tion  des  temperatures  est  une  condition  indispensable  de  succfes.  » 

11  y  a  lout  un  monde  dans  celle  dernifere  phrase;  que  d'applications  on  en  pourrait  faire! 
Impnidents  novateurs  qui  jetez  sur  Ies  masses  la  pate  de  certaines  brioches ;  avec-vous  tâte  le 
four  7  est-il  ă  la  temp6rature  vouine  î  va-t-il  Ies  gonfler  outre  ntesure !  Ies  rOtir  au  liea  de 
Ies  ronssir  ă  point?  Ils  aimeat  tona  la  brioche,  vos  fam^liqnes  clienta ;  mais  savez-voDs  ii 
Tous  pourrez  en  donner  k  tous  et  dans  Ies  conditlons  d'une  cuiison  parfdIeY.... 

Et  voilă  que,  ponr  si  pen  que  je  me  laissasse  entratner,  le  Livre  d»  pâii$terit  n»  emAifr- 
rait  ă  des  dissertations  d'âconomie  poliliqne  et  sociale. 

Tout  est  dans  tout,  on  le  voit  bien,  et  le  subtil  et  gceptiqae  philosopbe  Oassendi  avait  bien 
raison  de  vooloir  faire  I'encyclopedie  avec  un  pot-au-feu.  Dans  la  premiere  pârtie,  disait-il,  ii 
traiterail  de  tout  ce  qui  y  entre  et,  dans  la  seconde,  de  tont  ce  qui  n'y  entre  pas. 

Voici  quelque  chose  que  je  recommande  ă  nos  monographes  et  ă  dos  historiogrepbes  : 

«  Je  rappelle  dans  cet  ouvrage  un  grand  nombre  de  vieilles  et  excellenles  choses  qui  «taieal 
autrefoiâ  fort  en  honneur  dans  Ies  grandes  maisons,  et  qui  n'auraient  jamals  d&  *tre  oobUees, 
telles  que  tourtes  anx  eptaards,  aux  rognons,  ă  la  moelle,  ele,  etc.,..  » 
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«st  volutnineux  et  Intact,  plus  son  expulsion  est  fadtle.  Cest  ce  qul  falt  que  j'aî 
remplace  Ia  sonde  flastique  ordinaire  par  une  bougie  ollvaire  ayant  le  bout  petit  et 
flexible,  de  maniere  ă  se  plier  contre  Tceuf  au  lieu  de  le  percer. 

J'ai  prâcisement  decrit  ce  precede  dans  I'Union  Medicale  du  26  jnln  1866,  et, 
depui»  lors,  je  l'ai  appllque  plusieurs  fois  avec  le  meme  succes. 

La  bougi^  est  sout^oue  par  un  mandrin  datis  Ies  trois  quarts  de  son  etandue; 
l'autre  quart,  qul  correspond  ă  la  pointe,  reste  libre  et  flexible,  de  maniere  â  fran- 
ehir  le  col  et  suivre  Ies  courbes  intemes  de  l'uterus,  dans  lequel  ii  se  loge.  A  me- 
sure  qae  la  bougie  p^n^tre,  je  retire  le  njandrin,  et  lorsque  toute  la  bougie  a  pendtră, 
je  fixe  Ie  bont  externe  aux  sous-cutsses  d'un  bandage  de  corps.  Quelques  heuretf 
snfflsent  le  plus  souvent  pour  r^Teiller  Ies  contraotiona  ut6rines,  rarement  plitt  de 
vîngt-<Juătre  heures.  Settlement,  ii  fent  6tre  s6r  que  la  bougie  estbi6n  dans  l'ut^ruS, 
et  11  ne  feut  pas  se  presser  de  la  retirer  aux  premieres  contractions.  Voilâ  Ie  resultat 
de  ma  pratique. 


bibliothCque 


AtlA$  O' an  atomic  PATM0L06IQUE ,  par  le  docteur  Lakcereaux,  professenr  igrigi  k  la 
Facultâ  de  m^decine  de  Paris,  mâdecin  des  hApitaux,  etc,  et  M.  Lackerbacer  ,  artiste- 
dessinateur ;  avec  un  Yolnme  de  texte  par  le  docteur  LAUCEREAtnt.  Paris ,  chez  Victor  Mas- 
son  et  flis. 

L'oovrage  doot  le  titre  prte^de  est  un  des  plus  importants  et  des  plus  utila  qni  aient  6t4 
pnbli^t  depois  loogtemps.  II  Tient  remplir  une  grande  lacune.  II  coDtinne,  soas  nn  format 
commode,  Ia  belle  sârie  tonte  franţaise  des  publications  d'iconographie  patbologique,  qni  est 
eonstitute  iniDcipalemcnt  par  Ies  remarqnables  atlas  de  Oruveilhier  et  de  Lebert  Cest  une 
pensâe  toate  pratique  qui  a  inspira  Tanteur.  Qomme  ii  le  bit  trte-bien  remarquer,  Ies  atlas  da 
OniT^Iiier  et  de  Lebot  ne  penrent  gn^e  sortir  des  bibliofh^es.  ils  oe  profltent  qu'i  un 
petit  notthre.  Ge  sont  des  monnments  peu  mobiles,  d'un  prix  trt»41eTâ,  qui  servent  l>eati-< 
eoup  la  scienee,  mais  pen  Ies  Mndei.  Aux  eifeves,  aux  praticiens,  aox  travailieurft  qni,  eioi» 
gn6s  des  b6pitaux,  ne  peuTeat  profltar  de  Tinstraotion  râsoitant  4e  l'examea  cadsT^riqne, 
Tatlas  de  H.  Lancereaux  pr^nte  Ies  notions  năcessaires,  dans  des  condilions  qui  le  rendent 
abwdable  pour  tons.  Aux  uns,  ii  rappelle  Ies  6tudet  dâjft  faites;  pour  Ies  autres,  c'Mt  un 
gulde  dans  Ies  etndes  i  faire. 

Mafs,  6  part  le  merite  de  l'oeuTre,  oen'est  pas  senlement  an  point  de  Tue  du  format  portatif 
et  peu  coftteux  que  Tatlas  de  IU.  Lapcereaux  se  recommande.  Biotce  oonfrtoeest  un  hoairae  d« 

Culte  de  rhistoire,  respect  de  Ia  tradition,  voilă  le  bel  exemple  qne  vous  donne  M.  Julea 
Qotitt€,  jeunes  gena  infatuăs  de  Ia  scienee  modeme  et  qui  croyez  k  la  eomplâte  8t^rflit6  des 
efforts  des  g^nerations  qui  vous  ont  prâced4. 

Quand  douc  veTrons-nous  en  littirature  medicale  de  nos  Jours  un  livre  o(i  d'aussi  prâdeux 
et  respeetables  principes  auront  iii  le  diterminisme  de  sa  publication. 

Autre  bon  sentiment  que  je  dois  signaler  dans  le  livre  de  M.  Jules  Gouffe  :  gratitude  pro- 
fonde  pour  ses  maltres,  hommage  de  reconnaissance  ă  leur  mâmolre.  Cardme  surtoat,  le 
grand  CarAme,  —  quel  nom  antinomique  pour  nn  cuisinierl  —  a  suscita  une  page  âloquente 
et  Amu»  :  «  Ayant  remarquâ  A  Tâtalage  de  la  bontique  de  mon  p^re  deux  corbeilles  de  pastil- 
lages  et  une  pl^ce  montăe  en  pAte  d'amandes  qui  6laient  mon  oeuvre,  Pexcellent  bomme  8*In- 
t^ressa  A  moi  et  m'emmena  avec  luL  » 

Nous  avons  un  peu  tons  I'esprit  troublâ  et  le  coeur  attristi  par  des  r6dts  lamentables  de 
bataillcst  Laissei-moi  vous  reproduire,  comme  diversion,  Ie  răcit  de  la  premi&re  actien  d'un 
pAtissIer  : 

«  Je  commenţai  ma  premiere  campagne  lors  du  grand  bal  que  Ia  viile  de  Paris  donna,  en 
1823,  au  duc  d'AngouIăme,  ă  la  soite  de  Texpâdition  d'Espagne.  Dans  cette  m^morable  soirăe, 
nous  Bervtmes  7,000  personnes.  La  pârtie  de  Careme  âtait  le  froid,  compost  de  100  grosses 
pteoes,  dont  18  suT  socle,  et  de  300  entrăes  froides,  dont  20  sur  socle.  Nous  ătions  dix-sept 
ouvriers,  et  notre  travail  dura  quatre  jours.  Cădant  ă  une  curiosită  bien  legitime,  je  trouvai  Ie 
moyen  d'aller  voir  le  chaud,  qui  comprenait  200  grosses  piices  et  rOts,  /îOO  entrdes  chaudes 
et  200  enlremets  de  lăgumes  chauds.  Michel  Hollande  ătail  le  cbef  des  entreraets  froids,  au 
nombre  de  300.  Les  entreraets  sucr^  ^taient  faits  par  Penelle,  âgalement  au  nombre  de  300. » 
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son  âpoqne;  non-seulement  ii  soit  ie  progrte,  mals  encore  ii  y  oonooort.  A  o0t6  des  figura 
anatomiqnes,  ii  a  placâ  des  dessins  histologiques  ex^cut^s  le  plus  souvent,  oous  dit-il,  d'apit 
des  pitees  fralches  et  vues  ă  des  grossissemeDts  divers.  De  cette  mani^,  le  lecleur  peni,  en 
mame  temps,  juger  de  l'ensemble  de  la  l^ion  et  en  p^nâtrer  la  structure  intime.  Cette  aaso- 
clafon  donne  une  grande  ^aleur  ă  I'atlas  qui  nous  occupe.  De  nos  jonrs,  ii  n'est  plv»  penA 
de  faire  de  ranatomie  patliologiqne  sans  l'aide  du  microscope,  et  la  combinaison  adoptăe  p«r 
Tautenr  simplifle  le  travail  de  ses  lectenre  en  leur  âvitant  de  nombrenses  recherches. 

Aprfes  ees  rapides  consid^rations  sur  le  mode  gănăral  d'6x6cution  du  traval  de  notre 
confr^re,  sur  sa  forme  ext^rieure,  entrons  dans  le  fond  de  Toeuvre.  M.  Lanciereanx  ne  s'at 
pas  bomâ  ă  faire  une  ^cposition  pure  et  simpt^  des  altărations  matMellec  de  nos  organet 
One  idto  scientifique  a  pr^idâ  ă  la  composition  de  son  ouvrage  :  <  .....  iusqn'ici,  dit-il,  b 
lision  est  le  plus  souvent  ^tudiăe  d'une  fa^on  exclusive;  rarement  on  s'occupe  de  son  origiiie. 
L'^tiologie  est  relâgu^e  au  second  plan,  comme  si  Ies  all^rations  mat^rielles  des  orguies 
4taient  indăpendantes  du  malade  qui  Ies  subit  et  de  la  maladie  qui  iesengendre.  Cette  manito 
de  faire  fr^pe  nâcessairement  de  st6rilit6  un  grand  nombre  de  travaux  anatomo-pathologiqnet. 
Les  donnâes  acquises,  malgră  leur  utilitâ,  n'ont  encore  imprime  aucun  progrfes  bien  sensible 
ă  la  nosologie  et  ă  la  th^rapentique,  et  ii  faut  reconnallre  que  l'^tiologie  ne  doit  pas  Atre 
săparâe  de  Tanatomie  morbide.  En  fait,  dans  l'^tude  de  la  palhologie,  la  m6thode  ^tiotogiqne  a 
sur  la  mâtbode  zoologique  Tavantage  de  remonter  au  point  de  dăpart,  de  montrer  la  caon 
qui  subordonne,  le  lien  qui  enchaine  et  reunit  toutes  les  manifestations  d'ane  mtoie  maladie.  > 

II  y  a  lă,  une  pensie  f6conde,  qui  fera  son  cfaemin,  nous  Tesp^rons.  L'auteur  admet  en 
principe  et  cberche  k  dămontrer  dans  son  livre  que  toute  cause  morbifique  fait  sobir  ă  îat- 
ganisme  une  modiiication  propre,  traduite  par  des  I^ions  constantes  et  identiques;  de  telle 
sorte  que,  âtant  donn6  un  ătat  anatomo-pathologique,  on  doit  toujours  pouvoir  remonta  i  la 
cause  qui  a  donnâ  Ueu  k  la  IMon.  Ainsi,  les  altirations  de  tmsu  de  mtaie  notn  dau  le  ibfe, 
dans  le  poumon,  dans  le  cervean,  etr.,  sont  diffârentes  et  sosceptibles  d'6tre  distii^to  le* 
unes  des  antres,  suivant  qu'elles  ont  ponr  cause  productriee  la  syphilis,  l'abas  de  Falcoel, 
rinflammation  franclie,  etc.,  et  par  lă,  elles  sont  caractâristiques.  «  Ainsi  subordonate  i 
I'agent  6tiologique,  dit  l'auteur.  Ia  lăsion  anatomiqne  est  la  coosâquenoe  on  le  truit  de  la  na- 
ladie,  son  expression  pMnominale,  sa  signature,  pour  ainsi  dire.....  Faire  connattre  ies  prino- 
paux  types  anatomiques  mffl-bides  observâs  dans  nos  hdpitaux,  montrer  leur  eaonexion  intime  «ne 
I'agent  ou  la  cause  qui  leur  a  donnd  naissance,  rendre  l'anatomie  pathologiqne  insâperable  te 
la  cUnique,  fournir  un  appui  solide  k  une  nosologie  basâe  snr  Teologie,  tel  a  ^  le  but  d« 
ce  travaiL  » 

Pour  atteindre  «e  but.  Ia  măthode  adoptăe  par  li.  Lancereaux  consiste  k  ătudier  compva- 
tivement  Ies  aIt6rations  des  divers  organes  en  remontant  des  caractferes  sp^daux  de  la  Wsioi 
anatomique  ă  la  maladie.  Des  observations  sufBsamment  dâtaill6es,  dans  le  volnrne  de  texte, 

M.  Jnles  Gonffâ  a  raison  de  s'toier  :  v  Un  pareil  dâbut  foit  ouvrir  les  yeux  et  râvfele  da 
bttizons  nonveaux.....  > 

Me  pardonnerez-vous,  aimable  lecteur,  cette  petite  excursion  dans  le  domaine  de  la  pUis- 
serie?  Aurai-je  fait  une  brioche  ou  un  four?  Ce  bon  M.  Jules  Gouffă  est  si  entrainant!  Heo- 
reux  serions-nous  de  n'avoir  pas  d'aulres  diversions  mraus  doucesi  Son  beau  livre  en  procare 
de  vraiment  d^licieuses  k  ceux  qui  le  fadlUttenU  D'  Smpuci. 


'  Ephiaiirldes  Midleale».  —  21  D£cei(brb  16A0. 

Mort  de  Claude  de  Bullion,  seigneur  de  Bonnettes.  Ce  personnage  ne  fignrendt  pps  dam 
DOS  £phâm6rides  mâdicales,  si  Tallemant  des  R6aux  ne  soudait  pas,  par  une  historiette,  soa 
nom  k  celui  de  Guy  de  La  Brosse,  un  des  fondateurs  du  Jardin-Royal  des  plantes  :■  Le  sei- 
gneur de  Bonnettes  allait  souvent  chez  La  Brosse,  son  mădecin,  qu'îl  avait  estably  an  Jardin 
des  Plantes  du  faubourg  Saint-Victor.  IA,  ii  avait  des  mignonnes  et  crapulait  tout  k  son  ^K. 
La  Brosse  disait  que  le  vin  qui  croissait  sur  cette  petite  ttutte;  qui  est  dans  Tenelos  du  Jaidla, 
6tait  assez  t>on,  mais  que  si  on  Ie  gardait  plus  de  denx  ans,  ii  sentait  la  gadoue.  Cest  qw, 
autrefois,  on  la  jetait  en  cet  endroit  lă,  et  que  cette  butle  en  est  composâe,  toat  au  mnns  a 
pârtie.  »  {Les  Hislorietţet ;  ădiU  de  Monmerqu6  et  P.  Paris ;  185Ă ;  in-S" ;  t.  II,  p.  14&)—  A.  d- 

NicROLOGiE.  —  On  nous  acrit  d'Armenti^res,  13  dfeembre :  «  M.  Tlsserand,  anden  raM»- 
cin  militaire,  chevalier  de  Ia  Lâgion  d'honneur,  ancien  mâdecin  adioint  de  l'asiki  des  aliânte, 
m^ecin  en  chef  de  l'hospice,  est  AiakAi,  mardi  demier,  k  l'ftge  de  70  ans.  Aiqourd'hui,QBe 
nranbreuse  assistance,  ses  amis  et  les  principales  notabilii^  de  la  viile  Iui  rendaient  les  dw- 
niers  devoirs.  Sur  sa  tombe,  un  discours  a  i\&  prononcâ  par  M.  le  docteur  Dubar,  au  oom  Ai 
Corps  medical.  » 
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vieanoit  montrer,  autant  qoe  possible.  Ies  difKrences  6Uologiqne8  et  symptomatiques  de  cha- 
eune  des  l^ons  repr^sentâes  dans  Tatlas. 

Nos  ofganes .  sont  groupte  par  l'auteur  dans  Ies  hait  appareils  suivaDts  :  AppareQ  de  la 
digestion,  appareil  de  Iliâinatopoiâse,  appareil  de  la  circulation,  appareil  de  la  respiration, 
appareil  gtoito-orinaire,  appareil  de  rinnervatioii,  appareil  de  la  locomotion,  appareil  tâgu- 
mentaire  extove.  Nigligeant  de  revenir  sar  Ies  qnestioos  de  classiflcation  gân^rale  des  lăsions 
anatomiqnes,  ii  se  borne,  ce  qui  est  d'ailleors  ăminemment  pratique,  ă  rechercher,  k  retracer 
par  des  figures  ezactes,  et  k  dterire,  dans  chacun  de  ces  appareils  successivement.  Ies  alt^ 
rations  vari^es  de  texture  dont  nos  organes  penvent  6tre  le  siâge.  Son  livre  n'est  point  un 
traitâ  didactique.  Fiddle  ă  la  pensie  philosophiqne  qui  l'a  inspira  dans  la  conception  de  son 
travail,  ii  compare  entre  eux  Ies  divers  cas  de  chaqne  categorie  de  l^ion,  et  s'attache  ă  faire 
resBortir  Ies  diffârences  matârieUes  qui  paraissent  6tre  lites  aux  diff6rences  itiologiques.  Les 
nombreuses  figures  de  son  excellent  atlas,  babllement  colorides,  rendent  saisissantes  ă  roeil 
ces  difTârences  matârielles  et  la  physionomie  anatomique  de  chaque  variata,  en  m6me  tenips 
qne  le  texte  en  donne  la  physionomie  clinique. 

Ainsi  :  pour  Capparril  de  la  digestion,  les  gastrites  toxiques,  la  gastrite  alcoolique,  Ia  gas- 
trite  urâmique,  Tulcire  simple  ou  perforant  de  Testomac,  l'ulcire  profond  des  buvenrs,  Ten- 
tărite  tTphoIde,  Tent^rite  dysentirique,  Tentârite  urâmique,  etc,  ont  des  caract^res  anato- 
miqnes qui  ne  permettent  point  de  les  mâconnaltre  ou  de  les  confondre  sur  le  cadavre.  Toutes 
ces  lâsioDs  ont  des  causes  plus  ou  moins  nombrenses,  et  chacune  d'elles,  selon  le  mode  d'ac- 
Uon  de  sa  cause  productrice,  possMe  des  caractferes  propres,  une  ^volution  spteiale,  qui  en 
font  une  espice  ă  part.  Comme  le  dit  avec  une  grande  raison  M.  Lancereanx,  11  importe  de 
dilT^rencier  «t  de  flxer  ces  types  anatomiques,  qui  sont  des  caractferes  prteieux  pour  la  dăler- 
mination  des  types  pathologiques  ou  des  maladies.  U  est  nteessaire,  en  ontre,  au  point  de 
vue  mâdico-Mgal,  par  exemple,  de  savoir  distinguer  entre  elles  Ies  gastrites  toxiques,  qui  ont 
pour  origine  l'action  des  caustiques,  en  tenant  compte  de  la  coloration  speciale  des  tissus,  de 
i'âtendue  et  de  la  profondeur  de  Taltăration,  etc.  En  r^alită,  les  types  âtablis  par  l'auteur, 
sMls  ne  comprennent  pas  l'ensemble  complet  des  faits,  sufGsent  pour  prouver  que  la  gastrite, 
Tentante,  etc,  variant  avec  les  causes  qui  les  produisent,  ne  peuvent,  l'une  ou  l'autre,  cons- 
tituer  une  entitâ  morbide  et  râclamer  un  mame  mode  de  traitement  Chacnn  de  ces  types 
ayant  une  âvolution  propre,  a  aussi  un  mode  special  de  gu^rison  et  donne  lieu  k  des  indi- 
cations  th^rapeutiques  particuliferes.  Tel  est  le  foit  pratique  que  notre  confr^re  voulatt 
signaler,  et  qu'il  a  parfaitement  r^ussi  a  mettre  en  lumifere,  en  plaţant  sous  leg  yeux  de  ses 
lecteurs,  avec  la  reproduction  iconograpliique  des  altârations  des  tissus,  les  consid^rations 
cliniques  que  les  faits  lui  ont  auggâr^es. 

Pour  l'appareil  de  VhMopoiise,  ii  en  est  de  mftme,  entre  autres  Iteions,  des  cirrhoses 
h^patiques.  La  cirrbose  atcooUque,  qui  est  de  beaucoup  la  plus  fr^quente,  qui  envahit  con- 
stamment  le  foie  tout  enlier,  l'alt^re  ^galement  dans  toutes  ses  parties,  se  traduit  k  son  d^ut 
par  une  augmentation  de  volume  de  la  glande  h^patique,  plus  tard  par  un  âtat  granulă  tout 
particulier  et  une  atrophie  plus  ou  moins  consid^^le,  dont  le  pronostic,  euflo,  est  toujours 
fatal;  la  cirrbose  syphititique,  alTection  moins  (!t)mmune,  partielle  et  inăgalement  ripartie 
dans  la  glande,  qui  rend  la  surface  de  celle-ci  inigale,  parsemăe  de  saillies  et  de  larges  bosse- 
lures  săparâes  par  des  sillons  ordinairement  profonds;  la  cirrhose  paludiemu,  qui  se  dis- 
tiogue  des  prăcădeutes  par  Taspect  lisse  ou  peu  granula  de  la  surface  du  foie  et  par  Taug- 
mentation  considârable  du  volume  de  ce  viscere  sans  atrophie  conatoitive  bien  manifeste; 
enfin,  la  cirrhose  anthracosique,  dont  M.  Lancereaux  a  ătabli  la  răalită,  reconnaissent,  de 
mame  que  les  gastrites  et  les  entărites,  des  originea  diverses,  et  se  comportent  ditKremment, 
selon  la  cause  ă  laquelle  elles  se  rattacbent  «  La  cirrhose,  continue  l'auteur,  ne  peot  donc 
âtre  dorite  comme  une  esp^ce  ă  part;  elle  n'est  qu'un  terme  gânărique  s'appiiquant  k  un  cer- 
tain  nombre  d'âtats  anatomiqnes.  Chacnn  de  ces  6tats,  ayant  das  caractferes  et  une  ăvolution 
propres,  constitue  en  rtolitâ  l'esptoe;  et  le  clinicien  ne  devra  s'arriter  dans  son  diagnostic 
qu'autant  que  celle-ci  sera  d6termin^,  puisque  c'est  la  connaissance  qu'il  en  aura  qui  lui 
donnera  les  indications  pronostiqnes  et  thârapeutiques  les  plus  importantes.  »  Sous  ce  rap- 
port,  la  planche  12  de  l'atlas  est  fort  remarquable.  Elle  contient  cinq  spâcimens  de  stăatose 
du  foie  :  sl^tose  puerpărale,  stâatose  scariatineuse,  stâatose  phosphorique,  sttetose  alcoolique, 
sttotose  palud^nne,  dus  k  cinq  causes  pathogâniqnes  diffărentes.  Le  fond  de  la  lăsion  est  le 
mftme,  la  dăgânâration  graisseuse.  Cependant,  si  Ia  planche  est  văridique,  chaque  pifece  ana- 
tomique ofTre  une  texture,  une  coloration,  une  physionomie  particuliâres,  qui  la  distioguent 
tr^s-nettement  des  quatre  autres. 

Pow  l'appareil  de  la  circulation,  les  phlibites  sont  des  Usl<ms  sonvent  fort  dUTârentes  par 
leur  origine  et  par  leurs  elTets.  Les  phMbites  pyohâmique,  pnerpărale,  traumatique,  les  phl^ 
bites  liâes  ă  un  ulcfere  ou  ă  une  inilammation  suppurative  circonvoisine,  celles  enfin  qui  sur- 
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Tleonent  dans  le  eonn  ob  ati  ăicWn  d'nne  maladie  infeeUenM  Ogai,  sont  remarqQdln  pit 
leur  tendance  ă  !a  suppuralion.  Cest  tout  le  contralre  ponr  le»  phl*Mle»  rhnnutisnnle 
et  goutteote,  et  pour  celle  dont  la  cause  est  l'abos  des  boissons  akîooliqaes.  i  dneoM  de 
ces  altărations,  ajoute  I'auteur,  prăsente  en  outre  des  caracteres  propret  ă  kt  caose  qm  Ini 
a  doDni  naissance;  c'est  lâ  un  point  qtiMl  importe  de  laire  saisir.  Ea  «flfet,  lei  ^Aitet  şd  m 
dereloppent  an  milieu  d*an  foyer  purulent  ou  septiqne  reT^tent  Une  tetnte  loeal^  et  ti  «Iki 
devienoent  le  point  de  depart  d'une  inflection  gânârale,  ie6  foyer*  seoondaires  lont  da  mtn 
sature  que  le  foyer  primitif.  Les  phl^bites  causees  par  un  agent  purulent  ou  Kptlq|ll6«  podM 
Instruments  malpropres,  ont  ăgalement  leur  cachet  special,  tenant  ă  la  natuN  de  ragăt  qol 
Ies  prodnit.  La  phiebite  pnerpârale,  qui  se  manifeste  pen  de  tempe  tptbt  raeoooeheeMDt,  H 
hit  remarqner  par  une  grande  tendance  k  la  diss^mination.  Les  pbkbites  rhimatisoale  t( 
goutlense  se  distinguent  par  leur  siăge  aux  teembres  infirieurs,  et  prinetpdeinent  tot  vdM 
superQcielles  de  ces  membres,  par  leur  mobilitd  et  le  debut  de  snpparatlon.  Cefl«  qa'eo- 
gendrent,  dans  quelques  drconstances,  les  etote  alcooliques  sont  remarqoables  pir  leur  km- 
lisătion  ă  la  veine  porte,  par  la  formation  de  produotions  membraneusM  fc  riotAiear  d« « 
Tiisseau,  et  par  leur  cobicidence  habituell^  avec  une  cirrhoae  hâpotique.  » 

Et  ainsi  de  suite  pour  les  autres  appareils  organiques. 

Nous  ne  ponvons,  sans  sortir  des  limites  d*un  simple  compte  rendu ,  insistel*  piui  loogw- 
ment  sur  la  pensâe  qui  est  comme  l'ăme  de  Timportante  publication  de  notre  savant  et  ing^ 
jiieux  confrere.  Nous  croyons  en  avoir  dit  assez  pour  la  mettre  en  Inmiere,  et  notis  reOToyrai 
nos  lecteurs  ă  Touvrage  lui-m^me.  Toutefois,  nous  nous  arr^terons  quelqua  Instanti  nrki 
pages  consacrâes  k  Vendoeafdiu  puerpirale,  parce  que  c'est  un  sujet  relatlvement  nooreu  ri 
encore  contesta. 

Dans  un  supplăment  qui  termine  son  volume  de  texte,  I'auteur  a  r^iini  trois  observstioiis 
d'endocardite  puerpărale,  qu'il  a  fait  suivre,  comme  terme  de  coroparaison,  d'une  obserration 
d'endocardite  rhumatlsmale.  De  cette  comparaison,  îl  ressort  que,  dans  Tendocardite  jraBjt- 
rale,  la  Wsion  anatomîque  se  localise  â  une  pârtie  sfiulement  de  l'oriflce  all6re ,  pr&enle  tme 
exubârance  papilliforma,  se  termine  par  nfcrose,  et  donne  lieu  &  des  pbdnonafenes  nltimes 
dMnfeclion;  et  comme  ces  caractferes  se  retrouvent  dans  la  plupart  des  faits  d'eodocardile 
observâs'dans  Ies  m6mes  conditions,  ii  se  croit  en  droit  de  voir  une  liaison  cansale,  nn  np- 
port  etlologique  entre  l'^lat  puerp^ral  et  cette  forme  d'alt^ration.  Dans  le  cas  cit*  d'endwar- 
dite  rhumatlsmale,  les  valves  de  Toriflce  mitral,  alt^râes  dans  toute  îeur  etendue,  ^talent 
agrandies,  accoiees  et  confondues  entre  elles  de  faţon  k  former  une  ouverture  centrale  circa- 
laire,  pouvant  au  plus  livrer  passage  k  un  tuyau  de  plume.  Ces  valves,  partout  âpaissies,  ie 
pr^sentaient  ni  vâg^tations  saillantes,  ni  ramollissement  ndcrosique ;  au  contraire,  le  tissn  de 
nouvelle  formation  ^tait  ferme,  retracta  ti  la  fa;on  d'un  tissu  de  cidafrice,  et  Incrustf  pir- 
tiellement  de  sels  de  chaux.  De  sorte  que  ce  fait  vient  k  Tappui  de  Toplnion  *mise  pric^dem- 
ment  par  M.  Lancereaux,  k  savoir  que  la  tendance  invariable  de  l'endocardite  rhumalisiitlt 
est  de  s'eiendre  k  toute  la  valvule  mitrale,  de  reirScir  Forifice  du  Difime  nom  et  de  prodaire 
du  cdte  de  la  circulation  des  desordres  croissants,  qui  presqlie  toujours  se  terminent  pv  b 
mort  sans  produire  dMnfection  du  sang.  Les  flgures  colori6es  de  la  planche  60  peniieltest  ie 
constater  d'une  m&ni^re  extremement  satisfaisante  les  difT^rences   anatomo-pathologifM* 
signaMes  dans  le  texte.  «  En  resume,  dit  I'auteur,  Tendocardite  rhumatrsmale  est  ine  iMn 
diS^se  selireuse  qui  ne  se  termine  ni  par  nâcrose,  ni  par  ulcâralion.  L'endocardite  pueirti^ 
rale,  au  oontraire,  lâsion  circonsorite  vîgâtante,  finit  ordinairement  par  un  ratâcUissemtot 
nâcrosiqne  qui  devient  le  point  de  dâpart  d'accidents  analogues  k  ceux  de  la  pyob^mfe.  !loD- 
seulement  ces  affections  diff^rent  au  point  de  vue  des  Msions  anatomo-pathologiqoes,  mtli 
elles  n'ont  ni  les  m6mes  symptOmes,  ni  la  m«me  ^volnti<m,  ni  le  m£me  mode  de  temilBisoD, 
et  par  cons6quent  on  ne  peut  admettre  qu'elles  aient  Ie  m6me  origine  et  qu'elleS  soient  tt 
mtoe  natnre.  Ce  sont  deux  types  cliniquement  distincts  et  dont  les  indications  pronesti^ 
et  thârapeutiques  sont  tr6s-difT6rentes.  •  —  «  Je  tenais,  en  terminant  ce  trarâil,  poanoit 
notre  confrere,  ă  faite  saisir  ces  difrerenees,  afin  de  montrer  une  (bis  de  plus  le  but  <)oe  f*! 
poursuivi :  l'âtude  de  la  lesion  anatomique  en  regard  de  Ia  cause  qui  lui  a  donnâ  rabmatt 
Oette  4tude  nous  a  conduit  ă  trouver  un  rapport  constant  entre  la  l^on  et  Ia  eanse  oi^ 
nelle.  Or  si,  pour  une  cause  donnâe,  la  lâsion  est  constante,  l'^volotion  morbide  Test  tf^ 
menL  Ces  trois  6lemenls,  la  cause,  la  lâsion  anatomique,  l'^volution,  sont  Ies  caractferei  fmi- 
mentaux,  le  crlt^rium  de  toute  espece  nosologlque.  » 

MaJs  l'oavrage  de  M.  Lancereaux  n'est  pas  seulement  un  bel  atlas  d'auatomle  pathok^l^ 
«clair^e  par  la  clinique,  c'est  encore,  en  raison  d'une  multitnde  de  dâtails  et  de  CollsidâMlM 
•emes  dans  le  texte,  nn  v^ritable  trăită  de  pathog^nie.  Nous  dterons,  k  l'apptii  ii  6e  fl^ 
ment,  les  nembrenses  considârations  relatives  aux  thromboseset  aux  emboliei  t  en  paitki^Br< 
Pexptiottion  du  mecanisme  par  leqnel  nn  thrombus  velneux,  forma  au  seid  d'tiit  ftyCI'Ae 
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suppnration  on  de  gangrtne,  pent  deveoir  la  sourca  d'une  iofection  gâo^rale,  et  Texposâ  du 
mode  de  formation  des  embolies  artârielles  qui  vont  oblitirer  des  vaisseaux  importants  et 
produire  Ies  altdrations  secondaires  de  nature  spâiiale  que  l'on  dteigne  sous  Ie  nom  de  gan- 
grine  auz  membres  et  sous  celui  ^infarctm  dans  Ies  visc^res ;  Ia  description  dâtailHe  du 
processus  morbide  par  lequel  se  produisent  Ies  ISsions  anatoraiques  de  l'endooardite  ulcâ- 
rense,  de  l'endocardite  verruqueuse  ou  vlileusfe,  61  de  l'endocardlte  scISreuse  ou  rhumalisnal»-; 
Peiposâ  analytique  du  mode  dYvolutioo  de  la  n^phrlte  interstitielle ;  Ies  observationg  de 
pneumonie  casâeuse  et  Ies  considârationA  qui  Ies  accompagnent;  et  bien  d'autres  passages. 

Cest  vA  le  lieu  de  faire  observer  que  M.  Lancereaux  a  tranchft  d'une  manlfere  absolue  ttife 
question  qni  est  d'nn  intâr^t  tout  actueL  II  appiique  Ies  dânominations  de  tubercule,  iubercu- 
lost,  exclusivement  ă  Ia  phlhisie  granulense.  11  adniet  que  c'est  la  granulation  grise  qui  cods- 
lltue  la  tuberculisation  vraie.  La  phthisie  pulmonaire  commuDe  ou  ordtnaire  (cette  expression 
86  ti-ouve  dans  ses  considâratlons  gânârales),  c'est  la  pneumonie  cajieuse ;  sous  cetle  derulare 
d^nomloatlon  ii  a  rang^  Ies  observations  relatires  &  la  phthisie  pulmonaire  commune,  dans  un 
chapitre  distinct  de  celui  qni  est  consacra  aux  obsenrations  ofl^ant  pour  lâsion  anatomique 
la  granulation  grise.  Nous  pourrions  demander  k  notre  confr^re  ce  qn'il  entend  par  tubercu- 
IlsaUon  vraie.  Ce  n'est  que  par  une  analogie  grossifere  qu'on  a  designa  sous  le  nom  de  ttiber~ 
cule  Ies  produits  morbides  de  la  phthisie  pulmonaire.  Or,  ii  n'y  a  aucune  raîson  ponr  accor- 
der  cette  dănominatlon  ă  la  granulation  grise  plutAt  qn'aux  dăpOts  de  la  pneumonie  lobtilaire 
devenus  casâeux,  ddpAts  aussi  variables  pour  la  forme  que  pour  le  volume  et  la  consistance, 
tr^souvent  arrondis,  et  susceptibles  de  devenir  calcaires  ou  crâtacăs.  Les  observations  de 
pneumonie  lobulaire  ou  cas^euse  rassembWes  par  M.  Lancereaux  repr^sentent  trfes-bien,  clini- 
quement,  la  phthisie  pulmonaire  classique  de  La^nnee.  Sommes-nous  sufllsamment  autorisis 
h  faire  disparattre  la  dânomination  g^n^ralement  accepţie  pour  dâslgner  une  maladie,  parce 
que  nous  connaissons  mieux  la  genfese  et  la  composition  bistologique  de  ses  produits  morbides? 
La  phthisie  pulmonaire  commune  est-elle  tout  entifere  contenue  dans  la  pneumonie  lobulaire? 

La  demifere  publination  de  M.  Jaccoud,  qui  alDrme  la  dualitâ  de  Ia  plitiiisie  pulmonaire, 
vient  appuyer  la  distinction  pathologique  6tablie  par  M.  Lancereaux.  Mais  voici  que  de  jcunes 
travailleurs,  arm^s  du  microscope,  semblent  nous  ramener,  dans  une  certaine  mesure,  vers 
Ies  doctrines  de  LaSnnec.  Cest  donc  une  question  qui  est  encore  h  Tătude,  el  ii  faut  aitendre  de 
nouvelles  recherches  pour  adopter  une  opinion  dâflnllive.  Cette  opinion  se  formera  par  le 
concours  năcessaire  de  Tanatomie  pathologique  et  de  la  clinlque. 

Les  fails  de  M.  Lancereaux  dămontrent  une  fois  de  plus  que  Ia  phthisie  commune  ou  pneu- 
monie casâeuse  est  une  maladie  des  organismes  d^bilitiis.  Si,  comme  ii  Ic  dit  avec  raison,  la 
grippe,  la  coqueluche,  la  rougeole,  maladies  dont  la  pneumonie  lobulaire  est  quelquefois  le 
symplfime  ou  Ia  complication,  peuvent,  comme  la  flevre  typhoîde,  devenir  rorigiae  de  cette 
maladie,  doit-on  voir  lă  une  influence  spăciale,  comtne  semble  findiquer  le  texte  ?  Mais  ces 
etfets  n'ont  lieu  que  chez  les  sujets  alfaiblis  ou  dont  la  constitution  est  alterne,  ainsi  que  cela 
est  si  commun  k  la  suite  de  la  Î16vre  typholde,  ou  h^r^dilairement  predisposâs. 

n  semblerait,  d'aprta  les  recherches  de  notre  conlr^re,  que,  dans  beaucoup  de  cas  au  moins, 
la  phlhisie  granuleuse  serait  li6e  k  Talcoolisme. 

Noua  vDudrions  continuer  oette  analyse,  pouvoir  reproduire  dans  son  enlier,  par  exemple, 
le  remarqDable  chapitre  consacra  aux  maladies  de  Tappareil  de  Fiqnervation ;  nous  nous  arr6- 
tons  k  regret.  La  publication  de  M.  Lancereaux  oiTre  un  grand  iotărât.  Cest  une  oeuvre  cons- 
olenoieuse,  qui  suppote  un  travail  consid^rable,  et  dont  ses  confrferes  doivent  lui  «avoir  gr& 
Au  conunencement  de  chaque  cbapilre,  avânt  d'entrer  dans  le  domaine  spteial  de  Tanatomie 
pathologique,  Tauteur  donne  un  rapide  aperţu  de  la  structure  nonnele  des  organes  dont  ii  va 
dterire  les  alterations.  Cette  description  prăalable,  dans  laquelle  ii  a  soin  de  rappeler  les  modi- 
fications  que  subisaent  nos  organes  par  les  progres  de  TAge  et  les  consequences  pathologiquee 
qui  en  dâcoulent,  dans  laquelle  ^aiement  ii  fait  pressentir  la  nature  partiouliere  des  produits 
morbides  selon  la  nature  des  difTerents  tissus  de  l'appareil  sur  lesquels  ils  prennent  naissance, 
est  presenlăe  de  manifere  k  faoiliter  Tintelligence  des  lâsions  qui  vont  dtre  reprâteqtâes  et 
dâorites.  Les  figures  de  l'atlas  sont  dessinees  avec  intelligence  et  colorites  aveo  beaucoup  de 
aoin. 

Si  nous  ne  nons  troropons,  ii  rfoulte  de  ce  rapide  compte  rendu  que  les  qualitâs  solidea  de 
Vatlas  d'aoatomie  pathologique  de  HM.  Lancereaux  et  Lackerbaner  et  du  volume  de  texte  de 
notre  confrfere,  les  feront  reohercher  de  plus  en  plus  par  ies  praticiens  et  par  les  ^tudiants, 
qui  les  consulteront  toigours  avec  fruit  et  en  feront,  dans  uoe  foule  de  circonstances,  leur 
Suide  et  leur  conseil. 

D'  O.  RIC81U.0T. 
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ACADiaiE  DES  SCIEICES 

H.  le  Secrâtdre  perpâtnel  ouvre  la  correspmdanoe  par  nne  lettre  de  M.  le  mii^in  dek 
guerre,  qui  demande  l'avis  de  rAcad&nie  sur  la  n^cessitâ  de  mesurer  de  nouveaa  )a  gnalt 
mâridienne  de  France,  qu'on  ponrrait  maintenant  prolonger  jusqu'au  Sahara. 

II  mentionne  ensuhe  une  rtelamation  de  M.  Beaunis  relativement  aax  procM^  d'exp6i> 
mentation  emplojâs  par  M.  le  docteur  £d.  Foamiâ,  et  une  lettre  de  ce  dernier,  qd  dooae  t 
ce  SDJet  des  explications  jag4es  p^remptoires  par  M.  Dumas.  L'nne  et  Tantre  de  ces  ^iai 
seront  insărâes  aux  Comptes  rmdus.  Noua  j  poarrons  revenir  s^il  f  a  Uea. 

M.  Sacc  răclame  un  rapport  sur  son  mămoire  concemant  la  conservation  des  nuda. 
M.  Dumas  regrette  que  M.  Balard,  rapporteur,  soit  absent  et  ne  puisse  pas  ripondre  ii  fim- 
patience  de  M.  Sacc.  A  d6faut  du  rapporteur,  M.  le  Secrâtaire  perpetuei  fait  obserrer  que 
r^Mment  principal  d'un  semblable  rapport,  c'est  Ie  temps,  parce  que  le  temps  seul  peat  mm- 
trer  si  Ies  viandes  sont,  en  effet,  conserva  par  Ie  procedă  indiqnâ. 

Cette  r^Qexlon  fort  judicieuse  m'a  rappel6  nn  joii  mot  de  M.  Gannal,  qu'airaait  i  r^ts 
le  professeur  Velpeau.  L'Acadâmie  avait  chargă  une  commission  d'examiner  Ies  procM6s  d'en- 
baumement  pr^ntds  par  M.  Gannal.  Celui-ci  pressait  Ies  commissaires  et,  en  partknliH, 
M.  Velpeau,  de  faire  le  rapport.  La  commission  răpondait  qu'elle  avait  insUta6  des  expirieim 
comparatives;  quMl  fallait  du  temps  pour  juger  Tipreuve. 

«  Qu'est-ce  que  vous  apprendront  vos  exp^ences,  dit  M.  Gannal.  Les  nţjeti  embumii 
par  moi  se  conserveront  deux  miile  ansi 

—  Deux  miile  ans !  c'est  beaucoup,  hasarda  M.  Velpeau. 

—  Eh  bien  1  vous  verrez !  «  r^pliqua  M.  Gannal. 

M.  le  docteur  Decaisne  adresse  une  note  sur  Temploi  thârapeutique  de  l'huile  de  bk  de 
morue,  qu'on  prescrit  d'ordinaire  aux  scrofuleux,  aux  rachitiques  et  aux  phlhisiqaei.  Sdn 
H.  Decaisne,  elle  ne  gu6rit  que  les  rachitiques.  L'auteur  recommande  de  ne  pas  eic^  U 
dose  convenable,  sous  peine  de  produire  des  elTets  purgatifs.  II  insiste  poar  qoe  rhaHe  ne 
soit  donnie  qn'au  moment  des  repas,  parce  qu'alors  elle  est  mieux  dig^r^e. 

M.  Comu  envoie  une  s6rie  de  cartes  g^graphiques  sur  lesquelles  ii  a  tranâ  en  rooge  W 
envabissements  successifs  du  Pkylloxera  dans  les  vignobles  du  MidL  Actnellemeot,  b  bebe 
s'6tend  sur  une  surface  irr6guli6rement  triangulaire  dont  Ie  sommet  touche  Valence,  mk 
Rhâne,  et  dont  la  base  mesure  l'espace  compris  entre  Montpellier  et  Marseilie. 

M.  Fayc  communique  ă  FAcadâmie  une  nouvelle  thtorie  des  taches  et  des  protab<iuc8 
du  soleil  dont  je  vais  essayer  de  donner  une  id^e  sommaire.  Bien  qu'elle  ne  soit  pas  de  am 
ressort,  cette  communication  m'a  pani  singuli6rement  intâressante. 

Si  Ton  partage,  par  Ia  pensâe,  Ia  masse  du  soleil  en  tranches  paralliles  4  P^atear  de  eet 
astre,  on  s'aperţoit  que  ces  difT^rentes  tranches  ne  se  meuvent  pas  avec  la  m6me  vitesseaigu- 
laire.  La  tranche  qui  correspond  au  cercle  du  tropique  est  en  retard  de  deux  joan  sar  k 
cercle  de  l'^uateur,  c'est-&-dire  d'un  donzi^me  environ,  le  soleil  accomplissant  une  rinhitiai 
sur  lui-m6me  en  vingt-cinq  jours.  Or,  dans  une  masse  liquide,  dans  uneririfere,  paremţk» 
lorsque  les  courants  ne  marchent  pas  avec  la  m6me  vitesse,  ii  se  creose  entre  ces  ooontU 
in^gaux  des  tourbillons  plus  ou  moins  larges,  plus  on  moins  rapides,  plus  ou  moins  pro&ndfc 
La  mftme  ctaose  se  produit  dans  une  masse  gazeose,  et  les  cyclones  atmosphăriqties  n'oot  {■ 
d'antre  cause.  Ce  sont  des  tourbillons  immeoses.  Les  taches  du  soleil  sont  «galement  des 
tourbillons  dont  M.  Faye  ivalue  la  profondeur  ă]l,500  lienes  an  mininram.  Des  masses  cn- 
sidărables  d'hydrog^ne  sont  ainsi  entraln^es  de  la  surface  au  centre  du  soleil,  d'ob  eOes  m- 
sortent  avec  nne  violence  dont  ii  n'est  gu^re  possible  de  se  iaire  une  idâe  mtate  qqmniaa- 
tive.  Ces  jets  d*hydrog6ne  qui  Emergent  de  la  surface  et  qui  ferment  Ies  protobânans 
B'6l6veraient,  seloa  M.  Faye,  k  une  hautenr  de  30,000  lienes  I 

M.  Belgrand  annonce  que,  d'aprte  les  tdl^grammes  reţus,  la  cme  de  la  Seine  doit  an^DGBtet 
encore,  de  telle  sorte  que,  oiercredi  18,  elle  montera  ii  6  mătres  de  Ptehelle  dn  pont  de  b 
Tottmelle  et  ft  7  mfetres  de  r^chelle  dn  Pont-RoyaL  Ce  sera  alors  une  cme  d^sastimae  et  h 
plus  grande  de  ce  silele  (qnand  ce  BulUtin  paraltra,  la  prMiction  de  M.  Belgrand  annpt 
etre  v^iiflte).  Actaellement  I'eau  est  ă  5  mfetres  70  de  r^dielle  dn  pont  de  ia  Tonniefle.  O  J 
a,  entre  les  denx  tehelles  qui  viennent  d'6tre  mentionatoi,  nne  dilKrence  d'uo  m^tn. 

Qne  la  cme  soit  disastrense,  cela  n'est  pas  donteux;  mais  que  ce  soit,  qaand  eOe  tv> 
monta  encore  de  30  centim6tres,  la  plus  grande  dn  sitele,  cela  nons  paralt  cmtestdilB.  ■*> 
nous  rappelons  parfaitement  avoir  vu  la  Seine  passer  par  le  milieu  des  cetcles  dn  part  dei 
Sidnt-Kres,  qni  tonchent  aux  qnais.  Ces  cercles  ont  plus  de  30  centim^tres  de  nyon,  ct  tm 
ne  Ut  qne  leă  efSenrer  anjcmrd'hni. 
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If.  Belgrand  ajoute  qne  Ies  caves  des  maisons  riveraines  sont  envaliies  par  Ies  eaux,  aussi 
bien  sur  une  rive  gue  sur  Tautre.  Mais,  sur  la  rive  gauche,  l'ean  provient  des  infiltrationg  de 
la  rivi^,  tandis  que,  sur  la  rive  droite,  elle  provient  du  rel^vetnent  du  oiveau  de  Teau  des 
puits.  Gelles  de  Ia  rive  gauche  se  videront  aussit6t  que  la  Seine  baissera;  celles  de  la  rive 
droite  seront  inondăes  plus  longtempa, 

A  propos  de  cette  communication,  M.  Le  Vwrier  6met  le  voeu  qile  toutes  Ies  ^helles  bydro- 
m^triques  soient  conslruites  de  faţon  ă  pouvoir  âtre  comparăes.  Mta»  dans  Paris,  Ies  âchell» 
ne  s'accordent  pas;  ă  plus  forte  raison,  celles  des  riviferes  des  provinces.  Dans  T^tat  actueldes 
choses,  ii  est  impoesible  de  rien  comprendre  auz  indications  que  donnent  Ies  journanx. 

M.  Belgrand  râpond  qn'ă  Paris  le  z6ro  de  la  Toumelle  r6pond  aux  basses  eanx  de  1719.  Le 
lin  du  Pont-Royal  est  k  67  centimitres  plus  bas,  parce  qne  Ies  eaux  sont  descendues  k  ce 
Diveau  inMrieur  ă  celui  de  Ia  Toumelle.  Si,  dans  ce  moment,  ii  y  a  entre  Ies  deux  ponts  nn 
mfetre  de  difiiirenoe,  cela  dăpend  de  la  chute  du  lit  de  la  rivifere  entre  Ies  deux  âchelles. 

M.  Le  Verrier  insiste,  avec  raison,  pour  Tadoption  d'ane  convention  conunune  et  conipr6- 
hensible.  A  moins  d'avoir  des  connaissances  sp6ciales  sur  ces  dâtails  et  la  clef  de  ce  mystfere, 
ons'y  perd,  et  autant  vaudrait  ne  dmner  aucuoe  indication,  qued'en  donner  qui  n'ont  aueun 
sens  pour  le  public.  —  M.  L. 


acadIiie  oe  ■ioeciHE 

S^ce  dtt  17  dteembre  1873.  —  Prteidence  de  M.  Bahb. 
M.  Mah  adresse  ă  rAcatt6mie  la  lettre  snivante : 

Monsieur  le  Pi-^dcnt, 
Vous  m'autorisiez  ii  y  a  un  mois  â  soumettre  au  jugement  des  raembres  de  votrc  savante 
compagnie,  quetques  malades  auxquels  j'avais  pratiquâ  diverses  op^rations.  Parmi  ces  malades 
se  trouvaient  un  certain  nombre  de  femmes  qui  avaient  subi  la  gastrotomie  pour  Tablation  de 
tnmeurs  fibreuses  et  flbro-cystiques.  A  cetle  occasion,  je  vous  ai  donnâ  la  statistique  de  tons 
Ies  succ^  et  insuccto  que  j'ai  obtenus  dans  ces  deux  derni^res  annâes  dans  la  pratique  de  ces 
op^ralions,  pour  compl^ter  Ies  rdsultats  que  j'ai  fait  connaltie  k  1' Academie  depuis  Ies  dăbuts 
de  ma  praUque  dans  la  gastrotomie. 

Me  basant  sur  Ies  rtoaltats  que  j'avais  obtenus  en  pratiquant  l'ovariotomie,  le  splinotomie, 
l'ablation  d'une  double  tumeur  compliquâe  d'une  grossesse  extra-uterine,  et  d'un  assez  grand 
nombre  de  tumeurs  fibreuses  et  flbro-cystiques  de  l'utârus,  je  soumettais  ă  l'apprteiation  de 
▼os  honorables  coll^es  cette  proposition,  que  Ies  tumeort  fibreuses  et  fibro-cystiques  de 
Tut^rus  peuvent  6tre  extraites  avec  quelques  chances  de  succto,  et  qu'il  ne  iaut  peut-£tre 
pas  dâsespârer  de  voir  un  jour  ces  op^rations,  comme  anjourd'hni  l'ovariotomie,  prendre  rang 
dans  la  pratique  du  chirurgien  firan^ais. 

Telle  n'a  pas  it&  l'opinion  d'ua  de  nos  confr6res  extr^mement  autorisd  par  sa  grande  exp6- 
rience,  remarquable  par  ses  Iravaux,  par  sa  rare  habiletă  d'opâ^teur,  ainsi  que  par  sa  pra- 
tique ^tendue  dans  Ia  gastrotomie.  En  effet,  dans  la  sâance  qui  a  suivi  ma  prâsentaUon, 
M.  Demarquay  a  cberchâ,  s'appuyant  sur  un  fiut  particulier,  ă  d^montrer  que  je  n'avais  pas 
entiferement  satisfiait  ă  toutes  \ea  donn^es  du  probleme  tel  qu'il  avait  iii  pos&  Je  viens  donc 
rechercher  dans  Ies  conclusiODS  et  Ies  argumentations  qu'il  a  produites,  en  quoi  je  me  suiş 
acarii  du  but  k  atteiudre,  quelles  preuves  j'ai  n^gligâ  de  produire,  quel  point  f  ai  pu  laisser 
dans  l'ombre. 

Mais,  avânt  tout,  je  veux  qu'il  soit  bien  enleudu  qne  Ies  objections  n'auront  de  valeur  qu'au- 
tant  qu'elles  auront  trăit  k  des  malades  atteintes  de  tumeurs  fibreuses  ou  iibro-cystiques  qui, 
soit  par  leur  grand  volume,  soit  par  Ies  troubles  fonctionnels  qu'elles  dăterminent,  auront  mis 
la  vie  des  femmes  qui  Ies  portent  dans  un  pârii  inauinent,  pârii  qu'il  serait  impossible  de  con- 
jurer  par  tout  autre  moyen  que  par  l'bystârotomie.  En  d'autres  termes,  en  prdsence  d'une 
isiue  qui  ne  peut  6tre  que  rapidement  fatale,  et  bien  que  m'appuyant  sur  un  ensemble  de 
faits  relativement  peu  nombreux  encore,  je  dâsire  âtablir  que  Ies  râsultats,  actuellement  acquis 
ă  Taide  de  la  gastrotomie,  sont  de  nature  ii  encourager  Ies  cbirurgiens  qui  se  dicideront  ă 
ten  ier  d'arracher,  par  ce  moyen.  Ies  malades  k  une  mort  certaine. 
Et  maintenant,  permettez-moi  d'examiner  Ies  diverses  objections  qui  me  sont  adressâes  ; 
1*  Cne  malade,  opărăe  par  M.  Demarquay,  aurait  suceombâ,  bien  que  «  l'bystârotomie 
ait  iii  pratiquâe  dans  Ies  meilleures  conditions  et  avec  tout  le  soin  dâsirable.  ■> 

Ce  fait  est-il  absolument  extraordinaire?  Ne  savons-nous  pas  que,  m6me  en  pratiquant  des 
ovariotomies  dans  d'aussi  bonnes  conditions,  quelques  cbirurgiens  d'un  indubitable  merite 
n'ont  pas  iii  plus  heureux?  Et,  pourtant,  M.  Demarquay,  qui  connatt  ces  faits,  ne  voadrait 
pas  contesler  aujourd'bui  Ies  avantages  de  Tovariotomie. 


Digitized  by 


Google 


MO)  L1JNI0N  MEDICALE. 


a*  «  Les  feipaie»  qui  sont  affectâes  de  tumeura  yoiQinisea«40  de  TaUnu  wnkDt-eUetdtK 
dang  de  qseiUeures  conditions}  âvidemment  nou.  » 

£d  eflet,  si  nous  oous  âtions  toujours  trouvă  en  pr6sence  de  c«8  faciles,  nul  dcrate  qne  Ia  pm- 
porMoo  dep  guârisoos  n'en  ehi  it6  sensiblement  augmenta  Mais»  bien  (p»  nos  râsulteU  bai- 
reux  soient  encore  en  petit  nombre,  ne  prouvent-ils  pas,  du  aaoiiw,  que,  m6me  fait«  dans  Im 
piu*  mauvaises  conditions,  Ia  gaslrotpmie  peut  encore  permettra^e  Sttâiir  dea  maladaa  a&e- 
t^  de  tumeurs.  fibreusea  et  iihro-cystiquea  de  TutârusT 

8*  «  Ne  peatton  pas  prendre  use  tuuMur  flbreuae  de  Tovairo  pour  nse  tiimear  fibnota 
ut^rine,  ou  un  l^yste  de  Tovaire  adb^nt  &  Tutânis  pour  une  tumew  fibro-cfati^uet  » 

Hon,  et  Doyg  ne  pensons  pas  qu'ua  chirurgieu,  quel  qu'il  soit,  p«uaw«  pendast  le  cms 
d'une  opâration,  oomntettre  ujoe  6«aublal>le  erreur» 

^'  ti  Est-U  fi^cesgaire,  pour  ne  pas  avoir  4  meltre  en  doate  l'astertion  d'un  eaabit*  heao' 
rable,  lorsqu'il  viendra  soumeltre  m  contrate  de  rAcadtaue  Ies  oudades  qu'il  a  goâdaa,  ^ril 
teur  avoir  enlevă  des  tume^  fîbreu^e»  et  fibro-cystique»  qot  ost  sâcecsitâ  rwnpatatkn  de 
rutârus,  esl-il  u^cessaire  d'eihiber,,  dans  ţous  ies  cas,  le  produitpathologiqueoDleTA,  afla  d'ea 
dâterminer  Ia  natura,  et  n'est-ce  qu'ă  oe  prix  qua  la  scienoe  et  la  pratiquepeaTOit  (ru^iMuirT  ■ 

II  m'avait  semblâ,  et  ii  me  semble  encore,  jusqu'ă  preuve  du  .oontraire«  Qu'an*  «pteliM 
dont  sont  t^moins  actifs  de  six  ă  dix  personnes,  docteors  en  mâdecine,  intemes  et  exten» 
des  hdpitaux,  confr^res  itrangers  veuus  pour  assister  k  cette  opâration,  parfois  rabatt  da 
membres  de  TAcad^mie  et  des  mâdecins  des  h6pitaux  de  Paris,  âtait  an  fait  suffisant,  aos 
parler  de  Ia  probitâ  connue  d'un  colI6gne«  pour  valider  u&  ttaioignage.  Je  croyais  qoe  de 
telles  prenves  eussent  pu  sufiire  au  cas  mime  oCi  —  ce  qui  u*a  jamajs  eu  lieo  pour  no*  oţiMe» 
—  Ies  pitees  enievtes  n'eussent  pas  6ii  soumises  k  Texameh  des  mâdecins  assez  noinbreiix 
qui  me  font  I'honneur  de  suivre  mon  service  d'hOpital,  ou  ă  ceax  qni  se  IlTrent  aax  palieoto 
investigalions  de  Tbistologie.  D'allleors,  n'est-ce  pas  dans  ce  but  que,  sur  ie  censeil  de  ii6- 
decins  trâs-diatingo^,  j'avais  eu  i'idâe,  lors  de  ma  rdcente  prteeatation  k  la  tribone  de  TAea- 
dâmie,  de  montrer  un  eptoimen  de  corpi  fibrenx  conaidărabie,  corpa  fibreox  qtd  conoţito- 
mettait  gravemenk  la  vie  et  qui  avait  pu  6tra  enlevâ  aToe  aUecte»  de  aâme  qa^one  aatia 
tumeur  fibro-^aisaeuse  d'un  grand  volume,  et  dont  j'al  igalemeiit  «ntretAnu  la  avniU 
oompagnie. 

J'arrive  ă  la  dernifere  objection  :  «  Montrer  la  totalitâ  des  parois  de  ratâns  eeotenast  ii 
corps  âtranger  et  surtout  ce  point  prteis  au  nivean  duquel  celui-«l  a  M  attpal4.  •  Id,  ii 
faut  savoir  que,  si,  d'une  part,  le  morcellement  read  parfois  dlCBoile  la  reoensUtutiOB  de  la 
tnmeur  par  raport  aux  porlions  da  Tut^ras  enlev^et,  d'un  autre  c(Ai,  la  n^oropaie  tenie  p«c> 
vait  penneitre  k  Fop^rateur  d'dtablir  d'n&s  maniere  indubltable,  ponr  Ies  personnes  qot  a'oH 
pas  aasistâ  k  Popâratioa,  le  point  prăcls  du  corps  oa  dn  ool  qui  a  pa  Ure  conserva. 

Pour  lea  divers  motifs  que  je  viens  de  passer  ea  revne,  j^eitime  doac»  trto-honord  oonMiC;, 
que  Ies  chirurgiens  s6rieux,  en  vue  desquels  je  me  sala  inposâ  le  soin  de  dterire  loi^iie- 
ment  Ies  op^rations  gravee  auiquelles  je  ma  suia  ttni,  vondront  bien  bire  servir  ees  bits  k 
râtabliasement  d'une  statistique  conscienmeuie.  II  me  serait  por  trop  deolooreax,  ttpita  avoir 
dU  contraint  d'assumer  una  lourde  part  d'une  des  plus  gravee  responaabUltte  qui  pniaseiA 
retomber  aur  un  op^rateur  ponr  oMir  aut  luppticationa  de  familles  âplordes  et  anz  itMrfimnwi 
de  ooitfrtecs  tr6»Ju»iorable8,  ii  me  sarait  par  trop  doalonreox  da  a'<^nir  ponr  toate  rfeom- 
penae,  de  Ia  part  des  chirurgiens  de  notre  pays,  que  la  ragrM  de  me  voir  dans  robligatk»  4e 
me  juatifier  et  de  moliver,  en  quelque  sorte,  ies  sucoto  qae  j'al  pu  obtenir.  le  repouaae  dis- 
tant plus  ânergiquement  cette  situation  qu'on  veut  me  faire  que,  chaque  fois  qu'un  mMeda  ft 
bien  voulu  m'adreaser  la  demande  d'assister  ă  une  op^ratira  de  gastrotoo^,  f  ai  toajons 
aooaeilli  ce  d^ir  conmie  un  honneur  qui  m'^tait  fait  Aujourd'hui,  comme  toajoara,  et  dMt 
tooles  Ies  oirconstances,  je  me  tiendrai  ponr  trto-flatM  qae  des  oontrbres  disUngate  TeniHeBC 
bien  me  prtter  leur  appul,  et  Je  doute  qa*ils  puissent  dire  jamais  qae  j'ai  n^Ugi  de  penr 
leurs  conseils,  lorsque  ceux-ci  âtaient  sincere*. 

Venillez,  je  vous  prie,  Monsieur  le  Pr^sident,  donaer  AMMaisaance  de  oelte  lettrei  i  rat  tai- 
nents  coU^es  de  l'Acadâmie,  et  croire  k  ma  respectaeate  oonsidâration.  Piăs. 
'  ■    

—  Un  dlner  d'adieu  a  616  oifert  ă  M.  le  docteur  Gueneau  de  Mwuţ,  1»  26  novemlife,  ■« 
60  membres  environ  Ies  plus  considârables  de  Ia  profession,  k  LoDdi«s«  k  rocoaaioB  de  aaa 
dâpart  d'Anglelerre,  oii  ii  s'6lait  fix6  pour  suivre  la  familie  d'Orl&ins.  Le  pr^aident,  sir 
Tnomas  Walson,  lui  a  adress*  k  cetle  occasion  Ies  compliments  Ies  plus  flatteurs  d'estime  «* 
d'amitiâ,  el  sas  regreta  confraternels,  en  rappelanl  qu'il  iUit  releve  des  Andral,  Cbotnel,  Is 
mallres  Ies  plus  distingă^  de  Ia  mâdecine  iranţaise.  Cest  tm  grand  honneur  pour  la  m^dedae 
fi-aoţaise  d'avoir  616  si  dignemeut  reprâseut^  k  l'^tranger.  —  Y. 


Lt  Qinmtt  G»  Kuaauf*. 


PâBU.  -  Tjrpopapbla  Uuj.  Munan  «t  G*.  ru*  dci  D«a-Port«-SalaManTtar,  22. 
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CUNIQUE  UtDIGALfi 

B«|tltol  «e  te  MtM.  —  M.  T.  GALLARO. 

ovAaiiifiiUTioiis  BtK  u  nftriB  t^piioide  (<). 

t)es  qu'il  fut  medecin  d'h5pital,  Louis  s'appiiqua  surtout  â  propager  Ia  melhode 
qu'îl  avait  saivie  dans  ses  recherches,  et,  â  dater  de  ce  moment,  son  influence  sur  Ie 
mouvement  scientifique  se  fit  sentir  autant  par  ses  eleves,  dont  îl  dirigea  Ies  Ira- 
vaux,  qne  par  ses  propres  ouvrages. 

t)e  ces  ouvrages,  je  vous  donnârais  l'enumeration  et  Tanal^sc  si  j'avais  â  faire 
un^  biographie  ou  un  eloge  historique,  mais  je  ne  dois  pas  oublier  que  vouş  cles 
reunis  ici  pour  asslsVer  ă  une  Legon  de  clinique,  et  que  je  ne  puis  me  faire  par- 
donner  d'avoii'  d6tourne  un  instant  votre  attention  de  nos  malades,  qu'â  la  condi- 
lioii  de  l'y  ramener  en  vous  flaisant  proRter  de  quelques-unes  des  notions  Ies  plus 
inleressantes,  dont  hous'devons  la  connalssance  â  ce  Maîlre  illustre,  ă  cet  obser- 
vateur  infatigable.  Deux  de  nos  malades  affectes  de  fievre  typhoîde  vont  nous  en 
fournir  I'occasion. 

La  premier  est  lin  homme  de  35  âns  1/2,  couche  au  n°  25  d6  notre  salle  ^ih(e- 
Marlhe.  îl  n'habite  pas  Paris,  oîi  îl  n'est  venu  que  depuis  quelques  jours,  parce  qu'il 
etalt  d^â  soufTrant  et  pour  se  faire  soigner.  On  ne  peut  donc  invoquer  comrae  cause 
de  sa  maladie  Tencombrement  ou  Ie  defaut  d'acclimatalion  dans  une  grande  viile; 
mais  11  a  eu,  ii  y  a  peu  de  temps,  un  erysipele  phlegmoneux  qui  a  neccssite  deux 
coups  de  bislourî  et  quî  l'a  laisse  convalescent  pendant  plusieurs  niois.  Cette  cir- 
constance,  si  elle  n'a  pas  une  grande  valeur  au  point  de  vue  etiologique,  est  loin, 
d'aprcs  Ies  recherches  de  Louis,  de  pouvoir  etre  consideree  comme  indifTerenle  au 
poinl  de  vue  du  pronostic.  Ce  jeune  homme  fetit  remonter  le  debut  de  son  arfcclion 
â  huit  ou  dix  jours,  et  une  circonstance  nous  permet  de  reconnailre  qu'effectlve- 
ment  il  doit  bieii  rcmonler  â  cette  ăpoque,  c'est  que,  des  le  lendemain  de  son  cntrce 
â  rh6pital,  ii  y  a  six  jours,  nous  avons  constate  sur  son  abdomen  la  presence  de 
Irols  tacheS  ros^s  lentidulaires.  Depuis  l6rs,  la  maladie  a  suivi  son  tours  regulier, 
et  maintenant  des  taches  rosees  tres-nombreuses,  quoique  non  confluentes,  sont 
semdes  sur  l'abdomen.  Ie  thorax  et  jusque  sur  Ies  cuisses. 

(1)  Saite  et  M.  —  Voir  le  numiro  du  14  dicembre. 

FEUILLETON 

alVDB    BGIENTIFIQIIB 

L'BTHIQDE  et  la  PBILOSOPfilC  KiOICAlE 
QBATBitKE  Et  OniNlEE  IBTICLE. 

Je  d^posais  la  plume  et  m'arrâtais  k  cette  conclusion,  ă  laquelle  sont  arrives  aussi  le  pro- 
fcsseur  CbaufTard  et  le  professeor  Fabre.  Avec  eux,  faisant  appel  ă  TunioD  qui  euihrasse  d'en- 
semble  toutes  Ies  grandes  lois  de  rhumanitâ,  avec  eux  aussi,  je  conoluais  x]ue  nous  n'avions, 
pour  cela,  qu'â  ne  pas  rejeter  nos  tradiUons,  qu'ă  ne  pas  renier  ce  qui  a  loujours  fail  l'hon- 
neur  de  notre  esprit  nationaL 

Mais  de  noavelles  sollicilations  me  pressent  et  de  nouveaux  travaux  m'arrivent,  qui  se  rat- 
tachentă  ce  sujet;  et,  biei)  quej'aie  pris  ta  parole  pour  moâ  compte,  je  suiş  hcureux  de  trour 
ver  cncofe  de  tels  auxiliaires. 

Notre  confrire,  M.  Pellari»,  m'adresse  (6t  Je  l*en  remercîe  vivetaent),  lovit  i  Ia  fois,  le  yoluuie 
qu'il  flt  paraltre,  il  y  a  dix  ans  teul  â  l'heure,  pour  corabaCfre  le  positivisme  de  Comte  reprd- 
seotâ  par  M.  Littrâ,  et  un  travail  communiqiiă  par  Iui  ă  Ia  Sociâtâ  d'aDtbropoIogle  s'ous  ce 
litre  :  Considârations  sur  le  progr^  et  ta  ciăssiflcafion  des  sOciâtdş,  k  propos  d'unc  lecture 
faite  par  M.  Lavrof,  detaot  la  mame  rânnion  scientiSqtie. 

L'atttenr  n'a  pas  d«  pdine  k  montrer  IMnaoft^  de  ce  qu'il  appelle  la  formule  histtti'Iqne  de 
M.  Garate,  qtiMiribm  ft  r«volutiOD  sociolOgfque,  Ies  pbdses  sdccessHesde  Ia  th^ologie,  de  la 
m6t»ţitfllqa*  «t  d»  posit^isme.  M.  PelIariB  lui  prâlfere  Ie»  piriodes  admises  par  Fourrier, 
Tome  XIV.  —  Troisi'emt  Hrie.  82  . 
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Vous  savez,  Messieurs,  que  cbacune  de  ces  taches  ne  dure  que  quelques  joars, 
mais  elles  naissent  par  poussees  successives,  et  vous  pourrez  en  observer  pendant 
une  periode  de  dii  ă  douze  jours  dans  Ies  flevres  typhoîdes.  Vous  saver  encore  «pe 
ces  taches  appartiennent  au  second  septenaire,  c'est-â-dire  que  vous  Ies  tronvero 
surtout  entre  le  neuvieme  et  le  seizieme  jour.  Louisavait  etudie  avec  sein  cette  ma- 
nifestation  de  la  flevre  continue;  et  11  avait  cherche,  d'apres  ses  releves  statistiques, 
ă  en  detenniner  la  valeur  pronostique.  U  resulle  de  ses  observatlons,  que  Ies  taches 
rosees  manquerent  ou  furent  tres-discrites  dans  'beaucoup  de  cas  graves  et  meme 
mortels.  Ainsi,  sur  35  de  ces  derniers,  elles  manquerent  26  fois;  tandis  qu'on  Ies 
rencontra  54  fois  sur  57  flfevres  typhoîdes  graves  qui  guerirenl ;  et  qu'elles  se  mon- 
trerent  dans  tous  ies  cas  de  fierres  typhoîdes  legeres,  ou  elles  furent  sourent  plns 
abondantes  que  dans  Ies  cas  graves. 

La  conclusion  qui  decoule  de  ces  faits  est  en  opposition  directe  avec  une  asser- 
tion  de  Trousseau  qtii,  lui  aussi,  a  largement  contribue  â  elucider  rhîstoire  de  h 
lievre  typhoîde;  mais  qui,  moins  precis  que  Louis,  etplus  con&ant  dans  samemoire, 
a  emis  bien  souvent  des  assertions  hasardăes,  qu'il  faut  redresser.  Cest  ainsi,  qn'as- 
similant  la  fievre  typhoîde  ă  une  fiivre  Eruptive,  ii  s'est  ima^nă  que  la  plus  grande 
confluence  de  i'eruption,  constituee  par  Ies  taches  rosees  lenticulaires,  devait  coîn* 
cider  avec  une  gravite  plus  grande  de  la  maladie.  Mon  experience,  conforme  en 
cela  avec  Ies  faits  releves  par  Louis,  m'a  appris  tout  le  contraire,  et  nos  deux  ma- 
lades  apporlent  encore  Icur  appui  â  cette  regie  si  bien  etablie.  En  efTet,  lajeooe 
fille  du  n»  40  de  la  salle  Sainte-Genevieve,  que  vous  avez  vu  se  debattre  contre  une 
fievre  typhoîde  des  plus  graves,  nous  a  presente  â  peine  deux  ou  trois  taches  rosees; 
tandis  que  ce  jeune  homme,  dont  l'affection  paraît  devoir  felre  relativement  mo- 
deree,  presente  une  eruption  abondante,etendue  jusqu'au  milieu  de  la  poilrine. 

Deux  symptomes  importants  de  la  fievre  typhoîde  ont  fait  defaut  chez  nolre  jeune 
homme,  c'est  Ia  cephalalgie  qui  manque  quelquefois,  et  l'epistaxis,  dont  la  fre- 
quence  est  certainement  moins  grande  que  vous  ne  pourriez  le  supposer,  si  j« 
n'avais  des  chifi'res  Ires-precis  â  vous  ciler.  Ainsi,  d'apres  Ies  releves  de  Lodş, 
l'epistaxis  a  manque  5  fois  sur  16  cas  termines  par  la  mort;  7  fois  sur  34  cas  grares 
qui  ont  gueri,  et  11  fois  sur  24  cas  legers.  M.  Barlh,  reprenant  Texamen  de  ce 
symplome,  sur  82  cas  de  fievre  typhoîde  qui  ont  ete  traites  en  1835,  dans  cel  hopi- 
tal,  par  M.  Louis,  a  constata  que  Tepistaxis  avait  fait  defaut  40  fois,  ou  chez  preş 
de  la  moilie  des  malades. 


sous  Ies  qualificalib  suivants  :  periode  sauvage,  pâriode  palriarcale,  pdriode  barbare  et  pCriode 
civilisde. 

Ce  que  je  relfeverai  dans  celle  dlude,  c'esl,  avani  lout,  celle  pensie,  que  le  degr^  d'noe 
civilisation  peut  se  mesurer  k  la  solldaritâ  collective  et  ă  la  liberii  individueile  qu'eile  r^a- 
lise,  et  encore  ă  Ia  conditioJL  qn'elle  foit  aux  femmes  el  aux  faibles  dans  le  rdle  qn'elle  leor 
reserve  el  la  proleclion  qu'clle  leur  accorde.  Cette  derniâre  donnie,  surloul,  me  semble  bonne 
&  relcvci-,  comme  une  note  donl  nous  aurions  ă  demander  compte  ă  nolre  socială  actndle. 

C'csl  ă  la  solidarii^  que  s'allache  surlout  M.  Pellarin;  ii  rapproche  celle  idăc  d'UD  fait  qai 
a  iW  communiqui  ă  l'Acadimic  des  scieoces  par  M.  Daresle  (1865),  el  dont  ii  r^sultprait 
qu'aux  premlers  temps  de  la  vie  de  Fembryon,  ii  n'y  a  pas,  enlrc  Ies  diverses  parlies  de  Tor- 
ganisme,  la  solidariti  que  l'on  observe  plus  lard  et  qui  progresse  jusqu'au  diveloppemeot 
complet.  On  conţoil  toul  ce  qu'a  d'inginienx  cette  analogie ;  mais  ce  n'est  qu'une  anak^e. 

M.  Peliarin  condamne  Palhiisme  de'Comle;  ii  nous  Ie  montre  ironiquement,  rempUţant  b 
Trinili  calholique  par  Ie  Grand  filre  (I'humaniW),  le  Grand  FăUche  (la  terre),  et  le  Gruâ 
Milieu  (Pespace).  U  le  blârae  (el  cela  ilail  ăcril  en  1864)  d'avoir  proposi  et  difendu  Ia  dicta- 
ture  des  proWtaires  parisiens  sur  toute  la  France ;  ii  nous  le  montre  platani  dans  son  pandis 
Ies  trois  grands  eius,  Cisar,  Saînl-Paul  el  Charlemagne,  et  condamnant  au  contraire  k  'a 
riprobalion,  Juiien  Tempereur,  le  roi  PhiJippe  II  el  Napoleon. 

En  eflel,  pour  un  chef  de  secte,  ii  y  a  lă  des  singularilis  qui  donottt  &  r^fl^ehir  an  a^- 
decin.  Mais  si  M.  Pellarin  ne  sacrifie  pas  ă  la  mame  idole  gue  M.  LitW,  ii  en  apporte  wt< 
autre.  capable,  jc  Ie  veux  bien,  d'inspirer  de  gânireuses  illusions,  tom .  dangercuse  aos- 
M.  Pellarin  s'eîl  arr«ld  i  1830  j  ii  «st  demeurt  Ihiiste  et.disciple  de  Foittriw.  Je  ne  v«ob 

Digitized  by  VjOUy  IL' 


L1INI0N  ]I£DIGALE.  983 


Ce  n'est  donc  pas  un  signe  auquel  ii  faille  attache  une  valeur  absolue,  d'autant 
plus  qu'il  manque  plus  souvent  encore  chez  Ies  enfants,  et  qu'il  se  montre  assez  fre- 
quemment  dans  d'aulres  affections :  comme  Ies  il^vres  eruptives,  principalement 
la  rougeole,  et  aussi  dans  certaines  phlegmasies  aigues,  coimne  la  pneumonie. 

Un  symptdme  qui  merite,  entre  tous,  d'attirer  votre  atlention,  c'est  l'elevation  de 
la  temperature  animale,  a  laquelle  des  travaux  recents  vous  ont  appris  ă  attacher 
une  importance  que  je  ne  veux  pas  contester.  Seulement,  on  vous  laisse  croire,  et 
c'est  ce  contre  quoi  je  ne  saurais  protester  trop  energiquement,  que  toutce  qui  a  ele 
fait  d'utile  et  de  bon  dans  cette  direclion  est  d'importation  allemande,  tandis  qu'il 
n'en  est  rien.  Les  recherches  pbysiologiques  et  pathologiques  sur  la  temperature- 
animale  sont  bien  d'origine  Francaise,  et  Ies  Allemands  n'ont  fait  autre  chose  que 
d'en  rendre  les  resultats  sensibles  aux  yeux,  en  feisant  des  traces  graphiques,  comme 
ceux  dont  se  servent  depuis  si  longtemps  nos  ingenieurs  et  nos  mathematiciens, 
lorsqu'iis  veulent  rendre  saisissables,  pour  les  intelligences  les  plus  vulgaires,  cer- 
tains  resultats  statistiques,  qu'il  serait  plus  difQcile  de  relrouver  dans  des  tableaux 
chiiTres  ou  dans  un  expose  ordinaire.  En  ce  qui  concerne  la  fievre  typhoîde,  Louis 
ne  leur  a  laisse  rien  autre  chose  â  faire  que  ces  petits  tableaux ;  jugez-en  plut5t : 
II  nous  dit,  en  effet,  que  la  chaleur  a  ete  forte,  sourenl  br&lante,  considdrable,  dans 
les  deux  tiers  des  cas  qui  se  sont  termines  par  la  mort ;  tandis  qu'elle  n'a  ete  que  forte, 
et  seulement  dans  la  moilie  des  cas  graves  termines  par  la  guerlson;  enfin,  qu'elle 
est  devenue  rarement  intense  dans  les  cas  legers.  Cette  chaleur  «  considerable  »  ne 
vous  rappelle-t-elle  pas  Ies  fameux  42o  â  la  valeur  pronostique  desquels  l'ecole 
neo-germanique  attache  une  si  grande  importance;  et  devons-nous  lui  attribuer  un 
gratid  merite  pour  cette  preteudue  decouverte?  II  n'est  pas  jusqu'aux  redoublements 
du  soir,  jusqu'ă  la  decroissance  qui  precede  la  convalescence,  jusqu'â  la  <c  defer- 
vescence  »  que  M.  Louis  n'ait  signales  en  en  precisant  Ia  valeur.  II  a  meme  remar- 
qne  que  les  sueurs,  au  lieu  de  suivre  par  leur  abondance  l'elevation  de  la  tempe- 
rature, etâient  plutot  en  opposition  avec  elle ;  ce  que  nous  explique  si  bien  Ia  con- 
naissance  des  lois  physiques  qui  president  ă  la  concentration  ou  â  la  deperdition 
de  la  chaleur. 

Enfln,  comparant  la  temperature  animale  de. la  Qevre  typhoîde  avec  celle  des 
autres  maladies  aigues,  ii  a  montre  qu'elle  est  moins  elevee  dans  Ies  phlegmasies, 
mame  lorsqu'elles  se  terminent  par  Ia  mort,  sauf  dans  Tarachnilis ;  tandis  que  les 
autres  fievres  continues,  comme  les  flevres  eruptives,  et  particulieremenl  la  scarla- 

ren  blAmer,  ni  Ten  făliciter,  mais  qu'il  me  permette  celte  simple  r^flexion  :  Quand,  apris 
avoir  admis  Dieu,  on.  lui  refuse  te  miracle  et  la  rivălation,  soas  pretexte  qa'on  ne  les  com- 
pnai  pas,  esl-on  bien  fq|^d6  ă  expliquer  Ie  sentiment  religieux  par  Yaccord  inlaUionnet  du 
microcosmt  avec  te  macrocosm»,  et  ă  baser  son  syst^me  sur  Ies  principes  siriairet?  Sont-ce 
donc  lă  choses  si  claires?  Croyez-vous  que  beancoup  ne  prăfâreront  pas  le  catâcbisme? 

De  la  Soci6t6  d'anthropologie,  je  ne  veux  dire  aucnn  mal ;  mais  pourquoi,  aprte  nous  Tavoir 
montrâe  d'abord  ă  la  t6le  du  mouTement  scientiGque,  comme  dăgag^e  de  toute  prâoccupation 
âtrang^re,  pourquoi  meltre  en  sailHe  toutes  les  hypothfeses  par  tesquelles  elle  se  pose  en  anta- 
goniste absolue  de  l'espril  traditionnel  et  chr^tienî  Ii  est  vrai  qu'on  ajoute  aussit6t  :  le  civi- 
lis6  est  menteur,  c'est  Fourrier  qui  Ta  dit;  Tastuce  et  le  mensonge  sont  deux  des  principaux 
ressorts  de  la  civilisation ;  ajoute  M.  Pellarin. 

Mais  laissoos  lă  ce  qui  nous  săpare,  et  acoeptons  la  condamnation  do  positivisme  dans  son 
fondateur,  porţie  par  un  honmie  dont  le  mărite  nous  garanţii  Ia  sincăritâ,  et  dont  Ies  rela- 
tions-de  familie  ne  permeltenl  pas  de  suspecter  Ia  partialllă  (M.  Pellarin  a  Fhonneur  d'6tre 
beau-fr6re  de  M.  Liltră). 

Aprăs  M.  Pellarin,  M.  Bertulus  est  revenu  ă  Ia  charge.  M.  Bertulus  a  bien  aussi  combattu 
le  positivisme;  11  l'a  attaquă  dans  la  chaire  du  Collăge  de  France,  et  son  nouvean  travail  inti- 
tula :  Le  phinominatisme  du  Coltige  de  France  jugi  par  lui-mime,  est  un  plaidoyer  daos 
lequel  on  trouve  Tapologie  de  la  civilisation  francaise  et  de  Ia  mădecine  traditionnelle  d'une 
part,  et,  d'autre  part,  une  accusation  en  rfegle  du  positivisme  mădical.  M.  CL  Bernard,  dit-il, 
est  un  bien  grand  expărimentateur ;  pourquoi  faut-il  qu'il  veuille  dmettre  des  principes  î  Pour- 
quoi ces  principes,  qui  ne  sont  point  Ia  consăquence  fatale  ni  le  point  de  dăpart  năcessaire  de 
Bcs  travaux  physiologiques,  lendent-ils  k  une  doctrine  impossible  ft  caractăriser,  od  I'on  troave 
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tine,  peuveat  donner  lieu  ă  ua»  obaleur  auaai  f  epmiiîiii^e  t  qyn  c^U»  ^  b 
fievre  tjphoîde.  Ea  ce  qui  concerne  Ies  pblegmaates,  doet  la  poeMiQQţue  a>t  le  ijp, 
ii  fait  ressortir  avec  soin,  ce  sur  quoi  noua  ne  eauriOBs  trop  i#^»t«,  qu'il  j  » 
concordance  entre  reievation  de  la  temparature  eţ  oella  4u  PQuUj  tftq^isţuB  im 
la  fievre  typhoîde,  celte  concordance  n'exist^  paş,  le  p^uls  etaflţ  w^vapt  m»^  bi- 
quent  qu'on  ne  serait  tenie  de  le  şuppQger,  4'sp'eş  jie  ^r^  4ţ  ;|9,  ţ^^ţţr  AiU«|t^. 
Ce  phenomene  a  ele  tres-sensible  chw  ijotrejewnebpiftme  ^e  la  aailş  ^pw4brili*î 
ainsi,  tandis  qu'un  thermometre  place  ds^nş  l'aisseile  njan^t  ij",  le  poulş  ne 
baltait  que  84  fois  par  minute.  M  lenderoain,  le  ţherjaojnetre  4a8C9ftdwt  ă  3*  et 
le  pouls  montait  h  94  pulsations. 

11  resulLe  en  outre  des  releves  deM.  I^ouifi  que  le  pouls  pe  roopta  gupre  au^esuis 
de  100  dans  Ies  cas  dont  l'issue  doit  etr»  favorat>lf)(  «'.eşt  enţre  ^  ^ţ  9Q  qv H  »e 
maintient ;  cependant  la  guerison  peut  eneore  avoir  lieu,  mame  lorisqu'il  v^  aij  dela. 
Nolre  jeune  flUe,  qui  est  aujourd'hui  completeipent  gu6r}e,  en  e^l  m  eţwppla.  Ptt* 
qu'elle  a  eu  120  et  meme  130  pulsations  pendant  cinq  ou  şix  jours, 

En  tout  cas,  la  moderation  de  la  fievre,  jugep  tant  d'apres  le  nwnbre  des  puja- 
tions  que  d'apres  l'elevation  de  la  temperalure,  constjtue  wne  previaion  l»w>raW» 
au  point  de  rue  du  pronostic,  »t  al  j'avais  eu  ă  vous  parler  hier  d^  notre  jMiOf 
homme,  je  me  seraus  fonde  sur  cette  double  cjrconstanoe  pour  veua  «iprUner  Vi»-- 
poir  de  le  voir  guerir  de  la  fievre  typhoîde  dont  ii  est  alTecte. 

RIais,  depujs  hier,  ii  est  survenu  un  symptome  nouveau  dont  je  na  cloU  pw  yen 
dissimulerla  gravile;  notre  malade  a  eu  d.eux  hemorrbagies  inteţtinaleş,  rt  il« 
rendu  une  assez  grande  quantite  de  sang  par  Ies  gardea-'rohes.  Ce  Bymplâme  qn* 
Trousseau  considerait  comme  de  favorable  augure,  produit  sur  moi  un  eSet  t«it 
oppose ;  non  pas  que  je  Ie  regarde  comme  indiquant  une  terminaison  fatalemeot 
funeste,  —  ii  faut  bien  qu'il  ait  etâ  sjaivi  de  quelques  guerisons,  pour  que  Tesprit 
de  Trousseau  ait  ete  frappâ  de  cea  cas  ezcepţionneU,  au  polnt  qu'il  leş  ait  vmhk 
place  de  Ia  regie  generale,  ^—  roais  paroe  que,  dans  lea  faita  recueillia  imr  qnQii  H* 
plus  souvent  precede  la  mort  que  la  gu6rison.  Je  ne  suie,  du  paata,  pas  leieul* 
voir  Ies  cboses  d'une  faţon  aussi  d^fkvorable,  et  je  veux  vous  citer  tiOitiiaUoQMt 
l'opinion  de  Louis  sur  ce  point  important : 

«  Considerees,  dit-il,  d'une  maniere  generale,  et  abstraetion  &ita  dea  caa  partt- 
culiers,  Ies  bemorrtaag^es  intestinales  sont  assuremcat  un  des  symptânţea  Ies  ^o> 
graves  de  la  maladie  qui  nous  ocoppe ,  et  eltes  deivent  şn  renâre  h  ffomtk 

beaucoup  d'alh^isme,  non  ntoins  de  mat^riaiisipe ;  ^uelque  ehoso,  ea  un  raot,  fqe,  peorB 
singularitâ,  M.  Bertulus  nomme,  non  moina  BiguMrement,  le  eUuidi»met 

îl  Taccuse,  cette  doctrine,  d'avoir,  moyeoaant  ies  sympatbies  «t  romnipotenee  rainiatiriellci» 
dâmoii  la  grande  âcole  de  Biehat,  et  inaugura  le  diaos  des  systtaaes  individuek;  d'avoir  mii 
le  polyzoisme,  la  crâatiop  atomistique,  U  oristallisatioB  anthrepique,  k  ta  plaoa  ds  l'iuiti 
vivante,  d'avoir  reniă  la  psyehologie,  ooniondu  Ies  rfegne^  de  b  qature,  la  maUMv  et  |a 
fbrces,  ele.,  etc 

Nos  polăniistes  se  sont  cQnune  donni  le  mot  pour  attaquer  M.  Gltude  Bwpwd  spr  et  ter- 
rain.  M.  Sales-Girons  nous  le  inontre  aoceptant,  avec  une  bonns  volant^  iaoule,  oette  idta  d* 
MM.  Littri  et  Cb.  Robin,  en  vertu  de  laquelle  FăMmenl  anatpmique  est  devemi  l'obN  f^  *< 
v^ritable  de  la  physiologie,  de  sorte  que  rhomme  serait  comparable  h  ua  essaim  4'>lw8iM« 
de  sorte  que  rorganisme  humain  ne  serait  que  oomme  Ie  oadr^pore,  dont  miile  IBUliaidl  de 
petits  orgauistnes  seraient  Ies  vrais  individus.  (Sales-Girons,  Bevw  midicatf,  80  nov.  ilTS.) 

M.  Bertulus  termine  son  memorandum  en  rappelant  que  son  livre  ă  lui  sur  l'altitisBW,  ş» 
Ies  grands  prgtres  de  Ia  science  moderne  ont  tax6  d'oeuvre  clericale,  a  cependant  AM  ja|i  i 
Rome  comme  sentant  quelque  peu  le  fagot  Ce  qui  ne  1^  pas  emptofaâ  de  s^dmiiri 
Mgr  Dupanloup,  pour  lui  demander  ce  qn'il  pensa  de  la  scienee  materialiste  et  atfate. 

La  reponse  n'âtait  pas  douteuse ;  I'Ukion  Mkdicalk  l'a  publice,  el  Ui,  enoer*  ane  faii,  ou  s 
pn  voir  quel  concours  penvent  et  doivent  se  prtler  la  science  et  la  foi, 

Enfm  j'ai  ăijk  ch6  le  dernier  mâmoire  de  Fabre  Sur  la  pkilosophh  chrMenn*  tt  ta»  iuUn 
vmiion  en  mMecine;  j'analyse  :  La  philosophie  chi^tienne  admet  Tusage  des  trete  n^yos  ie 
oonnaltre  dont  nous  pouvons  user  :  rautorlK,  la  raisoa  et  Ies  sens.  EUe  expliqoc  et  oa 
mieux  que  tout  aotre  systeme,  la  liberia  de  Tesprit,  paroe  qu'elle,  elle,  n'adni^l  paa  d^i 
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fMmii  w  swf  7  şHjştş  mij  ORt  WTOUv4  ^ş  pşrteş  de  »Bg  wr  I'anus  cţ  qui  ont 

et4  W^  WP  X r  Cţumi^li  hmi-  ^UQConibe lya  proporţlon  des  cas  de  gue- 

imn  ţ^  beai^ieovifi,  pluş  coişsidpra^lş  (?ţ\^  Ies  malftdps  dORt  ^'ai  recueilli  l'histoire, 
pvjşqua^  »W  7  d«  wui;  wi  wr^nţ  d4e  IjemţUŢltiagie»  jflţpşUns^l*»,  3  guărirent,  ».. 
(Louis,  Reeherchet  sur  la  fiivre  typhoHde,  2^  edit.,  t.  II,  p.  341.) 

gi  i»iu^  It  ^t  sagp  fţprfld^ţ  de  pe]^  ^lyroqpnc^  d'apreş  c«  gful  lymptdroe, 
VQDS  msf*  qu'9Ş)  9*t  pluţot  foQdâ  i  ţe  coitaideivr  ponwi?  gi^ya  quş  Qomme  foyo- 
n^]9,  «ti  que  j'ai  raiflon  d^  m'inqyi^t^  q^^^d  je  le  vpis  »piiaraUr«- 

)*aiH«dB  voulu  pouvoir,  Hcesisufs,  oot^nuar  la  r»vu«  <)«  tOM  Ies  sjmpt&mes  de 
la  fiivre  typhoide,  eu  ra  appreoiant.  eomme  ja  rieos  d?  Io  faire  ppur  queîque&'vuas 
dintre  enx,  la  valaur,  tant  au  point  da  vue  du  diagnosiUi  qu'â  oelul  du  pronostle; 
Hsais  la  temps  ne  me  permet  pas  de  prolooger  eette  etude,  que  nous  pourrons 
reprendre  ă  un  autre  moment  et  ă  propos  d'autres  loaladea  aUtante  de  la  mema 
affbelkm.  Aujowd'hui,  je  veux  tenoiner  ea  vous  disant  un  mot  du  tFaitemeat,  non 
poor  vout  rexpoaep  dana  tous  aes  diătails,  maia  pouF  tous  eu  tracer  Ies  r^lea 
piiiBeipaIa&,  ep  veua  montoaatdftns  une  da  ses  applioations  lea  piua  delieatea 
PeiBeraive  brâae  foi  de  Louis,  qui,  ae  sacbant  jamaiia  tranaiger  avec  aa  con- 
science,  n'hesita  pas  ă  se  faire,  dans  la  deuxieme  edition  de  son  livre,  le  propsr 
gBtauF  d'une  theKapeutique  toute  diii»reate  de  celle  qu'il  avait  oru  devoir  prâ- 
coniser  dix  ans  auparavant-i-r-Subissapt  peutnătre  plus  qu'il  qe  pouvait  le  aupposer 
l'isrfqenee  6p()l^s3aiaiBnne,  |1  arj^K  ^pseiHe  las  şiuia^ions  sauguJQes,  pou  pas 
I«a  aM^tJQua  innQipţira))leş  de  şapgaues  ^tes  sur  le  venţr^  eomme  la  voulait 
Bmuaeais,  wais  Ies  şaignee»  ^erales  mod^rees.  Ce  traitţroent,  dan;»  leqiiel  ii 
U\h\\  ipiarvenlr  ips  bpiswnp  delayantes  legeremewţ  acidule»,  puia  le  quioquina. 
Iui  arait  pam  «lieuţ  râupşir  que  lea  autrea,  lorşqu'uue  autre  medication  (uţ  instţtuâe 
par  De  Larroque,  medecin  de  IMpital  Neoker.  deuţ  le  Rom  eat  trop  peu  conuu  et  qui 
9  e^ieRdaut  renda  ub  iip^ep^  şervipe  â  l'buniapitie,  en  inşUţuant  le  traitement  de 
lA  flivpe  typ^de  par  te»  eunusQts.  l/vm,  apres  avflir  e^pwiwnt*  ea  tra>t»ment  le 
jugea  «a^  eea  termea  3 

%  Ua  rteultata  sont  oq  pe  aauraiţ  piua  satisfalaapta,  ai  l'oa  eu  Juge  par  Ies  &its 
de  M.  Ue  Larroque,  La  durea  wqyeuue  du  traitameat  serait  de  di?i  jours,  â  partir  de 
radmisaiep  des  awlades  ft  Tb^^itali  et  la  morţalite  de  ub  duUeme  şeulement,  en  j 
cgwprpoapt  lea  ipalei^ea  aprives  mourants,  ce  qui  permetţraiţ  epccve  de  baisser  le 

^— gţagBjHBWt— ^m»aîgBWgBggig»aiiiiiin>b  Hiij    I     iil  I  jl  1 1  I  iil  unu  HJ <l  '^ 

patibifiM  «irtK  l'aeteriM  «t  i«  Hbert«^«  ia  4ibert6  B'«8t  pu  ea  effiet  l'iBdipoBduca,  at  Tauto- 
rjte  o'ait  pa^  |3  eopţiainte;  et  l^qtagoniune  qui  existe  eptre  l'iQdâpendaoce  et  la  conţraittte 
n*e;(jş(e  p>s  eDtre  la  fi))^  et  raatopt^;  P4>  pluş  qu'il  n'existe  entre  la  scieace  eţ  la  foL 

Ayapt  Alnai  po9<|  leu  &we«  de  la  pWloa^hie  ebritienoe,  FabrQ  B'h^ts  pas  ă  expliquer 
etBDpwBt  U  «Bteqd  NO  iatervenlion  en  nuideeiQe  :  La  science  m^die^e  cqmprend,  dit-il, 
qfvtre  gnadcţ  qotjei»  :  Qie«,  rtiomme^  I«  maladie,  le  ren^e.  Oieu  d'abord,  p^ce  que. 
seule,  VW»  de  PieDpeQl  «oiuMre  oonpreitdţerttoinweetie  mqnde  qui  reqtoure.  L'hostme, 
dpqt  la  uature  ne  8'explique  l^ieq  qqe  par  l'aqioq  «ubstaulielle  de  Xkxon  et  du  corps,  opinion  que 
l'âglise  collţoliqua  a  cpqflrm^,  et  que  nombre  d'eaprit»,  puverts  cependapt  ă  la  science  mo- 
derne, ont  coqsid^răe  apres  ies  Vin»  4e  r&gliie,  oooupe  la  seule  doctpue  capable  de  noua 
f^jrţs  ^viter  Iţ  dynamisice  şbstraiţ  4u  rţtianalisroe  et  le  grossier  wat^rialişipe  du  sensualisme. 

La  ţnaU^ie,  dans  cette  mâpi^  4QetriQe,  est  uqe  ntedţliţâ  de  rtioniţne,  et  ă  ca  tUre,  elle  est 
gâuerale  eţ  elle  est  «ptojfique»  C'eţt  eueqr*  ici  ^  doptrine  traditiotmelle,  oue  toules  Ies 
recţiereibeş  mpdeiues  n  ont  pas  jţhattue,  eţ  i^  laqueUa  quelq«es-UPs  de  leurs  resuUats  serablent 
pr4ter  uqe  Eclatante  coqflnnaţioiK  4e  «'e»  ţilerai  copune  exemple  que  ces  ţrac^s  therroiquCT 
qui,  pair  l'observation  de  la  chaleur  animale,  şopţ  e«  voie  de  resUmrer  ţotalemeqt  la  spfei- 
ficjt4  plus  que  conţestăe  d'nq  graud  qpmbre  de  cyc)es  mprbides. 

AvecU  maladie,  le  reqiWe  a  9am  şa  sftpctifwi  daw  l'idi^e  teligţeuae;  ba*4  sur  la  puissance 
qi^dicatrice  de  râcoqopue  comqţe  l4  r^habi)iţ4Uon  apr6s  la  cbute,  ii  p'^it  que  par  la  qua- 
lit6  qu'il  conpmmiquţ  ă  r^cpnoqjie  viv^nje,  pt  pe  peul  rieq»  ppwr  aiqşi  dirc,  sans  son  consen- 
tement. 

Le  demier  mot  de  ce  magniflque  discours,  c'est  rumoa !  jLi'union  des  Sfjcqces  enţre  eUes, 
et  de  la  science  ayţc  )a  ţoi.  L'union  et  Tamcur,  qui  peuvent  tout  sauver,  et  sans  lesquellea 
tont  va  se  perdre  infeflliblement. 
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chiffre  de  la  mortalite.  Des  lors,  ii  devient  infiniment  probable  quc  le  traitement 
evacuant  est  pr6ferable  â  ceux  qui  onl  ete  employfe  dans  ces  deraiere  temps,  mâne 
ă  celui  que  j'avais  conseille  moi-meme  ptovUoiremetU,  et  dont  j'ai  expose  Ies 
răsDltats  â  la  lin  du  chapitre  precedent.  »  {Reeherches  sur  la  fihvre  typhtdde^  t.  D, 
page  433.) 

AUant  plus  loin,  ii  experimente  lai-m6me  et  nous  donne  Ies  resultate  de  son 
experimentation  sur  31  sujets  traităs  par  Iui  en  1835  dans  cet  Ii6pital,  et  dont  Ies 
observations  ont  6te  recucillies  et  analysees  par  son  interne  d'alors,  qui  ^wt 
M.  Barth,  Ie  President  actuel  de  I' Academie  de  medecine.  Sur  ces  31  malades,  ii  y 
eut  9  cas  graves,  parmi  lesquels  2  malades  seulement  succorab^rent;  Ies  7  aotres 
guerirent,  et  leur  convalescence  s'etablit  en  moyennne  entre  Ie  vingt-troisitane  et 
le  vingt-quatrieme  jour,  â  partir  de  leur  admission  â  I'hdpital,  environ  deux  mus 
apres  le  debut  de  leur  maladie. 

Parmi  Ies  cas  de  moyenne  intensite  qui  furent  au  nombre  de  8,  ii  y  ent  1  deees 
survenu  apres  soixante-trois  jours  de  maladie,  et  dft  ă  la  presence  de  tobercoles 
pulmonaires.  Chez  Ies  7autres,  Ia  convalescenee '  commenţa  vingt  jours  a{Mr»le 
debut  des  premiers  sympt&Aies,  et  la  duree  totale  de  I'affection  fut  de  trente-tnis 
jours. 

Enfln,  dans  Ies  14  cas  legers,  qui  tous  guerirent,  Ia  convalescence  comniwica 
le  dixieme  jour,  et  Ia  gu^rison  fut  definitive  Ie  dix-neuvieme  jour. 

Dans  ces  31  cas,  la  proportion  de  la  mortalite,  —  qui  ne  serait  que  de  2  si  Fon 
exceptait  Ie  sujet  qui  a  succombâ  â  la  tuberculisation  pulmonaire,  —  donnerait  d'ime 
maniere  bien  eclatante  la  demonstration  de  Ia  superiorit6  du  traitement  par  Ies 
evacuants,  d'apres  lequel  la  mortalite  se  trouverait  reduite  ă  1/15,  tandis  qu'elle 
est  de  1/8  ou  au  minimum  de  1/10,  d'apres  Ies  statlstiques  Ies  plus  favorables, 
dans  Ies  cas  oîi  Ton  a  eu  recours  ă  un  autre  traitement. 

Cest  ce  traitement  par  la  methode  evacuante  que  j'ai  institui  ehez  notre  malade 
du  no  25,  et  je  ne  saurais,  quant  â  prâsent,  en  prejuger  Ies  efîets.  Seulement,  je 
veux  vous  fkire  remarquer  une  chose,  c'est  que  la  diarrhee  qa'il  a  provoqate  ne 
saurait  Itre  consideree  comme  fâcheuse.  et  qu'en  tout  cas  elle  se  serait  produHe 
avec  au  moins  aulant  d'intensitâ  si  nous  nous  fussions  abstenu  de  puf'ger  le 
malade.  C'est  du  moins  ainsi  que  Ies  choses  se  passent  d'habitude;  et  chez  notre 
jeune  fllle  du  n»  40  de  la  salle  Sainte-Genevieve,  que  je  n'ai  pas  purgee  au  dibat, 
voulant  roir  chez  elle  Ies  resultats  de  l'expectation  pure  et  »mple,  —  ce  â  quoi  j'elais 

Tavoue  qu'cn  considărant  Ie  titre  de  ce  mâmoire  je  me  demandais  avec  qnelqne  crainte,  a 
je  n'allais  pas  y  rencontrer  sous  couleur  d'union  de  la  science  et  de  la  foi,  quelqae  confosioe 
pr^judiciable  ă  toutes  deux.  Ceci  me  rappelait  ce  qui  arriva  ii  un  prdfessear  catboliqae  fort 
disposâ  ă  faii'e  de  la  philosophie  religieuse  &  propos  de  n'importe  quel  sujet.  Une  affiche  pb- 
cai^ăe  ă  la  porte  de  son  service,  annonţait  que  tel  jour  le  mattre  traiterait  de  la  floxion  de 
poitrine.  Et,  au  crayon,  Ies  inalins  avaient  ajoutâ  :  dans  ses  rapports  avec  le  ohristianisoie. 

La  plaisanterie  avait  son  cdtâ  sMeux,  et  Ies  meilleures  choses  sont  celles  qui  prttent  «ni 
plus  graves  abns.  Ceux  qui  liront  le  discours  de  Fabre,  jugeront  comme  moi  qu'il  n'a  pas  rak- 
rit6  ce  reproche  et  quMl  est  le  premier  ă  le  răp^ter  :  Medica,  medice  demorutranda. 

Qu'on  me  permette  en  terminant  encore  une  citatlon,  elle  est  empnintăe  au  travail  que 
M.  Ie  docteur  Rougler  a  communiqu6  k  la  Sod^tâ  de  mâdedne  de  Marseille  :  La  France,  ; 
est-il  dit,  est  la  naUon  qui  s'appauvrit  le  plus,  sous  le  rapport  de  la  sant6  et  de  )a  populatioo, 
el  cet  appauvrissement  s'accentue  de  plus  en  plus,  en  raison  directe  des  proerte  de  TatMisme. 
Mais  au  fond  de  Tobscnrită  qui  nous  menace,  percent  des  rayons  de  foi  et  d'espâraoce.....  U 
France,  ajoute-t-il,  se  sauvera  en  revenant  ii  Dlen. 

En  râsum^  quels  que  soient  Ies  r&ultats  auxquels  puisse  aboolir  ce  mouvement  d^d^ 
que  nous  avons  tenn  ă  signaler  et  ă  analyser  devant  nos  lecteurs;  quelles  qu'en  doivent  £lre 
Ies  suites,  nous  y  voyons  dvidemment,  que  ceux  qui  blâment  Ies  errenrs  daogereuses  de  dos 
novatenrs,  s'entendent  tous,  pour  se  râclamer  de  cette  triple  et  sainte  autoritâ  :  La  traditioo, 
la  patrie,  la  foi. 

Cest  1&  un  fait  qui  valait  bien  la  peiae  d'£tre  observa 

D*  A.  FsKJUiia 
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autorisâ  par  l'absence  d*6pidemie, — ii  n'a  pas  tard^  â  survenir  une  dîarrhee  extreme- 
ment  persistante  et  rebelle,  qui  n'a  commence  ăc^derqu'apr^s  ledix-hiriM^mejour. 

Chez  celte  jeune  fllle,  ii  est  survenu  ă  un  moment  de  l'agitation  et  du  delire ;  en  un 
mot,  la  flevre  typhoide  a  pris  la  forme  ataxique.  J'ai  alors  donnâ  du  muşc,  â  la  dose 
de  50  centigr.  par  jour.  En  cela,  je  me  suiş  ecarte  des  errements  suivis  par  Louis, 
qui,  — oublieux  Iui-m6me  un  instanl  des  sages  princtpes  pour  Ia  ddfense  desquels 
ii  a  combattu  toule  sa  vie  {quando  quoque  bonus  dormitat  Homerus),  —  a  crb  devoir 
proscrlre  ce  medicament,  sans  I'avoir  essay6  lui-meme,  et  seulement  parce  que  son 
effet  «  probable  »  doit  6tre  d'augmenter  la  violence  de  la  flfevre  et  des  autres  sym- 
ptfimes.  Ici,  comme  presque  tourjours,  I'experience  nous  a  prouve  que  TelTet  pro- 
bable el  pr^vu  est  fort  difliîrent  de  celui  qui  se  produit  en  r6alit^,  et  que  le  muşc  est 
un  medicament  fort  utile  dans  Ie  traitement  des  symptdmes  ataxiques  de  la  fierre 
typhoîde,  â  la  condition  de  le  donner  â  doses  61evees,  comme  nous  l'avons  fait. 

Outre  ces  troubles  nerreux,  la  jeţme  malade  a  eprouve  bien  d'autres  accidents  graves 
qui  surviennent  assez  frequemment  dans  le  cours  de  la  fievre  typhoîde.  Ainsi, 
elle  a  eu  une  eschare  au  sacrum,  qui  est  apparue  le  dixieme  jour  de  la  maladie  et 
qui  a  HA  snivie,  six  jours  apres,  de  gang^ne  affectant  Ies  deux  talons ;  elle  a  eu  un 
abces  ă  la  nuque  et  une  otite  suppuree  de  l'oreille  droite ;  enfin,  ii  lui  est  survenu  une 
nouvelle  epistaxis  au  vingtieme  jour;  elle  a  presente  une  eruption  petechiale  abon- 
dante  sur  Ies  cuisses,  et  ce  n'est  qu'apres  une  lutte  de  deux  mois  que  nous  pouvons 
la  considerer  comme  etant  aujourd'hui  en  pleine  convaleşcence. 

Des  circonstances  qui  ont  aide  a  assurer  cette  convaleşcence,  je  ne  veux  vous  ea 
signaler  que  deux  en  ce  moment,  quoique  Ies  moyens  auxquels  nous  avons  eu 
recours  aient  ete  nombreux  et  varies.  En  premier  lieu,  notre  malade  n'a  jamais  ete 
mise  ă  la  diete,  elle  a  pris  constamment  du  bouillon  ou  des  sQupes,  en  meme  temps 
que  du  vin,  et  j'ai  l'intime  ccmviction  que  sans  cela  elle  edt  inevita^ement  sue* 
combâ. 

L'alimentation  dans  Ies  maladies  aigues  est  un  progres  de  notre  6poque,  que  nous 
devons  surtout  a  M.  Piorry.  Plus  tard,  Trousseau  en  a  fait  l'application  heureuseau 
traitement  de  la  fievre  typhoTde  et  c'est,  si  je  ne  me  trompe,  ă  rinstigalion  de 
M.  le  docteur  Amedee  Latour  qu'il  a  publie  Ies  resultats  de  sa  pralique.  Nous 
n'avons  ta.it  que  suivre  son  exemple,  au  grand  proQt  de  nos  malades,  auxquels  ia 
diete  est  d6sormais  inconnue.  Ils  evitent  ainsi  Ies  accidents  si  communs  aulrefcris 
ă  la  suite  d'ecarts  de  regime  qui  n'ont  plus  leur  raison  d'etre,  puisqu'â  tous  Ies  mo- 
ments  de  la  maladie  Ies  sujets  se  trouvent  ă  mSme  de  satlsfaire  k  toutes  Ies  exigences 
de  leur  app6tit. 

L'autre  circonstance  favorable  pour  cette  malade,  c'est  qu'elle  a  eu  l'heureuse 
fortune  de  tomber  entre  Ies  mains  d'une  Religie  use  active,  intelligente  et  surtout 
devouee.  Ce  n'est  pas  peu,  Hessieurs,  que  Ie  soin  et  I'exactitude  apportes  dans 
Texecution  de  nos  prescriptions,  etj 'estime  que,  dans  I'immense  majorite  des  cas, 
la  guerison  d'une  de  ces  maladies  longues  et  redoutables,  CMume  la  fievre  typhoîde, 
depend  autant,  sinon  plus,  des  gardes-malades  que  du  medecin  lui-meme.  Sachez 
donc  interesser  ces  humbles  et  modestes  collaborateurs  au  succes  du  traitement 
que  vous  dirigez,  et  quand  vos  efforts  communs  ont  r6ussi  a  asăurer  Ia  guerison 
d&irâe,  n'besitez  pas  ă  leur  en  attribuer  hautement  Ia  meilleure  part,  car  c'est 
justice. 

SOattt  B^DICALE  DES  NOPITAUX 
Staau  da  8  novembre  1872.  —  Prteidenee  d»  M.  Moikuiet. 

S(nilfAlRE Correspondance  imprimie  et  manascrite.  —  Hteioire  sur  la  vmridU  «(  la  rougtoU  k 

rhA^tal  offiUire  de  Bic4tre,  par  M.  le  deeteur  Colin.  Diuiusion  :  HM.  Isambert  et  Colin.  —  Note  aur 
la  nim-akiraMUi  du  tubeMeneaoutchoue,  par  MM.  Sirede;  et  Duquesnel.  Discussion :  HM.  Dujardin- 
BeaomeU.  Hirard,  Lailler,  Hoissenet,  Bourdon,  Houtard-Hartin,  Siredey.  —  Observation  de  diarrtUe 
ehronigiM  gutrU  par  U  sulfat*  de  quinine,  par  H.  J.  Sion.  —  Obserration  d'urtieairi,  par  M.  Bla- 
chea.  Discussion :  M.  Bourdon. 

Le  procta-Terbal  de  la  s^ance  prâcâdente  est  Iu  et  adopta 

La  coneapondMMe  in^riiate  oooqprend  :  1°  Le  Btairit  iet  traoma  dt  la  SociiU  midicatt 
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1Ş7SI,  -^  r  U  ftom  miiiKtk  rff  Tmlfiim»,  n*  iO,  ortobre  1-972,  r-.  ft*  U  â«î#«#  rnUMt 
df  {'Algirit,  35  oBţobre  %mt  ^  6'  IiP  Qmpţ^rmdu  4e8  tr?WW.d?  te  ŞQci^W  4«s  8de»n 
DBidMflB  de  QRpjjaţ  (4lli8r).  Wl-W?-  —  6*  M  S»«««^*n  »«^»'c««  4V  npnt  i*  U  FrţM*. 
octpbre  4§72, 

i^  C0reşsppn4«u;e  pwHjcrîţe  coţiprfnd  un6  ţeUrei  d^  l*Aaodatiop  ţ^n^nle  ilffjm»r\ttt' 
iţlne  (46,bo(ţIevar(l  Magenţq).  Cette  lettre  est  afnsi  oon^e : 

(  4  AfjWJew  /?  Piifititnt  A<  <<?  js??»Vf««  m<f<«e«'«  rf«i  h^ţm  4t  Paris, 
•  Uoniieiu*, 
■  Ifoin  avons  PhOQMur  d«  wtn  aoeww  niMptioR  A'W|i«  HPiRIM  4«  2,{MH)  &«ic»«  ^  titra  4e 
dm  da  la  PwiW  qw  vohs  prt*ldiî,  CMţe  «omiof  wf»,  on  ?ţrtw  d'we  dfeiskHi  de  ortre 
cţnMU  dJr^uPi  ftffwW?  pruwipaiawem  i^  fRciliter  riwtwctipn  de»  «rfauta  des  ^mlgr^is  ai»4- 
cien8-I«r>a|iMii  >P»  rspţtrl^  jnoraleroşnt  ep  Fraocş.  \^  cQmH^  direotpur,'  eu  prenant  cette 
r^lution,  a  cnj  f^ppndre  aq  vffm  des  dopataţreş. 

n  Recevp?,  MPasieur  IŞ  frăţldent,  avec  rexpreasipn  de  notre  ţHt{ţade,  pour  vons  et  tw  cai- 
lţgue$,  l'aşsuraneş  de  dqs  sentiiqşDts  patriotlques, 
o  I^  comite  direotear : 

«  a  BnftDBRtzT, }.  ifEunot,  Cb.  Oemsm. 
»  Paris,  3*  betobre  1S79. » 

H.  i,B  PRisiDEKT  fait  sbserver  que  Ia  Sooiitâ  prdsld^  par  M.  le  oomte  d^HaDaoB^riOs,  ^fâ 
a  reţu  aoe  somme  ^le,  en  vertii  de  Ia  ddlfbiratiOD  de  la  SoeMtAi  n\  pai  aaooi*  meamA 
râception  de  cet  envoi. 

U.  GOLix  Ut  BB  mteoln  intitolA  (  Ja  vorjtff  rt  h  r«t!ff(t(«i  l'MpiUl  mii^'r*  #•  WbMn. 
.  (Sara  poliii^  prodiaiwsment.) 

M.  ISAHBERT  I  ral  vuJMaueonp  de  varlt^eux  k  l'^poqoe  deat  pai<^  M.  QdUii,  %t  j«  pntace 
sra  opinim,  q««  le  aeorbot  n'a  rien  h  faim  avec  la  variola  btononiiagiquQb 

A  la  pâriode  du  si^e,  od  le  acorbut  a  commencâ  &  se  montrer,  r^pidămie  de  variol*  ^UH 
an  pieisa  ă6sn\mam,  Qurat  4  la  (t^nd'kţoi  d«  1»  l>ron^t9  «vw  i»  rp«gftQlet  flU  m'»  pan 
mwn»  fr^ueota  qqp  w  Ta  dit,  V,  CQlip. 

M.  CoLiv  :  L'habltude  qv'oB  avait  ivisci  dVnvoyer  k  ItiafitrQ  tpqa  le»  atjebi  atteiqt»  C^rw* 
tioni  putantea  a  fait  qna  neu  «vena  raţp,  pw^  doqte,  b§«noonp  df  p««  ă^m  laaq[9«4a  l»  foo- 
gaoie  Goio^it  a?0(:  l<ş  cfttwrii*  piilp»paiFŞ  (  car»  dam  ttea^covp  d'autrea  Mpitaox.  on  a 
]¥(o  ies  paş  tr^^'wmbrpu^c  Ae  wţairiie  pqbnşpaiii^,  ««ns  aoctHnpaţn^Rwqt  d«  rpviţ;eo}e« 

M,  SiMP^t,  revenaşt  sur  la  cpqimpicRţipn  de  M.  ppjardlq-Beauipets  relutive  am  alUntbiia 
des  tubes  en  caoutcbouc  placâs  en  pr6sence  des  solutions  iod^es,  dit  qne,  d'apţ^  }^  eonchi- 
^ons  de  ca  frav^il,  ii  fşiudrait  rsponptr  4  ^mplpjşr  Iş  papptchoac  dans  Işs  injectlons  iocUet. 
Poui-  savoir  ayec  certiţude  ce  qq'il  fallalt  pepser  k  cet  ^^ard,  U  s'eşt  adressă  4  un  plţannaciea 
tr6s-distiqgtiâ,  M.  Du^esnel,  dont  Ies  expirienees  onţ  confirma  Ies  risnltata  (drtenos  par 
H.  Beanmetz  t  ii  8*681  ensnite  occiipâ  de  ehepcher  parmi  ies  diyarscs  esp^ow  de  eaoatebow 
9ie  flous  Ihrre  findustrle,  celle  qui  poumU  le  nieus  r^sliter  k  l'aoUoq  da  Hode.  U  a  ranm 
k  M.  Siradey  una  note  dont  voiei  le  texte  s  Actien  i(f  te  Mi(v«  <eied$  tw  Ip.  vmAvkmi»  wm' 
pleyi  «n  chirurgie  ţ  tnayau  d?y  ram^fr, 

Itor  l'iqyitatioB  da  M.  le  dflcteur  girfdQy,  M>  Pvqwmal  a  r^p^t^  lOf  e<p6rififl«^  fiiiţ^s  par 
Sf»  te  dwteqr  DgjardJB-Şeauwat?.  jj  a  piia  4q  oaowtqhQuq  vulaaoia^  eţ»  tqbes,  aţqjblabfe  k 
cfilqi  qui  e^t  pipploy^  daps  Ies  b^piUqx.  eţ  ii  l'A  »i9  §n  ppnUPt  avep  4e  la  teiqture  fUtia 
mâlang^e  d'eau  et  d*une  tr6s-petiie  quantltâ  d'iodure  de  potaasidm  pom  mâintentr  Piode  en 
dissointion.  . 

Au  bont  de  vingt-quatre  hepr^  )a  syrlacQ  du  caoptcbpuc.^tait  devenne  mgaease  â  ia 
conpe  transversale  pi-ăşenţalt  dţs  difTiîrepces  de  teîntes  qqMI  fallalt  qttribueţ  un  peu  ă  ra<4ian 
de  l'eau  (qui,  comnie  on  le  sait,  hydrate  Ie  caoiitchonc  Jusqu'&  augmenter  son  poids  de  15  k 
ao  ponr  loe),  maia  anrţout  ti  celle  de  riode. 

ţţn  mtpof)  temps  que  |e  ehoatehone  sablssait  «ette  traţnfonmtlon  dans  aes  pMprtttdv  ^i- 
qilpeş,  seg  propri^ţâş  physlqnea  s'alţâraient  et  apn  âlastlcjtţ  dhninţiail,  ainsi  me  fţi  r^shtanee. 
.  4P  bQ«t  le  qvielqqea  jours,  k  caoHţchquq  yulcanisâ  ^ţafţ  goq(l6,  ţassant,  el  absolnnoent 
hors  de  service. " 

Les  râsnltats  annoncăs  par  M.  le  dqcteur  pujardin-Beanmetz  âtaient  done  confirma  de 
tops  poinls,  et  d'une  iaţon  p6remptoire. 

-S  Mlan  ehereber  les  mefens  de  remMler  ă  ob  grava  «t^M^eran  IqaoofMeat,  een^^-ăîn 
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pas  (dn  moins  gensiblement)  bous  l'influence  de  Tiode. 

HindBînnt  &  inHUtt'  un  «ucoed^i)^  du  caoulcUouc  sqaptiptjblţt  4e  rec^voir  et  d(t  (^ţiţqrver, 
comme  ee  prteieux  produit,  toutes  Ies  formes  pQ8sit>le«,  et  jn»lt6raUlo  p>tr  Ies  li^Di^e*  WOV- 
bides  et  m^icamentetix,  M.  Puquasnel  s'esţ  \mni  i  cherplţer,  d^OS  t?  caculclţoiic  natural  pt 
d^i  lea  puxiijBcMiow  qi)c  l'iuduţirie  Iqi  fqjt  subjr ,  |e  produiţ  quj,  dans  cţ  cas  parţicjilţţr, 
pouirait  reipidacşr  );e  ţ:aputcl]Qqc  vulcanisâ.  M-  Puqvepeţ  a  essaye  ; 

l'  Le  caoutchouc  anglais,  caoulcliouc  rouge  pr6par6  an  suHlire  d'antlmolne; 

H*  l^ţ  69Pqtc)U>l>0  (ftiblement  dâvuicanisi^ ;     ' 

3°  le  CftPViţctiQVlc  {artepient  dâvulcanisâ,  (Ces  procţuita  soni  obtepus  pr  l'kctfoq  dMne 
Bofijtiqo  (je  pot4(Ka  ţ»  ^bullition  sţjr  le  capuţcbout  yulcanisS ;  ii  conserve  toajoure  une  pertaine 
quantitâ  de  ispufi^) 

i°  Ui  «ovt^ăţpviQ  wl«rşj  p'ajTftDţ  jaiqtig  ^1$  v»l(»i|iş0,  eţ  Qql  res^bte  au  pw4uH  d«vfll- 

U  a  introdult  d^pş  dţs  (uţiţs,  ^  e3S4i,  4)fr^Qt4  ^901IUqq8  de  chaque  şapfece  de  caoqt- 
choue,  ţi;  ii  fi  mlţ,  d4ns  Abs  pntli  dp  la  t^i.nţvre  d'Jpde  p\}re  en  pţntiţ^  şufqsapte  ppur  Iţs 
bjiigDer,  şţ,  d»D9  |w  autţţg,  d«  \  ţeinture  d'ipdţ  mâlogg^  ^9  mn  {iQidş  ^'eao  et  addItiopn«e 
d'une  ţr68-petjte  quantitâ  d'jQ^tire  Ae  poţaţsinm. 

pâsjrpt,  de  plus,  se  piţcer  ^aiţş  4eş  cpnditţoDQ  ţlQSsl  aj)«)lnmei)t  (ţemblables  que  possible 
ă  celles  que  rencootre  1^  pr%Uqi)Q  tP^iţale,  ii  «  pl9c4  tou^  ges  tybşs,  ^Rd  pf^parâa  et  t>ou- 
ches  l^âreinent,  dans  un  bain-marie  maiDtenn  ^  Ş?*  (/3. 

Vpicj  )e|  rfffpjjalt  ottfBDttş  ( 

(On  pe  j^rJşTft  quţ  4ş  flew?  oWwm»  WW  la  lehjtnre  ^to4e  «tendne  (Tmip,  pţrce  gue  !a  teln- 
ture  d'jpde  penţ  iomeţ  \f»  m^m»  r^flltftta.  bWUOWp  fJ0«  îcnU  J(  se  pi^lBlre,  sans  aouie  ă 
capse  d»  ţl^fau^  4'liy4f«t9(iof  4u  c«pulcihpijc  pi  fevorj»  I«  r^tJPB  e«ţ  ouvranţ  upe  yole 
plus  facile  ă  i'iode.) 

IJŞiifTB^E  B'ioţilţ, 

Qfovtttmf  W#«n»>4,  -^  fM»WJ|#t  d4j4  (mffDH.)  aOBfl«,  COffipm«nişpţ  a|t6rt, 

Faţ^ltmtnţ  4^i^miit*.  rrr  mm  J*si)Jtat  rtOS  l«Pt  4  I*  prpfluirţ, 

Forţ*mm  4*i>utfmit^  ^  M^w  r4w»(«t  piw  l?nţ  e«cws  ft  sţs  prp4oire, 

Bouge  mgtait.  —  L'essai  fait  sur  un  morc^  6P»if  piTO^t  Ae  COn«(a(«r  r«CtiQQ  progres- 
s|f^  4a  l'HdA  li?i  AypiU  ^  parţiţ  lajţ^  «o»  âl%|licil|. 

^4i/fr«/.  rr-  p»s  4'4<:ti»q  «ţnfjbi^l  uqe  «impU  cAlor»tio9  du  p»(mtcb0UPi 

qes  r^it«ţs  f^m  dpnq  aaţe?  ^ifleatiti  p^qr  nennettfe  d'indigqer  w\  cbinirgi^n*  T^m- 

glQi  ^c^psil  4q  c^ptfiboqc  nAtwe)  fiR  ti^ţieţ,  W>  S  BPq  ^âCţut.  te  caQDtoboHQ  «QW  cmpUtf- 
mHtt  ^ivvlc^ţiM  qpe  po«l«tb(e. 

M.  Duquesnei  ne  croit  pas  devolr  reconnnander  l'emploi  du  cjpytobQUC  iU  wKUfP  d'lRţi- 
iDCtoe,  ş'itavţ  JW  ponvaincu  do  rinnocuile  de  ranliop  localţ  dfl  qş  proiluiţ  pbimllţne  lyr  qne 
f^ţiîicfi  eii  voie  4e  suppuratipn. 

pe  pjţquţpbQUC  paturel,  aprfes  Tactiop  de  Tiode,  coqşervş  |  psu  prt«  ţgutq  fon  ^la^lifiU^i 
eţ  port£,  şai^  ţe  b.iiser,  des  pojds  sepsjblepiişnt  6ş4px, 

Le  caoutchouc  nnlurel  parait,  lorsque  Ies  tubeş  sopt  fralcboipctat  pr^ir^i  BYPlr  upe  tep^ 
danpe  4  şe  şondţrt  une  epajsseur  popvppable  des  Ipbes  ferj  (Ijiqwraţţre  cţt  iflcoqy^plenţ,  qui, 
du  r^ţe,  pp  se  Bro4uit  pas  lorsque  Ies  surfaces  sont  niQqilţ^pq  AH  ginqplşpeţnţ  l)uinlde$,  CQ 
^lil  est  le  ţan  or4inw  e»  cWrprşiş, 

le«  fourpiţseurş  bb  ţppt  p9«|  ţqvi  !«*  ffiâmef,  |ţt  jjfi  n'oqt  pas  \fm  )W  (n&peH  procâd^ 
de  fabrication. 

M.  hjUuw  :  j'ai  foit  ţraeiq^ei  euMSfifincaa  ft  la  mile  de  la  MHDtsuniMtiPB  4»  Vi  li«au- 
netz,  et  je  me  suiş  convaincu  qu'il  o'ătait  pas  năcessaire  da  reoMUWr  sui  i^eglipna  iodâm 
ni  «qx  tubes  en  caoutefaQue,  p«r  \vsm  nona  ne  \mw»  te%  tiibes  ««m  longtMPpa  an  pQntiict 
ivec  riode  pour  aneMr  dM  altâraiiwi  de  ee  gsni«<  8«  ayant  ia  gr^oMftiw  de  rpnoHvaler  Im 
ubes  tou9  Ies  buit  joor^,  op  ^v\\9h  topţ  ]o%  innţnv^iMtfc 

M.  BKirams  I  Dau  te  cat  importa  pai>  M.  Busqqtţ,  «a  v*afalt  pw  lai«d  i«  tut>e  a^wner 
ODgtemps  dans  la  poitrine,  et  cependant  ii  s'est  briiâ.' 

M.  Lailler  :  La  sulfaration  du  caoutchouc  se  fait  par  deux  procăd^g  :  1*  par  le  sulfbre  de 
^rbone ;  2*  par  Pemploi  d'un  bafn  de  lOBfre  llquide.  U  eat  probaUa  que  ee  denfer  proeidâ 
lanne  de  maina  bon^  rtinllatti  liaia  i'uae  des  eauac^  pfjpaipalea  da  la  fragiUld  des  tubes,  ce 
;ont  ies  stries  transversales  quMIs  prâseotent :  ii  y  aurait  avantage  k  ce  qu'eiles  fussent  longiT 
udinsloa.  Qes  ptritfi  tiensaRt  4  oa  diift  lei  tnbMiMt  Mnigiiit  »vm  dea  fauiJiMdaaBaatţbauc 
in^laia.  teiqueUei  soat  eUeanmtwM  qowâei  *  l^aida  d'Dva  leie  dana  im  bloaş  suWşwa  dt 
»outchouc;  Ies  stries  tongitudinf^lM  lAnl  dm«  (e  fdniItM  da  trtitt  de  i 
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H.  MoissENET  prie  M.  Sredey  de  remercier  H.  Dnqoesnel,  au  non  de  la  SocKt^  da  eiţt- 
rieoces  qu'il  a  tentâes. 

M.  Lailler  :  Je  vouârais  qae,  loraque  ces  exp^eneea  senmt  pUu  compl^tea,  on  deauade 
ă  rAdministration  de  nous  fonrnir  de  oes  tubeai 

MM.  MoissERET  et  BocRDOR  râpondent  qae  cette  demande  sera  foite. 

H.  Modtard-Martin  dlt  que,  pour  formular  cette  demande,  11  budrait  attendre  que  Toa 
eftt  râussi  ă  perfectionner  Ies  procâdâs  de  fabrication,  qui  sont  encore  tr^peu  satisfatsaats. 

U.  Jute»,  SiKON  :  Hessieurs,  fai  eu  Phomieur,  en  mare  1869,  de  toos  donner  connnaai- 
calioD  d'une  curieuse  observation  de  diarrhie  chronique  datant  de  vingt  aos  et  guărie  pu 
l'usage  du  sulfate  de  quinioe.  Je  viens  vous  apporter  des  nouvelles  de  rintăressante  mt- 
Iade  qui  en  fait  l'objel.  Cest  en  qaeiqne  aorte  Ia  suite  de  ma  premiere  ol>senration. 

En  aoât  dernier,  M*"  X...  fut  alteinte  d'une  nonvelle  rechute.  Elle  âprouva  des  frissons,  do 
malaise,  fut  prise  de  diarrhte,  perdit  Ies  forces  et  Tapp^tit,  et  fut  tounnentăe  par  un  malaise 
ind^finissable.  Elle  resta  dix  jours  dans  cette  siluation,  sans  snivre  d'antre  traitemeat  qnt 
celui  d'une  hygi&ne  sâv^re.  Son  6tat  empirant,  elle  me  manda.  Je  Ia  tronvai  pale,  a8abli^ 
dâcoaragăe.  Son  ventre  ila.il  ballonnâ,  sensible.  Les  gardes-robes  sâro-bflienses  an  Dombnde 
quatre  ă  cinq  en  vingt-quatre  beures.  La  rate  et  le  foie  voluminenx,  la  langoe  ehaiigâe,  la  soit 
vive  et  Ies  extrămitis  refroidies  et  couvertes  de  sueur  moite.  La  malade  accuaait  de  la  flim 
le  soir  et  la  nuit,  quelquefois  le  matin.  Quant  k  moi,  je  trouvai  le  pouls  ă  90  pulsatioos  sn- 
lement,  au  moment  de  ma  visile  dană  raprto-midL 

Je  proposai  ă  cette  dame  le  remfede  qui  lui  avait  toujours  râussi  en  parei!  circonstance.  EBe 
Ie  refusa,  all^guanf  que  le  sulfate  de  quinine  produisait  des  pincements  d'estoaiac,  et  qae 
ses  souffraDces  abdominales  lui  imprimaient  unc  grande  frayenr  pour  Femploi  imm^diat  de  ce 
medicament.  Elle  se  contenterait,  ajouta-t-elle,  de  prendre  10  i  20  gouttes  de  laadanam  de 
Sydenham,  et  plus  tard,  elle  verrait 

Je  revis  cette  malade  deux  jours  apris  cette  premiere  visite.  Son  âtat  âtait  Ie  mtme.  Ble 
souffrait  un  peu  moins  du  ventre,  maia  sa  diarrhâe  persistait,  ies  bypochondres  res- 
taient  sensibles  et  distendus,  et  surtout  Panorexie,  le  soif,  Fabattemenl  araient  singnlitR- 
ment  augmenţâs.  .Ses  forces  la  trahissaient  ă  toute  minute,  et-  elle  s'aidait  des  meubles  el  des 
amis  pour  ses  dâplacements  usuels  dans  TappartemenL 

J'insislai  sur  l'urgence  de  Temploi  du  sulfate  de  quinine.  La  malade  Taccepta  ^t  en  prit 
60  centigrammes  le  premier  jour.  Le  lendemain,  son  6tat  local  en  âtait  au  mimt  pcÎK, 
mais  elle  se  sentait  moins  abattue.  Taugmentai  la  dose  du  medicament,  je  Ie  portal  ă  80  oeali- 
grammes,  dose  qui  commenţa  &  lui  donner  des  bonrdonnements  d'oreiiies.  A  partir  de  « 
moment,  j'assistai  k  une  am61ioration  graduelle  qui  se  fit  sentir,  d'abord  et  comme  toajoon, 
dans  les  symptdmes  gtoâraux.  ' 

Au  dâcouragement  succeda  la  confiance.  Les  forces  revinrent;  puls  successhrement  rappeot 
et  la  regularii^  des  digestions.  Peu  k  peu  les  gardes-robes  devinrent  moins  odorantes,  moiu 
fr^quentes,  plus  liâes.  La  gu6rison  paraissant  definitive  aii  bout  d'on  mois  de  traitement,  n 
suspendit  Temploi  du  sulfate  de  quinine  qui,  depuis  quinze  jours,  6tait  pris  seulement  I  b 
dose  de  40  centigrammes  par  vingt-quatre  beures. 

Ce  temps  d'arrfit  dans  le  traitement  spâcifîque  provoqna  de  nouveaux  accidenta  gâneranx  et 
locăux,  peu  proDonces,  identiques  aux  prteedents,  mais  de  natnre  ă  nous  faire  craindre  noe 
vraie  rechute.  Aussi  la  malade  reclama  Ttiotu  proprio  le  sulfate  de  quinine.  Elle  resaeoUt 
bientM  un  grand  soulagement  k  ses  mant,  et  depuis  cette  epoque  (premiere  semaine  d'octobrt 
dernier)  elle  continue  d'en  prendre  de  30  k  liO  centigrammes  par  jour,  en  cessani,  toutefiHs,  de 
temps  en  temps,  Tusage  de  ce  precieux  specifique. 

Cette  recbute  confirme  donc  en  lous  points  Ies  conclusions  que  je  vous  avais  soumises  Ion 
de  Ia  lecture  de  cette  observation. 

II  f  a  aujourd'hni  treote  ana  que  cette  malade  a  iii  imprâgnee  du  miasme  palustre,  et 
malgre  ce  laps  de  temps,  elle  est  eneore  atteinte  d'aceideats  gâneraux  et  looaux,  dont  le  seni 
et  unique  agent  curateur  est  Ie  sulfate  de  quinine.  Je  pense  que  la  Sociâte  partagera  moa 
opiuon  et  que  des  râsultalB  thdrapeutiques  aussi  curieux  et  aossi  importanta  mteitaient  d*!!- 
tirer  un  instant  rattentiou  de  ses  membres. 

M.  Blachu  communlqne  ă  Ia  Societe  robservation  luivante : 

M"*  X...,  âgâe  de  AS  ans,  bien  reglâe,  d'une  bonne  constitotioo,  n*a  jamaia  ea  de  maladii 
grave. 

ii  7  a  tnris  ans,  elle  a  iU  atteinte  d'on  riînmatisme  articulaire  k  teme  snbaignft  qui  a  dart 
sept  mofs,  et  qui  a  labsi  une  taidenr  donlourenae  des  genoox  et  dea  coudes,  avec  eraqae- 
menls  dans  les  ntovrementa  de  cea  j<«iUirM  (artfarite-atehe}. 
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II  y  a  sept  ans  environ,  elle  eut  pendut  hait  jenra  des  ddmangeaisons  assez  vives,  avee 
nne  âruption  de  taobes  rosâes  gântolisăe. 

La  maladie  dont  elle  est  actuellemeDt  alteinte  s'est  dtelarte  ii  y  a  un  an,  k  la  suite 
de  fotigues  occasionn^es  par  Ies  soins  prolongâs  qu'elle  a  dH  donner  i  son  mari. 

Elle  remarqua,  ă  cetle  âpoque,  qn'une  6ruplion  analogue  â  celle  qu'elle  avait  pr^senl^e  ii  y 
a  sept  ans  se  d^clarait  snr  Ies  points  de  la  peatt  expos^s  an  plus  Mger  refroidîssement.  Si  elle 
se  lavait  Ies  mains  ă  Teau  froide,  immâdialement  surrenait  une  dâmangeaison  suivie  d'nn 
sentiment  de  br&lure  insopportable.  Une  druption  de  krges  taches  roses  blanchitres,  ftcontours 
festonn^,  saillants,  se  montrait ;  Ies  doigts  se  gonflaieut  au  point  de  gâaer  considârablement 
Ia  flexion.  Le  phânomfene  âtait  ă  son  maximum  au  bout  d'un  quart  4'heore,  et  dteroissait  k 
peu  pr6s  dans  le  m6me  laps  de  temps. 

Si  elle  sortait,  et  qu'elle  sentll  llmpressiou  du  vent  ou  d\ine  temp^ture  un  peu  basse, 
immddiatement  l'urticaire  couvrait  toute  la  face  et  la  pârtie  supirieure  du  cou. 

Par  moments,  cette  sensibilitâ  est  telle  qu'elle'  ne  peut  pas  tenir  ă  Ia  main  un  corps  ft  la 
tempârature  ambiante  :  une  bouteille,  un  flambeau. 

Lorsqu'elle  se  chausse,  sans  avoir  eu  la  pricaution  de  taire  chaulfer  ses  bottines,  la  sen- 
sation  de  la  cbaussure  fi-oide  k  travers  Ies  bas  est  si  vive  quelle  provoque,  k  Ia  plante  des  pieds 
en  particulier,  une  dămangeaison  suivie  d'an  gonflement  douloureux.  Elle  ne  peut  pas  rester 
debout,  pi6tine  sur  place.  Si  elle  est  dans  la  rue,  elle  ne  ponrrait  pas  marcher  seule,  sans  un 
appui  solide. 

Elle  se  prfite  volonliers  k  quelques  expiriences  qui  donnent  toujours  un  r6sultat  identique. 

On  applique  sur  Ie  bras  une  pifece  de  monnaie,  ou  bien  on  appuie  Idg^ement  un  timbre 
sec.  Au  bout  de  trois  ă  quatre  minules,  fourmillement,  dâmangeaison,  puis  ardeur  violente 
et  apparition  de  T^ruption.  Celle-ci  est  si  neUement  limita  au  point  louch^  qu'elle  reprâ- 
sente  exactement  la  forme  du  corps  appiiquâ ;  de  telle  sorle  qu'nn  peut  lire  en  relief  Ies  lettres 
d'un  timbre  qui  a  servi  ă  Texpârience.  Au  bout  de  quinze  mlnutes  enviTon,  Ies  phânomtaei 
sont  ft  leur  omximum,  puis  tout  disparatt  peu  â  peu. 

Pendant  Ies  chaleurs  de  Yiii  dernier,  elle  voulut  prendre  des  glaoes.  L'ingestion  en  ^(ait 
rnpidement  suivie  d'une  sensation  interne  suivant  le  trajet  de  l'oesophage  et  qui  lui  rappelait 
cxaclement  ce  qn'elle  ^prouvait  habituellement  k  la  peau.  Cette  sensation  6tait  une  douleur 
brâiante  qui  s'exasptoit  et  devenait  nne  v^ritable  angoisse.  II  lui  semblait  qne  le  fond  de  la 
gorge  se  resserrait  spasmodiqnemenl.  EHe  ne  pouvait  plus  avaler  et  ^lait  Oblig^e,  potir  călmer 
ses  soufTrances,  de  boire  quelques  cuillerdes  d'un  vin  gânâreux. 

Elle  n'a  jamais  eu  de  vomissements. 

—  Divers  traitements  ont  6t6  essayâs.  Les  bains  de  vapeur  Ia  soulagent  sans  amener  une 
guârison  durable.  Elle  a  retirâ  quelque  bân^fîce  d'une  saison  ă  PlombKsres. 

En  raison  de  ses  ant6c6dents  rhumatismaux,  elle  est  actnellement  soumise  &  un  Iraitement 
par  les  alcalina  qui,  jusqu'ici,  n'a  pas  donnâ  des  râsultals  notables. 

M.  BouRDOif  :  Lorsque  j'ai  Eail,  ii  y  a  quelques  ann6es ,  nne  commnnication  sur  l'urticaire 
rliumatismale,  M.  Bdhier  m'a  dit  que,  tontes  Ies  fois  qu'il  prenait  un  bain  froid,  ii  avait  une 
pouss^e  d'urticaire;  aussi  a-l-tt  Hi  obliga  de  renoncer  aux  baios  de  riyifere. 

te  Secritairt,  D*  Benjamin  BibL. 

FORMULAIRE 

FOMENTATIONS  AROMATIQUES. 

Espfeces  aromatiques 125  grammes. 

Vin  roage 1000     — 

Alcoolat  vulnâraire. 64     — 

Faites  macârer  huit  jours  et  filtrez. 

Imbiber  des  comprcsses  de  ce  liquide  et  Ies  appiiquersur  Ies  bosses  sanguines,  pour  en 
acliver  Ia  rdsolution.  —  N.  6.        ' 


Eph^inirldea  nidtcnles.  ^  SA  Decembbe  18^5. 

Ehrmann,  professeur  d'analomie  ă  la  Facultâ  de  mâdecine  de  Slrasbourg,  prononce  en 
s6ance  solennelle  Moge  de  Jean-Fr6d6ric  Lobstciu.  Get  âloge  a  iKi  imprima.  (Strasb.,  imp. 
de  F.-G.  Levrault;  1836;  in-a*.)  —  A.Ch. 
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Leă  ăteli^  de  ridipHiUerie  Atdtit  îom^  tnefmdl,  JdUi*  de  NO^L,  l'OttKM  IttiH- 
CALE  ne  parallrâ  pas  jeudi,  ^6  dăeâffibre. 

RBCTiFicAiion.  ^  Ud  inalentendu  n'ayani  pil  penDsttrfe  kU*  Matlei  de  iiorriger  l^ă^reovt 
de  80D  ariicle  6bstHriqm  publid  clans  le  dernief  numiro  96  rthiidR.  At  (in  leilillet  dâ  nuLans- 
erit  a^ânt  M  maJheuMIiseitiefit  tfăDspCtSă  petUUtit  U  «OftpMltldt,  fl  est  aiTlve  (pift  cet  iftk^ 
iftittt  MS  la  salte  dM  tatei  et  k  pi^i«toa  tfflii  «terhit  dft  atoff.  mm  feit«  fel  ies  coit«etioflt 
de  d^fl,  ttUC  le  Iteteur  k  ttXA  d6nt6  d^jtl  MM.  II  do  l^a  pM  llfltiM  â«  Clirt  rttint<{Mr 
4Mi  poar  Miivre  pld»  MsMittt  ie  fii  OtS  idtoe«  U  Antti  &  Ic  p»^  H3,  alia-  d<  la  fin  do  pb*f 
graphe  qui  le  termine  par  Ies  mots  muqueuse  uUrine  tt  fmkfi  «ir  la  bKbw  pa^s,  h  Taliaia 
ottt$  tamtit,  poar  tain*  jmmCaa  moU  ma  ^«Mţiw»  ^td  tanuBent  iodiiment'  Tarlioifc  Uk,  fl 
laut  ajouter :  J'arrint  mattUenmt  «u  «ăi  de  if.  ttetta,  et  puis  reveair,  k  la  page  MS. 
reprendre  TaJlD^a  commeoţaDt  par  o«s  inots  :  La  ftmme,  pour  termlner  la  lectura  par  1»  maia  : 
iticore  ptiu  itempressement. 

,  SoGjUlTi  HiBia&u  naa  atoniox  [i,  rus  da  I*AbbaM,  k  $  heur$t  ififniciset.) — Ordf»  A 
Jour  de  la  $ianca  du  vmdredi  97  dicemkrş  IS^S  :  Elections  gân^rales.  —  CmnBraiticatioDS 
divetseâ. 

—  La  ioeiiit  de  m^deâine  lâsale  vient  de  ph)c^6r  au  reiioUreltemenl  de  soA  ÎMirean,  qoi, 
peur  lin,  «8t  compost  ălfisi  qrii  «uit : 

Prisident :  M.  Ie  doctenr  Guărard;  —  vioe-pr^ideots  :  M.  Bâmar,  avocat  gâi^Hl ,  tt.  le 
dMtenr  ttiatb«;  —  kâci^tktte  «iâ^Ml :  M.  te  dMteâf  OâUaMf  ^  kifetiMâifdi  de»  afiaatts : 
M.  Bori«loup,  avwat  k  in  Cottr  de  ea^tldn,  tt.  k  io&itra  LodNit  de  k  CharriM ;  -^  awu- 
tirte  t  Ml  le  docttat  Jalea  Palrett  -^  (fArnler  i  Mi  Mayeit  phimiMieti. 

LI  cmtattiheiM  peftuâflOfitei  ehargM  dâ  t^po&dn  dani  MntM^aiie  dea  mbImm  attk  < 
d'avfs  molivCct  adreteta  i  Ia  socttt6,  tabt  par  dat  ttt«latnta  qM  par  ddi  «fWMa  «i  < 
meBibrca  d«  <Mrpa  AMical,  -eat  aiosi  oompoâte  i 

M.  Guârard,  pr^sident;  M.  Gallard.  seorâtAire  gte^rai)  MM.  Bfiiiar«  OhaiMK,  Devei^ 
Dolbeau,  Fairati  B&par,  Hemey,  Horteloup.  P^nard. 

Trois  plăcea  de  aieaibrea  titulaiţM  a^aat  6(6  d6clar6e8  vaoaa(e84  Ies  etodidata  bodI  iaitiMa 
k  faire  parvenif  leun  dalnandes  au  aecrataLre  g6ii6ral,  avânt  le  31  janvier  pracbain. 

•*■  Ml  Cl<  Bemard  a  coBamenoă  «on  oowtb  au  Qolliga  de  Rvnea  Ie  vtodreâi  80  flrtaiiinliia  el 
la  coDtmuera  lei  meroţadis  et  vendradis  auivanta  a  la  mteaa  tieurat 

Balletia  hebdanadalre  â*»  liM«t*  (d*Aţ^^  leii  d^AlwttcM  A  l*4tmi  elvU 

do  i&  au  20  decembre  i8!^2. 


aăjIUgmjg^^ 


isĂviea  m  tifiCKs. 


VaH6le 

Rougeole. •. .  i .-  i . . . . 

ScanatiBe  (.t»tk<kt<<i.<>i> 

Fifevre  tjrpbolde 

Typhus 

Erysip^le 

Bronchlte  aigu& 

Pneumonie 

Dvsenterie. 

DiarrMe  chol6rifo9ineneâ  jett- 

nea  enftnts >. 

Cholâra  nostraa t  > 

CboKra  asiatique 

Angine  couenueiua . . . . .  i .  > . 

Group 

AffectloDS  pnerp6rales 

Autres  atTectibns  aigute. 

Affections  chroniqnea. .  • » .  > . . 

Affections  chimivicalee 

Cauaea  aocidenteflea. 
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170  ont  iti  eansia  par  la  phthisii  pidmoaaire. 


Id  QtnuU,  6.  RiCHKUn; 


Paui.  —  Tjrpocraplilt  Fim  Mutana^et  O,  rut  4ci  Dwx-Portw-Sabit'^oTwr,  iX, 
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N»  1«3  LTNION  MEDICALE    Samedi  28  Decembre  1872 

BULLETIN 

SUR  LA  SÂANCE  DE  L'ACAD]£mIK  DE  M^DECINE 

La  derniere  s6ance  de  rAcad6mie  a  il6  presque  enti^rement  consacree  ă  l'^lection 
des  membres  du  bureau.  Le  vice-presidenl  actuel ,  M.  Depaul,  remplace  de  droit 
M.  le  prdsident  Barth,  dont  la  presidence  restera  ceifebre  par  Ie  zele,  Factivite,  rini- 
ţiative  et  le  devouement  de  cet  honoi^le  maitre. 

L'un  des  plus  aaciens  et  des  plus  respectables  membres  de  l'Academie,  M.  De- 
vergie,  a  ete  elu  vice-president  pour  l'annee  1873. 

.  La  situation  facheuse  et  prolongee  que  la  maladie  de  M.  Dubois  (d'Amiens)  fait  ă 
rAcademie,  va  finir,  et  comme  tout  ce  qui  existe  aujourd'hui  en  France,  l'Academie 
a  adopta  une  raesare  temporaire  et  provlsoire,  une  sorle  de  modus  vivendi,  cn  eli- 
sant  â  la  presque  unanimite  M.  Jules  Bdclard  secretaire  perpetuei  par  intirim. 

Les  fonctions  de  secretaire  annuel  devenant  ainsi  vacantes,  cet  honneur  a  ete 
confie  ă  M.  Henri  Roger,  dont  l'election  s'est  faite  â  I'unanimite  des  voix,  moins  la 
sienne. 
HM.  Cbatln  et  Hardy  remplacent  au  conseil  les  deux  membres  sortants. 
Apres  ces  elections,  ont  eu  lieu  les  rapports  sur  les  prix.  M.  Bourdon  a  Iu  le  rap' 
port  sur  le  prix  de  l'Academie,  et  M.  Bemutz  sur  le  prix  Bărbier. 

M.  Davaine  a  present^  le  r^sultat  de  nouvelles  expâriences  sur  l'inoculation  de 
•  la  septic6mie.  Cette  note  se  trouve  au  compte  rendu. 
,  ■'   ■  III..'  I 

TOXICOLOGIE 


M  LA  NIOOTIIIB  OOUIB  GOimB^POIflOII  BB  LA  STRTCIflIINB. 

Clennont-Ferrand,  26  noTemlm  1872. 
Honsieur  et  honorâ  confrfere, 
ie  lis,  dans  rUniON  M^oicalb  du  21  novembre  1872,  Tobservation  fort  intâressante  d'un 
empoisonnement  par  la  strycbaine  dont  on  attribtie  la  guărlson  ii  I'emploi  de  Ia  nicotine  et 
da  tabac  Permetteî-moi,  je  vons  prie,  de  prâsenter  quelques  observations  sur  ce  sujet. 

Je  ne  pense  pas,  je  Tavoue,  qne  la  nicotine  soit  jamais  destinăe  ă  se  classer  parmi  Ies  sub- 
stances  antagonistes  proprement  dites  de  ia  sirycbnine  (1).  Son  mode  dVtion  complexe  sur 

(1)  La  v6ritâ  de  cette  proposition  a  dâjîi  (Xi  dimontrâe  par  Tun  de  nos  coilaborateuni, 
Ai.  T.  Gallard,  qui,  ayant  experimenta  les  divers  agenta  proposâs  comme  antidotes  de  la  stry- 
cbnine,  s'exprime  ainsi  en  ce  qui  concerne  la  nicotine  :  «  La  nicotine  a  6t6  recommandie  par 

FEUILLETON 

GADSERIBS 

Je  ne  vetix  pas  Cependant  termîner  cette  ann^e  saos  vous  souhailer,  mon  cher  leoleur,  pour 
l'an  mii  huit  cent  septante-trois,  toutes  sortea  d'agrâments  et  de  peliles  satisfactions.  Je  ne 
Vous  sonhaile  pas  Ie  bonheur,  parce  qn'on  ne  souliaite  pas  l'impossible.  Heurenx  serez-vous 
si,  dans  cette  ann6e  qui  vient,  comme  dans  toutes  celles  qui  Tont  prâc6d6e,  vous  rencontrez 
sur  le  cbemin  de  la  vie  quelques  instants  de  plaisir,  et  qui  n'est  plaisir  que  parce  qu'il  est 
rare,  oourt  et  impr^va.  Je  n*ai  rencontrâ  qu'nne  seule  personne  qui  ait  un  peu  contraria  mon 
aphorisme  snr  le  plaisir,  et  c'est  nn  savant  proTesseur  de  l'fecole  de  droit  qui  n'a  pas  raanqu^, 
m'a-t-il  dit,  une  seule  repr^ntation  des  Hugumots  depuis  l'apparilion  de  ce  chef-d'oeuvre 
musical  et  qui  y  trouve,  m'a-t-il  encore  dit,  toujours  le  m^me  plaisir,  paree  qn'il  dfeouvre 
toQjours  dans  cette  partition  gigantesque,  quelque  beaut4  nouvelle.  Je  crois,  entre  nous, 
qu'il  y  a  un  peu  de  fanatisme  dans  la  toque  de  mon  Cujas.  Notre  calibre  confr^re,  le  docteur 
y^on,  dtait  plus  sincere.  II  ne  manquait  pas  non  plus  nne  repr^ntation  de  I'Op^ra,  dans 
fa  loge  du  rez-de-chauss^,  sur  les  coulisses. 

—  Quel  plaisir  pouvez-vous  prendre  ă  cet  eternei  spectacle,  lui  demandai-je  un  jourî 
.    —  C&  n'est  pu  mon  esprit  qui  l'exige,  me  r6pondit-i1,  c'est  mon  estomac;  ii  ne  peut 
dig^rer  qu'en  musique  et  en  cadence. 

Tome  XIV,  -  Troisihm  sirie.  o^g  ,.^3,  .^  Gc^gle 
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Forganisme  est  loin  de  s'y  prtter  ais^menl,  et  son  actiWW  toxique  est  tdle  qu'on  ne  iA 
consciencieusement  la  manier  qu'en  pr^sence  d'indicatioiis  parfaitement  dâfinio. 

Dans  un  travail  de  physiologie  thirapeutique  experimentale  qne  f  ai  pabli6  aor  la  neo- 
tine  (1),  et  auquel  votre  ăminent  collaboratenr,  le  docteur  Maximin  ]>grand,  a  bien  wuh 
consacrer  un  long  et  bienveillant  article,  je  r^sume  ainsi  le  mode  d'aetion  de  Falcalolde  do 
tabac  sur  Ies  dilUrents  systtoes  de  Toiţanisme  : 

« D'une  fafon  g6n6rale,  la  nicotine  excite  ă  petite  dose  la  moelle  et  Ies  neifc, 

tandis  qu'ă  forte  dose,  elle  d^truit  leur  excitabilitâ. 

«  Elle  agit,  en  particulier,  sur  la  moelle  allongie  et  Ies  diverses  brancbes  qoi  en  imanent, 
principalement  sur  Ies  nerfs  vagues.  Cest  ainsi  que,  stimulant  on  paralysant,  snirant  ks 
doses.  Ies  nerfs  răgulateurs  du  coeur  et  des  vaisseaux,  elle  influence  Ies  contractions  da 
parois  de  ces  organes,  qn'elle  enl^ve  on  qu'elle  abandonne  an  poaroir  de  lenrs  aalomotears. 

«  Elle  domine  de  m6me  la  fonction  respiratoire,  Tactirant  ou  la  dimiDuant  suivant  qn>lk 
est  absorbi  ă  une  dose  capable  d'exdter  ou  de  paralTser  Ies  brancbes  pabnraaires  du 
pneumogastrique  et  le  faisceau  intermădiaire  du  bulbe. 

«  Atteignont  de  la  m£me  maniere  Ies  brancbes  gastriques  des  neris  vagnes  et  le  nerf  grind 
splanchnique,  ainsi  du  reste  que  tous  Ies  nerf  qui  Emergent  de  la  moelle,  son  action  se  poar- 
suit,  d'une  fa^on  analogue,  sur  Testomac,  la  masse  intestinale  et  Ies  antres  visctoes. 

«  Elle  excite  d'abord,  pour  le  paralyser  ensuite,  le  nerf  de  la  troisifeme  paire,  et  ainsi, 
apr^s  avoir  fait  contracler  Tiris,  provoque  Bon  relftchement  et  la  mydriase  qui  en  est  Ia  con- 
sâquence. 

M.  Haughton,  du  College  de  la  Trinit^  de  Dublin,  et  employ^  par  H.  le  doctenr  Byme,  de 
Sninl-Louis  (Missouri).  Ce  demier,  se  (rouvant  en  face  d'un  empoisonnement  par  Ia  strychnioe, 
administra  de  Tinfusion  de  tabac,  et  son  malade  guârit  parfaitement  en  douze  heore&  H  est 
bon  d'ajouter  que  c«  malade  avait  dijă  pris  vn  inUtiqut  et  qtCil  avait  abondammeid  temip 
avânt  Tan-ivâe  du  docteur  Byme.  Les  choses  se  sont  passăes  de  la  m6me  maniere  dans  vn 
autre  cas  rapportâ  par  M.  Byrne ;  et,  pas  plus  que  le  pricâdent,  ce  demier  fait  ne  pent  Mre 
invoquâ  pour  dămontrer  Faction  neutralisante  de  la  nicotine  sur  la  strycbnine,  pnisqne,  dans 
ces  deux  cas,  ii  y  eut  des  vomissements  abondants.  Tout  au  plus,  la  deml^re  obsei^vatkn 
pourrail-elle  faire  admetlre  que  la  nicotine  agit  elBcacement,  k  titre  de  vomitif,  dans  Ies  em> 
poisonnements  par  la  strycbnine ;  mais,  si  Ton  ne  doit  compter  que  sur  ses  propriât^  ^m^ 
tiques,  ii  n'y  a  vraiment  pas  lieu  d'attacher  une  bien  grande  importance  ă  son  emploi,  car 
Yexpirience  dtmmtre  que  ton  action  phpsiologitpie  n'est  pas  de  nature  i  faire  disparaltre  tei 
symptâmes  produits  par  ta  strychnine.  ■>  Suit  la  relation  de  deux  expiriences  pratiqotes  sur 
des  cbiens.  (Voir  :  De  V empoisonnement  par  ta  strychnine;  mâmoire  Iu  ă  rAcadimie  de  m^ 
decine,  par  T.  Gallard,  midecin de  l'bdpital  de laPitid.  Paris,  1865.)  —{NoU  de  la  ridacUcm.) 

(1)  Recherches  physioloaiquts  et  cliniques  sur  ta  nicotine  et  le  tabac,  par  Ie  doctenr 
A.  Blatin,  professeur  suppKant  ă  I'ficole  de  mâdecine  de  Clermont,  mtdecin  de  TBipital 
gdnSraL  Paris,  Germer-Bailliâre,  1870. 

—  Vons  me  rappelez,  lui  dis-je,  une  ordonnance  c616bre  de  R^camier,  qui,  appelâ  aaprts 
d'une  duchesse  du  faubourg  Saint-Germain,  6cri?it  la  prcscription  suivante  : 

«  L'estomac  aime  le  rhythme. 

«  Madame  la  duchesse  prendra  ses  repas  au  son  du  tambour.  » 

Et  de  fait,  pendant  plusieurs  mois.  Ies  habitants  de  la  rue  de  Varennes  purent  entendre  denx 
fois  par  jour,  le  mălin  ă  l'heure  du  d^jeuner,  et  le  soir  ă  l'heure  du  diner,  deux  tamboars  de 
la  garde  naţionale  executant  des  ra  et  des  fla  sous  Ies  fenâtres  de  la  salle  ă  manger  de  ma- 
dame la  ducbesse. 

—  Wlicieux,  s'teria  M.  Vâron,  et  cela  m'explique  pourquoi,  dans  toutes  Ies  pitees  oi»  I'oo 
joue  du  tambour,  mes  digestions  sont  plus  rapides.  Aussi,  je  suiş  un  des  plus  constants  andi- 
leurs  du  Caîd  et  de  l'ouverture  de  la  Gazta  tadra. 

—  C'âtait  une  longue  observation  qui  avait  conduit  Ricamier  k  celte  pratiqne.  Aussi,  k 
tous  ses  dyspeptiques  qui  n'avaient  pas  Ies  moyens  de  se  payer  deux  tambours  de  la  garde 
naţionale,  il  &;rivait  invariablement  la  mfime  ordonnance  : 

a  L'estomac  aime  le  rhytbme. 

«  Monsieur  suivra  pendant  deux  mois  la  retrăite  mililaire  qui  s'ex&nle  tons  Ies  soirs  sur  la 
«  place  Vend6me.  » 

Et  Ton  voyait,  en  eiTet,  tous  Ies  soirs,  une  longue  thăorie  de  gastralgiques  et  de  dyspep- 
tiques, en  suivant  Ies  tambours  et  Ies  clairons  de  la  place  VendOme,  suivre  religieuseroent 
ainsi  l'ordonnance  du  c^lfebre  confrtoe. 

Cette  th^rapeutique  originale  et  peu  dispendieuse  avait  beaacpup  frapp6  le  doctear  V6rai, 
qui  la  conseillaitvolontiers  k  ses  trop  «picuriens  amis. 
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«  Enfin,  par  son  aetion  sur  Ie  calibre  des  vaisseaux  et  sur  la  tension  arl^rieUe,  elle  dimiDue 
d'une  maoiâre  considirable  (oules  Ies  s^crâtions  en  augmentant,  au  contraire,  l'excrâtion 
urinaire. 

«  De  toutes  ces  propri6t&i,  ii  r&ulte  que  Ia  nicotine  Irouve  sa  place,  dans  la  classification 
de  M.  le  professeur  Săe,  eatre  Ies  poisons  vasculaires,  comme  le  bromure  de  potassium,  et  Ies 
poisons  cardiaques,  comme  Ia  digitale.  Elle  vient,  ă  Mi  de  la  belladone,  se  metlre  dans  la 
classe  des  poisons  qui  agissent,  en  m£me  temps,  sur  le  cceur  et  Ies  vaisseaux,  ou  poisons 
vasculo-cardiaques.  » 

On  voit  donc,  d'aprfes  cela,  que,  si  Taction  de  la  nicotine  sur  Ia  moelle  et  sur  Ies  neris  est 
en  Tialili  la  seule  et  vâritable  cause  determinante  des  successions  de  phenomfenes  produits 
par  cet  alcalolde,  cette  aetion  ne  saurait  etre  strictement  considirte  comme  antagoniste  de 
celle  de  Ia  strychnine. 

La  strychnine  est,  avânt  tout,  un  excitant  gânâral  de  Ia  moelle  et  des  nerfs  de  la  vie 
de  relation.  Or,  la  nicotine  est  Clement,  ă  petite  dose  (c'est-ă-dire  ă  dose  thărapeutique), 
comme  on  vient  de  le  voir,  un  excitant  de  Ia  moelle,  et  par  consăquent  un  adjuvant,  et  non 
un  antagoniste,  de  Taction  strycbnique;  ce  n'est  qu'ă  plus  fortes  doses  qu'elle  produit  des 
phtoomtaes  de  paralysie,  et  encore  son  activitâ  semble-t-elle  se  porter  de  prâKrence  sur  le 
hulbe  et  la  moelle  allong^e.  Du  reste,  dans  cette  voie  th^rapeutique,  ii  serait  cent  fois  pr^K- 
rable  dVmployer  la  belladone,  Ia  jusquiame  ou  Ie  datura  stramonium,  qui,  jouissant  de  pro- 
pri^t^  anal(^ues  i.  celles  de  la  nicotine,  olTriraient  Ies  m6mes  ressources  sans  prfeenter  Ies 
mfimes  inconvânients  et  Ies  mfimes  dangera. 

Mais,  si  parmi  Ies  m6dicamenls  vasculo-cardiapes  nous  ne  pouvons  rencontrer  un  vdritable 
antagoniste  de  Ia  strychnine,  ii  est  une  substance  nervo-motrice  qui  me  semble  se  trouver 
dans  toutes  Ies  conditions  d'activit6  physiologique  năcessaire  pour  pouvoir  tenter  Ia  lutte.  Je 
veux  parler  de  la  f^ve  de  Calabar  et  de  son  alcalolde. 

La  ftve  de  Calabar,  en  effet,  jouit  de  Ia  propriâtă  speciale  de  diminuer  et  mfime  d'an/antir 
le  pouvoir  excito-moteur  de  Ia  moelle,  et,  par  consdquent,  de  dăvelopper  Tactivitâ  des  nerb 
qui  pr^ident  aux  fonctions  de  Ia  vie  vegetative  dont  la  moelle  est  normalement  le  r^gulateur 
et  le  {rein.  Propriâtes  veritablement  antagonistes  de  celles  de  la  strycimine ! 

Cet  antagonisme  s'etend,  du  reste,  ă  tous  Ies  agenta  qui  provoquent  la  surexcitation  des 
pnissances  fonctionnelles  de  Ia  moelle  et,  si  la  feve  de  Calabar  donne,  dans  Ies  intoxications 
Btrychnees,  des  resultats  thârapeuliques  superieurs  h  ceux  de  la  nicotine  et  des  antres  sola- 
nâes,  son  application  n'est  pas  moins  heureuse  dans  Ies  accidents  teianiques  dits  essentiels, 

Les  observations  de  ces  succfes  sont  deji  assez  nombreuses  en  Angleterre.  En  France,  M.  le 
professeur  Germain  S^e  a,  dans  deux  tentatives  qu'il  a  faites,  ă  ma  connaissance,  obtenu  les 
râsuitata  suivants  : 

—  Une  femme  est  en  opisthotonos  interrompu,  par  intervalles,  par  des  convulsions  gânâ- 
rales  toniques.  M.  Săe  admioistre  20  centigrammes  de  ffeve  de  Calabar.  La  resolution  c(»n- 

A  tout  prendre,  je  Ia  prei&re  ă  celle  de  ce  brave  fourreur  de  la  rue  de  l'Odeoa  qui  affiche 
ă  sa  devanlure  cette  annonce  :  Ptmtx  de  chals  sauvages  fodr  les  douUurs.  Toutes  les  fois 
que' je  passe  devant  cette  boutique,  je  suiş  tente  d'y  entrer  et  de  prier  l'honorable  commerţant 
de  substituer  le  mot  contre  au  mot  pour. 

Mais  ii  pourrait  me  repondre  :  Vous  me  la  donnez  bellel  Voici  une  brochure  editee  par  une 
des  plus  ceiebres  librairies  de  ce  quartier,  ecrite  par  une  des  plus  edatantes  sommites  medi- 
cales  4e  TAllemagne,  et  traduite  de  Tallemand  par  un  jeune  savant,  espoir  de  la  science  fran- 
(aise. 

Et  le  brave  fourreur  me  placerait  sous  Ies  yeux  ce  titre  bizarre  et  qui  fait  r(ver : 

LES  TRICHINES 

A  L'USAGK  des  HXDECIItS  ET  DU  PUBLIC 

Qui  a  commis  ce  titre  fantaslique?  Le  grand  Virchow  lui-mĂme. 

Qui  Ta  traduit  sous  cette  forme  tudesquc?  Je  ne  veux  pas  dire  ici,  son  nom,  qui  est  celui 
d'un  tris-meritanl  et  tr^laborieux  jeune  confrăre,  qui  n'a  pas  besoin  des  Allemands  pour  se 
faire  ici  une  belle  reputation,  ă  qui  les  Allemands  ont  mime  peut-etre  nul  en  Iui  enlevant  la 
liberte  et  la  spontaneite  de  son  esprit. 

Cest  donc  ă  Virchow  seul  qu*il  convient  de  renvoyer  la  responsabiliie  de  ce  litre  d'une 
ellipse  aussi  hardie. 

ls'est-<»  pas,  cher  Icctenr,  que  les  visites  de  fin  ou  de  commencement  d'annee,  doivent  etr« 
trfes-courles.  Aussi,  en  vous  serrant  affectueusement  la  main,  je  vous  dis  de  bon  cceur :  Bonne 
sânte,  bonne  clientele,  bon  pot-an-feu,  bon  logis.....  et  le  reste. 

D'  SlMPLlCE. 
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plfete  des  membres  ne  tarde  pas  k  paraltre.  Le  deuxifemâ  jour,  30  centigrumaes  da  m^dio- 
ment;  le  troisifeme  jour,  la  mdade  sort  gudrie. 

—  Un  homme  est  pris  de  tătanos  g6n6ral  dfes  le  dibut.  On  administre  40  cenligrammei 
d'extrait  de  feve  de  Calabar  dans  un  julep.  La  detente  Ia  plus  complfete  s'obtient  aussitOU 
Pendant  la  nuit,  on  ne  donne  pas  de  medicament;  Ies  accidents  reparaissent.  Le  lendemain, 
on  administre  de  nouveau  50  centigrammes,  et  la  gndrison  est  enfin  definitive. 

Tai  pu  moi-mime  observer  un  cas  analogne  : 

—  Un  homme  ivre  a  passâ  Ia  ouit  dans  un  fossâ  par  une  basse  temp^rature  et,  quand  je  le 
vois  Ie  lendemain,  ii  est  dans  un  etal  tetanique  gândralise.  Je  Iui  administre  ia  ifeve  de  Calabar 
en  extrait  (60  centigrammes  pour  24  heures).  La  detente  ne  se  fait  pas  brusquement,  comme 
dans  Ies  cas  prâcMents,  mais  d'abord  la  respiration  devient  de  plus  en  plus  facile,  ies 
membres  s'assouplissent  ă  leur  tour,  Ies  muscles  du  tronc  c^dent  enfin  et,  au  bout  de  qnatre 
jours,  ii  ne  reste  plus  au  malade,  d'un  accident  qui  menaţait  d*6tre  mortel,  qu*une  courba- 
ture  g^nărale  qui  ne  tarde  pas  elle-mâme  ă  c^der  aux  moyens  approprids. 

Dans  un  tâtanos  traumatique,  eurvenu  ă  Ia  suite  d'une  fracture  de  la  jambe  qai  avait  năces- 
sitâ  une  răsection  partielle  du  tibia  pratiquăe  avec  le  concours  de  mon  ami.  Ie  doctear  Fredet, 
je  dois  avoiier  que  le  medicament  ne  m'a  pas  râussi.  Mais  je  me  l'explique  aisâment.  —  Le 
tetanos  traumatique  est  dCi  â  une  I6son  tr^s-apprâciable  de  Ia  moelle,  ddgânârescence  apidik 
des  cordons  poslărieurs  oflrant  une  certaine  analogie  avec  celle  qui  provoque  l'alaxie  locou»- 
trice.  Or,  Ia  fâve  de  Calabar  ne  peut  rien  sur  Ia  lâsion  elle-meme,  et  si  Ies  ph6nom&nes  de  Ia 
pâripherie  nerveuse  qui  ont  appelâ  celte  ddgânerescence  de  Ia  moelle  persistent,  et  snrtoat 
augmentent  dans  la  rdgion  du  corps  quia  subi  le  traumatisme,  c'est  ă  peine  si,  ă  l'aide  du  m6di> 
cament,  on  arivera  ă  retarder  Ie  dânouement  fatal  en  rendant  momenlanâment  leur  too- 
plesse  aux  muscles  respirateurs  tătanisâs.  Mais,  en  revanche,  si  Texcitation  traunoalk^oe  a 
dimibuâ  ou  s'est  6teinte,  la  f6ve  de  Calabar  rendra  alors  Ies  plus  âminents  servioes, 
en  facilitant  pr^cisâment  le  jeu  des  muscles  respirateurs,  c'est-ă-dire  en  entreteoant  la  vie 
du  malade  durant  la  reg6n6ration  —  d'ordinaire  lacile  et  rapide  —  des  61âmenU  da  tissa 
nerveux. 

Par  son  action  spăciale  et  unique  sur  Ie  pouvoir  excito-moteur  de  Ia  moelle  (car  Ie  curare 
n'agit  que  sur  Ia  plaque  terminale  des  nerfs,  n'influence  par  consâquent  que  la  condtiOibiliU 
nerveuse  et  ne  porte  aucune  atleinte  k  VeiccitabiliU  propre),  la  ffeve  de  Calabar  poursoit  jusqu^ao 
bout  son  antagonisme  avec  tous  Ies  agents  toxiques  morbide»  qui  sur6zcitent  l'activiie  fonclion- 
ueile  de  Taxe  cârebro-spiual. 

Dans  l'empoisonnement  par  Ies  slrychnâes  et  autres  substances  analogues,  comme  dans  le 
tetanos  proprement  dit,  pendant  que  tous  Ies  muscles  de  Ia  vie  de  reiation  sont  soumis  ara 
excitations  Ies  plus  violentes,  Ies  appareils  de  la  vie  vâgătative  subissent,  au  contraire,  une 
detente  soudaine,  et  se  trouvent  dans  Ie  rel&<:hement  le  plus  complet  Cest  parce  que  Ies  ga»- 
glions  du  grand  sympatbique,  sous  I'influence  desquels  sont  placds  Ies  muscles  lisses,  sont  pan- 
lysds  par  Texcitation  exagerâe  des  regulateurs  qu'ils  reţoivent  de  Ia  moelle.  —  La  fâvc  de  Cala- 
bar, diminuant  au  contraire  Ie  pouvoir  de  Ia  moelle,  diminue,  par  celamtoe,  Pănei^ie  de  ces 
regulateurs  et  rend  aux  ganglions  sympathiques  tout  leur  jeu  et  toute  leur  pnissance.  Indn 
cation  precieuse,  soit  dit  en  passant,  pour  un  grand  nombre  de  cas  de  paralysies  viscerales! 

Ce  n'est  que  dans  la  double  connaissance  des  causes  determinantes  des  phenomfenes  mMi- 
camenleux  el  morbides  que  Ton  peut  trouver  Ies  bases  d'une  therapeutique  scientiliqDe ;  oo 
Ies  cherclierait  vainement  ailleurs.  Maintenant  possedons-nous  des  notions  assez  precises  aur 
Ies  phenomfenes  physiologiques  produits  par  la  strychnine  et  Ia  f6ve  de  Calabar,  pour  poavoir 
en  tirer  des  indicalions  utiles  et  rationnelles?  Je  le  pense,  quoiqu'il  y  ait  encore  beaucoup  & 
faire  dans  cette  voie,  ă  peine  exploree,  de  la  physiologie  experimentale  appliquee  ă  Ia  tbeîa- 
peutique.  Des  travaux  recents  commencenl  bien  ă  jeter  quelque  jour  sur  Ies  actions  profondes 
et  mysterieuses  d'un  certain  nombre  de  substances,  et  Ies  developpements  feconds  de  la  m6- 
thode  dont  nous  disposons  aulourd'hui  nous  donneront  certainement  bientdt  des  rdsultats 
edatants  et  imprevus.  Mais,  ii  faut  le  reconnattre,  bien  des  faits  sont  encore  conhis  ou  mal 
interpretes,  bien  des  connaissances  sont  incompietes  ou  erronnees,  et  ii  faudra  des  eflbits 
nombreux  pour  faire  sortir  une  therapeutique  veritablement  et  absolument  sclentifiqne  de 
cetlc  obscuriie  chaotique,  autour  de  laquelle  gravite  depuis  si  longtemps  la  longue  succession 
des  doctrines  medicales. 

Quoi  qu'il  en  soit,  nous  avons  enlre  Ies  mains,  des  maintenant,  un  element  precieax  an 
moyen  duquel  nous  pouvous  sans  cesse  contrdier  Ies  tentatives  nonvelles:  c*est  la  clinique. 
Grâce  ă  elle,  nous  saurons  toujours,  je  l'espere,  passer  sans  encombre  au  travers  des  erreuis, 
des  illusions  et  des  doctrines. 

D'  A.  Blatin  (de  Clermont). 
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REVUE  OBSTETRICALE 

MAXiAX>IES  DJES  FEMMES  ET  CBS  ENFANTS 


VALSDR  DIAQMOSTIQUB  DU  lUMOLLISSEHENT  ST  DU  RACCOURCISSEHENT  DU  COL  DANS 
LA  GROSSESSE ;  PHOSPHATES  CONTRB  IS&  TROXULES  NERVEUX.  —  h£H0RRHAGIES 
poit-portum.  ARR£t^S  par  LES  IHJECTIONS  IODUR^BS.  —  INJBCTIONS  D'ERGOTINE 
DANS  LES  FIBRO-MTOMES  UT^RINS  ;  SEIGLE  ERGOT^  CONTRE  L'HYPERTROPHIE 
UT^RINB.  -^  NOUVBAUX  RBHÂDES  H^ROÎQUES  CONTRE  L'BYST^RIE.  —  LES  h£MOR- 
RHOlDES  UR^THRALES. 

La  connaissance  du  mecanisme  d'un  phenom^ne,  organique  ou  non,  est  le  plus 
sftr  moyen  d'en  apprecier  la  valeur.  Depuisque  M.  le  professeur  Stoltz  a  montr^que 
le  ramoUissement  du  col  et  son  raccourcissement  pendant  la  grossesse  etaient  TefTet 
mecanique  de  la  pression  de  la  tâte  et  de  l'obslacle  â  la  circulation  locale  en  resul- 
tant,  ii  etait  facile  de  prevoir  que  ces  signes  de  la  grossesse  n'avaienl  pas  une  valeur 
dlagnostique  absolue.  Non-seulement  ils  pouvaient  varier  d'intensitâ  sulvant  Ies 
cas,  mais  se  presenter  encore  hors  de  l'etat  de  gestation.  Cest  ce  qu'un  medecin 
de  Vienne  a  demontre.  Adoptant  et  conQrmant  Ies  doctrines  du  savant  gynecolo- 
giste  frangais,  M.  le  docteur  Lott  a  rencontre  le  ramoUissement  pendant  la  mens- 
truation  et  dans  Ies  inflammations  ut^rines,  et  toutes  Ies  fois  que,  par  un  obstacle 
mecanique,  Ia  circulation  veineuse  du  col  est  plus  ou  moins  genee.  Cest  par  ces 
deux  causes  ă  la  ibis  qu'il  se  manifeste  dans  la  grossesse :  au  debut,  par  le  travail 
organique  qui  predomine ;  â  la  fin,  par  la  pression  mecanique  de  la  t6te  sur  le  seg- 
ment inf6rieur.  Cest  pourquoi  ii  est  plus  marque  chez  Ies  primipares  parce  que  la 
t&te  est  pios  fortement  engagee  dans  l'excavation.  II  est  beaucoup  moindre  quand 
la  posUion  est  oblique  ou  transversale. 

Le  raccourcissement  peut  n'âtre  qu'apparent.  II  resulte  de  ToBdime,  de  l'inflltra- 
tion  destissus  entourant  le  col.  Reel,  ii  peut  n'fetre  que  pârtiei  et  s'exercer  sur  une 
pârtie  quelconqUe.  {Gazette  medicale  de  Strasbourg,  juillet.) 

Ces  deux  modifications  ne  sont  donc  pas  speciflques  de  la  grossesse.  Tout  en  ayant 
leur  valeur  comme  signe,  elles  ne  doivent  pas  6tre  consult^es  exclusifement,  et 
doivent  toujours  s'accompagner  d'autres  signes. 

Les  troubles  nerveux  de  la  grossesse,  coîncidant  avec  le  defaut  de  nutrition,  sont 
un  de  ces  signes  qui  a  sa  valeur  confirmative.  On  sait  combien  les  femmes  en 
souiTrent.  Soupgonnant  un  defaut  de  nutrition  des  nerfs  par  la  soustraction  que 
fait  le  foetus  du  phosphore  necessaire  ă  son  accroissement,  le  docteur  Johnson  le 
reraplace  en  prescrivant  le  phosphate  de  chaux  ă  la  dose  de  30  ă  50  centigrammes, 
trois  fois  par  jour,  dans  un  peu  d'eau  aromatisee.  Les  succes  qu'il  dit  en  avoir  oble- 
nus  et  la  simplicite  du  rem^de  permettent  d'en  verifier  l'action  sans  danger. 

—  Un  autre  rem&de  nouveau  et  preconise  par  le  docteur  Booth  contre  les  hemor- 
rhagies  uterines.  Guide,  sans  doute,  par  les  succes  etonnants  annonc6s  par  le  doc- 
teur Dupierris  (de  la  Havane)  â  la  Societe  de  medecine  de  Bordeaux,  en  1870,  le 
medecin  americaih  a  employd  l'iode  contre  une  h^morrhagie  post  partum.  La 
fcmme  etait  ă  son  dixieme  accouchement.  Trois  quarts  d'heure  aprte  la  delivrance, 
faile  sans  encombre,  l'uterus  formait  une  tumeur  molie  et  flasque.  Les  frictions, 
l'introduction  de  la  main  etant  sans  resultat,  une  solution  iodur^e,  ajout6e  ă  douze 
parties  d'eau,  fut  injectee  dans  l'uterus.  L'h6morrhagie  fut  imm6dlatement  arr^e 
et  la  convalescence  s'acheva  sans  accident.  {Med.  record.) 

En  admettantque  cette  injection  ioduree  ne  soit  pas  plus  dangereuse  dans  l'uterus 
que  dans  la  tunique  vaginale,  ii  y  a  au  moins  son  mode  d'action  â  preciser.  Si  elle 
est  dirigee  contre  l'alonle  de  l'uterus,  le  seigle  ergote  a  une  aelion  certaine  qui, 
avec  les  manipulations  et  le  froid,  permetde  l'employer  avec  bien  plus  de  securile. 
'En.  pareil  cas  surtout,  quand  ii  s'agit  de  la  vie,  ii  n'est  pas  permis  de  recourir  a 
l'inconnu. 

Ce  n'est  qu'ă  defaut  de  moyens  connus  que  le  Iherapeullste,  procedant  par  aiau» 
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]ogie,  est  reduit  ă  faire  des  tentatives  qui,  parfois,  enrichissent  la  science.  Cest 
ainsi  que,  contre  des  hemorrhagies  causâes  par  des  fibro-my&mes  de  l'uterus,  le 
docteur  Hildebrand  employa  avec  succes  Ies  injections  interstitielles  d'ergotine. 
Huit  observations  en  temoignent.  Dans  un  cas,  une  tumeur  depassant  Tombilie 
disparalt;  dans  un  autre,  elle  descend  des  fausses  c5tes  au-dessous  de  l'ombilic; 
dans  quatre  autres,  l'ameloration  a  6te  locale  et  generale.  Sous  Tinfluence  de  ce» 
injections,  la  menstruation  a  ete  plus  reguliere/moins  abondaote  et  prolongee,  et 
surtout  moins  douloureuse. 

Ce  fait  remarquable  est  corrobore  par  un  autre  succes  obtenu  par  le  docteur 
Brunton  chez  une  celibataire  de  47  ans,  bien  constituee  et  tres-grasse,  qui  avait  des 
regles  tris-abondantes  revenant  tous  Ies  quinze  jours.  A  l'examen,  l'utărus  s'ele- 
vait  jusqu'au  milieu  de  l'espace  compris  entre  le  pubis  et  rombilic.  Des  applica- 
tions  d'iode  sur  l'abdomen  et  I'usage  interne  du  bromure  de  potassium  ătant  restes 
sans  effet,  on  y  substltua  la  digitale,  la  morphine,  le  haschish  et  flnalement  le  seîgle 
ergote.  Les  hemorrhagies  devenant  alarmantes  et  l'uterus  atteignant  Tombillc,  la 
dose  du  seigle  ergote  fut  elevee  de  1  ă  2  onces  â  chaque  epoque,  sans  arreter  le 
sang.  Hăis  l'uterus  commenţaâ  diminuer  de  volume,  et  en  six  oâ  sept  mois  ii  avut 
repris  sa  limite  ordinaire.  Etamina  par  Ie  rectum,  ii  avait  un  volume  normal  apres 
I'usage  de  40  ă  50  onces  de  seigle  ergote  et  de  nombreus^s  injections  faypoder- 
miques  morphinees.  Les  regles  restaient  neanmoins  firequentes  et  excessives 
{Obstetr.  Transaci.). 

Sans  se  prononcer  sur  le  mode  d'action  du  seigle  ergote  ni  de  l'ergotine,  on  peut 
verifier  ce  nouveau  mode  de  traitement.  Ses  succes  dans  les  engoi^ments  simples 
obtenus  par  Duparcque  et  Arnal  en  justiGent  d'ailleurs  I'emploi  dans  Ies  hypertro- 
phies  dont  la  nature  est  inconnue.  Les  injections  se  font  arec  uiie  solution  de 
trois  parties  d'ergotine  pour  7,5  parties  de  glycerine  et  autant  d'eau  distiilee.  Cette 
solution  paratt  moins  douloureuse  que  celle  de  Laugenbeck.  Aucun  accident  n'est 
signal6.  {Beri.  klin.  Woehensk.,  juin.) 

Le  plus  souvent,  c'est  par  une  observation  scrupuleuse  des  phenomenes  morbides 
et  en  les  interpretant,  que  le  medecin  est  conduit  â  decouvrir  les  ipoyens  de  gne- 
rison.  Telle  est  la  dilatalion  de  l'uterus,  appiiquee  arec  succes  dans  un  cas  d'hyste- 
ricisme  chronique,  rebelle  ă  tous  les  autres  moyens.  C'etait  chez  une  illle  d'une 
trentaine  d'annees,  forte  et  robuste,  mais  hysterique  au  plus  hautdegre.  La  moiudre 
âmotion  la  jetait  dans  des  crises  d'une  demi-heure  et  abolissait  la  perception  de 
toute  sensation.  Les  plus  longues  coîncidaient  avec  Ia  menstruation  et,  ă  defaut  de 
ffiiction,  ii  fallait  recourir  au  catheterisme. 

Survenu  ă  la  sulte  d'un  refroidissement,  cet  etat  durait  depuis  environ  huit  aus. 
Des  troubles  menstruels  en  avaient  marque  le  debut  et  (n'avaient  plus  cesse  depuis. 
La  dysurie  y  avait  succed6,  et  l'hyperesthesie  du  meat  provoquait  souvent  une 
attaque,  lors  du  catheterisme.  Douleurs  nevralgiques  g6nerales,  surtout  du  tronc; 
tremblement  continuei  du  bras  droit,  le  rendant  inutile;  troubles  intermittents  de 
la  visiqn  sans  lesion  appreciable. 

L'examen  de  l'uterus  le  montra  engorge,  avee  anteversion  complete,  mais  indolent. 
La  vessie,  hyperesthesiee,  se  laissait  distendre  passivement.  Le  speculum  ayant 
redresse  l'uterus  en  embrassant  le  col,  la  vessie  sevidait  librement  ensuite  pendant 
vingt-quatre  heures.  Mais,  des  que  l'instrument  toucbait  Torifice  interne  du  col, 
une  attaque  d'hysterie  eclatait  instantanement.    , 

Ce  fut  Ia,  pour.M.  le  docteur  Bois,  l'indication  de  redresser  Tuterus  en  agissant 
surle  systeme  nerveux  par  I'hydrolherapie ;  et  des  lors  l'etat  s'ameliora  nota- 
blement.  L'irr^ularit^  des  regles  et  de  Ia  miction,  entretenue  par  l'anteversion  nou 
reduite  de  l'uterus,  s'opposait  seule  au  retablissement  de  la  sânte.  C'est  alors  que 
devant  rineOicacite  des  moyens  ordinaires,  M.  Bois  tenta  la  dilatalion  de  ratems 
pour  en  modifler  la  vitalită.  II  introduisit,  ă  cet  efTet,  un  cylindre  de  racine  de  gm- 
tiane,  gros  comme  une  pelile  plume  d'oie,  et  de  5  centimetres  de  longueor  enritOB. 
Aprte  24  heures  de  repos  absolu,  ce  corps  fât  remplace  par  un  autre  plus-^nfBat 
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plus  long,  et  des  cette  seoonde  introduction,  la  crise  hysterlque  de  la  veille  ne  se 
reproduisit  pas  et  la  miction  eut  lieu  spontanement. 

On  continua  ainsi  cinq  jours  consecutifs;  puis  on  remplaca  la  gentiane  par 
l'eponge  preparee  en  augmentant  graduellement  de  grosseur  et  de  longueur.  Neuf 
jours  apres,  I'uterus  etait  revenu  â  son  6tat  naturel.  Les  regles  se  regulariserent, 
et  sauf  quelques  douleurs  passageres  dans  la  miction,  la  malade  se  maintint  dans 
un  etat  de  sânte  satis&isant.  Cest  donc  lâ  un  exemple  remarquable  de  l'efficacite 
de  la  dilatation  de  I'uterus  en  pareil  cas.  {Bull.  mid.  du  Nord,  juin.) 

Un  nouveau  medicament  est  preconise  par  le  docteur  Martini  dans  ces  cas  si  fre- 
quents  d'hysterie  symptomatlque  de  troubles  menstruels  et  alterations  uterines. 
Cest  le  chlorure  d'or  et  de  soude,  deja  vante  comme  nervin  et  antihysterlque  par 
Niemeyer.  Voici  l'observation  rapportee  en  sa  faveur  : 

Chez  une  hysterique  dont  I'uterus  etait  congestionn6,  avec  engorgeinent  du  col 
par  suite  d'un  accouchement  au  forceps  dans  la  premiere  jeunesse,  on  donna  gra- 
duellement de  12  milllgramraes  â  6  centigrammes  de  chlorure  d'or  et  de  soude  par 
jour,  et  apres  l'usage  de  6  ă  7  decigrammes,  tout  accident  hysterique  avait  dispăru, 
quoique  l'engorgement  qjirin  fâl  ă  peine  diminue.  L'organe  etait  r6duit  au  volume 
du  poing  apres  l'usage  de  1  gramme  8,  tandis  qu'il  remplissait  le  petit  bassin  aupa- 
ravant;  ii  etait  revenu  ă  son  volume  normal  apres  l'emploi  de  4  grammes  5  de 
chlorure. 

Dans  5  cas  d'alrophie  congenitale  de  la  portion  vaginale  de  I'uterus  qui  ătait  une 
cause  de  sterilite,  l'emploi  du  chlorure  d'or  et  de  soude  a  ete  aussi  suivi  du  meilleur 
effet.  Le  col  a  augmente  de  consistance  et  de  volume  et  la  conception  s'en  est  sui  vie 
dans  3  cas.  11  semble  donc  agir  favorablement  Sur  le  tissu  uterin  en  augmentant 
l'activile  des  vaisseaux  absorbanta.  Cest  ainsi  qu'il  est  employe  contre  l'avorlement 
et  Taccouchement  premature,  suile  d'engorgement  de  I'uterus. 

En  raison  de  sa  saveur  styptique,  ce  medicament  ne  peut  etre  employe  ni  en 
solution  ni  en  poudre.  Voici  la  formule  des  pilules  employ^s  par  H.  Martini : 

Chlorure  d'or  et  de  soude.  ...      3  centigrammes. 

Extrait  de  douce-amere 3  grammes. 

Melez.  F.  S.  A.  60  pilules. 
\  prendre  une  heiure  apres  le  repas  de  1  jusqu'ă  5  par  jour.  {Lo  Sperimentale.) 

—  Une  maladie  peu  connue  de  la  femme,  et  souvent  confondue  avec  d'autres,  a  ete 
dernierement  l'objet  de  deux  lenons  de  M.  le  professeur  Richet,  qui  ont  6te  repro- 
duites  dans  la  Gazetta  des  hdpitaux.  II  s'agit  des  hemorrhoîdes  urethrales.  Une 
jeune  fille  de  20  ans  etait  entree  dans  sa  clinique,  se  plaignant  de  douleurs 
intolerables  dans  l'urothre  depuis  deux  ans,  malgre  l'excision  de  pretendus  polypes. 
M.  Richet  montra  â  lexamen  qu'il  ne  s'agissait  nuUement  de  polypes,  dont  ii  n'a 
jamais  rencontre  un  exemple  authentique.  Le  toucher  vaginal  d6cele  un  cylindre 
de  la  grosseur  d'une  plume  d'oie  aboutissant  au  col  de  la  vessie.  Cest  le  canal  de 
l'urethre  augmente  de  volume.  La  douleur  siege  ă  1  centimetre  1/2  en  arriere  du 
m^t,  surtout  en  pressant  le  col  de  la  vessie.  Le  catheterisme  decele  un  obstacle 
â  cette  profondeur.  Douleurs  vives  en  urinant  pendant  quelques  minutes.  Douleurs 
de  relns  et  du  bas-ventre  en  marchant. 

Tels  sont  les  signes  des  vegelations  hemorrhoîdales  ă  l'entree  de  l'urethre,  sem- 
blables  â  celles  de  l'anus.  Beaucoup  de  femmes  en  souffrent  sans  en  parler.  Elles 
ne  sont  pas  pediculees,  flottantes  et  mobiles,  comme  les  polypes,  mais  vasculaires 
et  fra^iigees,  occupant  tout  le  pourtour  du  meat.  La  distension  prolongee  de  la  vessie, 
que  ies  femmes  supportenl,  en  comprimant  les  plexus  veineux  du  col,  en  est  la 
cause.  L'anteflexion  de  la  matrice  y  contribue  aussi,  de  mame  que  la  grossesse  ou 
la  presence  de  tumeurs  fibreuses. 

En  s'ulcerant,  ă  la  longue,  ces  hemorrhoîdes  determinent  des  douleurs  intole- 
rables, surtout  par  le  passage  de  l'urine.  Ces  douleurs  provoquent  la  contraction 
du  sphincter  ur6thral  et  la  r^tention  d'urine  consecutive,  comme  M.  Richet  l'a  cons- 
tamment  observe  dans  8  cas. 
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L'excision  est  donc  insuffisante.  L'urethrotomie  r^ussit  â  guerir,  mais  elle  est 
douloureuse ;  Ia  dilatalion  arec  une  esp&ce  de  speculum  est  mieox  supportee  et 
reussit  â  guerir  ordinairement  comme  dans  Ie  cas  actuel. 

P.  Garhibb. 

ACADUMIES  et  SOGIETES  SAVANTES 

ACADEMIE  DES  SCIENCES 

•  L'Acadtoie  procâde  par  la  voie  du  scrutin  k  la  nomiuation  d'une  commission  de  neol 
membres,  qai  sera  chargâe  de  juger  Ie  concours  des  prix  de  mâdedoe  et  chirurgie  (boda- 
tion  Montyon)  pour  l'ann^e  1872.  MM.  Cloquet,  Mdaton,  CL  Bernard,  Bouillaud,  Robia, 
S6dillot,  Andral,  Larrey,  Milue-Edwards,  obtiennent  la  majoritâ  des  suDrages. 

M.  L.-A.  S^dillot,  dans  une  prdc^deDle  sdance,  a  coinniuniquâ  une  note  aur  rorigine  des 
noms  des  jours  qui  Ibrment  Ia  semaine.  Selon  FauteUr,  c'est  le  rtoit  biblique  de  la  cr^atiOD 
du  moode  qui  a  donn6  Tidâe  des  semaipes  de  sept  jours.  Les  Grecs  et  Ies  romains,  pour  les- 
quels  le  nombre  sept  âtait  pourtant  un  nombre  sacrd,  connaissaient,  comine  Tatteste  Aolo- 
Oelle,  celte  division  du  temps,  mais  n'en  faisaient  point  usage^  lâs  premiers  avaienl  da 
temaines  de  dix  jours  (dăcades),  et  les  seconds,  h  c6t6  des  kalendes(  des.  ides  et  des  nona, 
des  semaines  de  huit  jours.(ogdoades).  ... 

Les  Ghalddens  de  Babylone  ne  comptaient  que  cinq  plandtes,  ce  ne  sont  donc  pas  eux  qni 
ont  imagina  de  placer  chaque  jour  sous  Tinfluence  d'une  plante.  M.  SMillol  pense  que  c'est 
aux  figyptiens  qu'il  convient  de  rapporter  Ie  marile  de  cette  invention.  Les  hisloriens  grecs 
le  pensaient  aussi.  Herodote  et  Dion  Gassius  sont  tr6s-affirmatifi}  ă  cet  egard.  Le  lundi  est 
le  jour  de  la  Lune  comme  Ic  mardi ,  le  mercredi ,  le  jeudi  et  le  vendredi  sont  les  jonn 
de  Marş,  Mercure,  Jupiter  et  \inns.  Le  samedi  est  le  jour  de  Satume.  Les  anglais  disoit 
saturday.  Nous  avons  dit  longlemps,  en  France,  dies  sabbati.  Peut-itre  aTons-oous  pris  le 
aam  aux  AUemands  qui  disent  lamtiag  (de  Tarabe  sama,  soleil;  nom  du  Dieu-Soleii  cbez  let 
Assyrlens).  Les  Allemands  disent  aussi  sontag  pour  dimanche,  comme  Ies  Anglais  disent 
sunday,  et  comme  nous  disions  Dies  SoUs.  Le  dimanche  est  donc  consacra  au  soleil,  astre. 
On  sait  que  ce  fut  Constantin  qui  le  transforma  en  Dies  dominica. 

Le  jour  od  Ia  Chambre  discutait  le  budget  du  ministere  de  rinatrucUon  publique,  ub 
ddputi  s'est  lev6  et  a  demandd  s'il  ne  serait  pas  a  propos  de  râduire  ou  m6me  de  supprimer 
Ie  Bureau  des  loogitudes.  II  aflirmait  que  ce  corps  ne  rendait  pas  ă  ia  science  les  services  ^e 
r£tat  dtait  en  droil  d'exigerde  lui. 

Le  Bureau  est  une  ămanalion  de  TAcadâmic ;  &L  Faye,  prdsîdent  de  TAcad^mie,  est  membredo 
Bureau  des  longitndes.  II  s'est  4mn  de  Taccusation  portăe  devant  la  Chambre  et  ii  a  doon^  \tt- 
ture,  lundi,  d'une  note  assez  ătendue,  intitulde :  Sur  la  situation  actueUe  du  Burtau  des  Im- 
gitudes.  Cette  note  contient  l'ânumâration  des  savants  et  des  ertistes  construcleurB  qui  ont  i\i 
attachds  au  Bureau  depuis  l'annăe  179S,  epoque  o{i  ii  lut  fonda,  ainsi  que  la  liste  des  prin- 
cipaux  travaux  qui  ont  dt6  publiâs  sous  son  impulsion.  La  note  se  termine  ainsi :  «  Esp^rons  que 
la  Chambre  ne  voudra  pas  porter  Ia  main  sur  une  institution  fdconde,  composâe  de  tanl  dH- 
lustralions,  qui  a  rendu  et  qui  peut  rendre  encore  tant  de  services.  Oserons-nous  Iui  repri- 
senter  que  la  meilleure  mauiâre  de  râpondre  a  cette  attaque  injuste,  ce  serait  d'accorder  an 
Bureau  des  longitudes  Ies  moyens  de  remplir  encore  mieux  sa  mission.  » 

M.  Chasles  âmet  le  voeu  que  la  note  de  M.  Faye  reţoive  la  plus  grande  publicitâ  possible. 

M.  Dumas  prendra  les  mesures  nâcessaires  pour  que  Ia  note  paraisse  avânt  les  comptes 
rendus,  et  11  demande  ă  TAcadâmie  Tautorisation  de  la  ftlre  digtrlbuer  ă  tous  Ies  meoabres  de 
FAssembMe  naţionale  (accordd). 

M.  £lie  de  Beaumont  fait  remarquer  qae  bien  peu  de  personnes,  mame  i  Paris,  savent  ce 
que  c'est  que  la  connaUsance  dts  temps,  et  sont  eu  position  d'apprâcier  toute  la  valeur  de 
cette  publication.  «  II  ne  faut  pas,  sMcrie-t-il,  avoir  Ia  douleur,  —  je  devrais  dire  la  honte,  — 
d'entendre  taxer  d'inutiles  Ies  travaux  du  Bureau  des  longitudes !  » 

Je  suiş  trop  incompetent  pour  toucher  au  fond  du  ddbat,  et  je  reconnais,  en  Ie  regrettant, 
combien  est  justelaremarquedeM.  filie  de  Beaumont.  Mais  jene  puis  m'empecherde  r^peter, 
ă  celte  occasion,  que  nous  traversons  une  crise  de  surexcitalion  nerveuse  tont  â  fait  ddplorable. 
La  passion  se  rafile  de  tout  et  trouble  touL  On  ne  disserte  plus,  on  s'emporte;  on  n'ex&miis 
pas,  on  se  fâche;  on  n'entend  rien,  car  on  crie  toujours.  Ce  spectacle  m'itonne  parKrat, 
mais  ii  m'attriste  particuliferement  k  l'Acadămie  des  sclences,  Je  me  rappelle  forl  bien  <»  qa*» 
dit  le  dăpnlă  que  n'a  pas  nomm*  M.  Faye,  et  j'avoue  que  je  n'avais  pas  trouv6  dans  sa  pn>- 
position,  —  que  je  ne  juge  pas,  —  maliâre  ă  de  si  violentes  dmotions.  Ce  dâput6  rendait  nn 
hommage  merita  aux  glorieux  travaux  du  Bureau  des  longitudes,  et  constatait  que  la  direc- 
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tion  des  âtablissements  astronotuiques,  qui  faisait  originairement  pârtie  de  ses  attributions, 
hii  avait  616  enlev^e ;  que  si  lesdites  attributions  consistent  simplement  de  nos  jours,  k  publiei 
Ia  connaissance  des  temps,  ii  est  peut-£lre  on^reux  d'inscrire  au  budget  une  somme  de 
109,000  francs  pour  un  livre  que  l'Angleterre  publie  cbaque  anato  sous  le  nom  de  Nauticat 
Atmanac  et  moyennaot  une  somme  de  /iO,000  francs  seulement. 

Je  ne  dis  pas  que  cela  ne  soit  trâs-grave  auz  yeuz  des  membres  du  Bureţu ;  mais  rien  n'est 
ti  grave  que  de  ne  pas  discuter  avec  calme.  Montrer  que  le  Bureau  emploie  bien  Targent 
qu'il  reţoit,  doit  6tre  facile,  et  vaudrait  mieux  que  de  se  fâcher.  Cest  ce  qu'a  fait  en  pârtie 
M.  Faye.  La  dimonstration  serait  pins  complete  si,  k  l'foumâration  des  travaux  du  Bureau.  ii 
avait  ajoutâ  rindication  des  sommes  que  ces  travaux  ont  distrait  du  total  qui  lui  est  allou& 
Ge  point  seul  est  en  question.  Que  M.  £lie  de  Beaumont  rentre  dono  dans  sa  sârânitâ  habi- 
tnelle.  Pecsonne,  que  ]e  sache,  n'a  voulu  lui  causer  la  douleur,  ni  lui  infliger  la  honte  d'en^ 
teadre  taxer  d'inutiles  Ies  travaux  du  Bureau.  On  a  seulement  donnâ  ă  penser  que  ces  tra- 
vaux coâtaieat  trop  cher.  Tout  pwte  &  crdre  qu'on  s'est  trompa  Mais  ii  ne  faut  pas,  comme 
M.  le  secrâtaire  perpetuei ,  faire  une  question  de  patriotisme  de  ce  qui  n'est ,  au  fond, 
qu'une  affaire  de  comptabilitâ.  —  H.  L. 
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ACADiMIE  OE  ■EDECINE 
Stenee  do  34  dicembre  1873.  —  Prteideoce  de  M.  Butb. 

La  correspondance  non  ofBcielle  comprend : 

1*  Une  lettre  de  M,  Bonjean,  pharmacien  ă  Chamb^ry,  sur  Tergot  de  seigle  et  l'ergotin^. 

2*  One  note  sur  Ie  choI6ra,  par  M.  Ie  docteur  Lubelski,  de  Varsovie.  (Com.  du  cholfira.) 

3*  Une  lettre  de  M.  Marvillet,  pharmacien  &  Autun,  accompagnant  l'envoi  de  divers  âchan- 
tillons  de  prescriptions  faites  par  des  sages-femmes. 

W  Une  lettre  de  M.  le  docteur  V^ne,  qui  demande  l'ouverture  d'un  pli  cachetâ  d6pos6  par 
lui  le  28  janvier  1868  et  relatif  k  Temploi  de  Tartărlotomie  comme  moyen  de  distinguer  la  mort 
apparente  de  la  mort  rdelle. 

M.  Gdbler  pr^sente  un  nouvel  appareil  pulv^risateur  imagina  par  M.  le  docteur  Sales- 
Girons  et  destina  k  răduire  Ies  liquides  ă  un  ^tat  de  division  extreme. 

M.  Găvarret  d^pose  sur  le  bureau  une  note  de  M.  le  docteur  Gariel,  agrăg6  ă  la  Facultâ 
de  m^decine,  sur  une  analyse  des  eaux  minârales  de  Vals  (source  Magdeleine),  par  la  spec- 
troscopie, d^montrant  la  prâsence  du  litbium  et  du  potassium  dans  ces  eaux. 

M.  Bergeron  prăsente  un  exemplaire  de  la  cinqui^me  âdition  du  Trăita  iUmentaire  <thy- 
ffiene,  de  Becquercl,  avec  additions  par  M.  le  docteur  Beaugrand. 

M.  Larret  dăpose  sur  le  bureau  :  1°  Un  exemplaire  de  son  Rapport  sur  le  concours  pour 
le  prix  Montyon  (m6decine  et  chirurgie)  ă  l'Acad^mie  des  sciences;  —  S"  une  ^de  Itiolo- 
giqut  sur  Tăpidimie  de  fi6vre  typholde  qui  a  r^gne  ă  Châteaudun  en  1866 ,  par  M.  le  docteur 
Franfois  Balley. 

M.  PioHRT  pr^sente  un  oavrage  de  M.  le  docteur  Tamin-Despalles ,  sur  VAUmtniatim  du 
cervtau  et  desnerfs. 

M.  Depadi.  prdsente  une  tbise  de  concours  pour  Tagrăgation,  intitulâe  :  Des  appUeations  de 
fhistologie  ă  tobtUtriqw,  par  M.  le  docteur  Chantreuil. 

L'Acadâmie  procâde,  par  la  voie  du  scrutin,  au  renouvellement  de  son  bureau  pour  l'annie 
1873.  , 

M.  Depaul,  vice-pr^sident,  passe  de  droit  au  tiuteuil  de  la  pr^sidence. 
Ont  i\&  nommâs  ensuite  : 

Vice-prisident :  M.  Devergie,  par  60  voix  sur  73  volants. 

Secritaire  perpituel  itUirimaire :  M.  Jules  B^clard,  par  67  voix  sur  72  votanls. 

Secrilttire  anmul :  M.  Henri  Roger,  par  65  voix  sur  68  votants. 

Membres  du  conseil  d'administration :  Premier  membre,  M.  Chatin ;  —  deuxi^me  membre, 
M.  Hardy. 

M .  Davains  Ut  le  râsumi  de  quelques  faits  nouveaux  relatifs  k  Ia  septicemie. 

«  Le  premier  fait  est  un  cas  de  gangrâne  pulmonaire  chez  rhomme,  observa  îi  rhdpital 
Saint-Antoioe,  dans  Ie  service  de  M.  le  docteur  Lancereaux,  et  qui  a  donnă  lieu  aux  expâ- 
riences  suivantes  :  Le  lendemain  de  la  mort,  iU  novembre,  la  sanie  de  la  gangr^ne  fut  ino- 
cul^e  k  un  lapin  k  la  dose  d'une  goutte ;  le  risultat  a  iii  nul. 
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«  Le  saog  pris  dans  le  coear  ist  ioocnl^  k  troU  Upios  i  k  doM  4e  t  pntle,  1  ■flfitee  de 
ţoaUe  et  1  nuUioctiteK  de  ^>aUe^  Les  trois  lapms  soot  utoits  dans  na  intemlle  Om  i  km 
joaix. 

«  S^amd  foit :  On  a  doDD^  k  an  moatoo  ige  de  trois  ant  IM  gr^nM*  de  n— re  it 
porc,  cbaqne  joor ;  ie  dixiteie,  Q  est  mort  ajant  abeorW  m  litre  de  ce  UqsideL 

•  Le  sang  do  oceor  a  Ht  inocoK  k  trois  lapina,  aux  doaes  de  1  dizitee  de  gMtfle  pnt 
ron  et  1  inilliooi^iDe  ponr  Ies  denx  antres.  Le  premier  est  mort  9  jons,  les  den  antres Uct 
13  joon  aprte  rinocalatioB. 

■  Troiium*  ftU  :  ht  K  octobre  demier,  do  sang  iim  mabde  atleiat  d*aw  SHr 
tjpfaoîde  pen  grave  fbt  extrait  de  ia  Teioe  mMianebasiqae  an  mojea  de  la  serineae  de  Prava; 
1  miUiime  de  gtxiUe  de  ce  liqaide  fot  iiwcaK  i  nn  lapin.  Ce  bpin  moamt  le  38  inrifin, 
tin  mois  aprte  riiiocalaUon.  Le  malade,  qm  61ait  daos  Ie  senwe  de  M.  BoordOB,  ot  nli 
gn^ri  ăi  lîidpitaL 

«  no  aotre  malade  alteint  d*oiie  Sknt  tn>boide  sur  le  declin  faaiait  da  saag  par  sk 
piqâre  da  petit  doigt;  nnocnlatioa  de  ce  sang  aox  doses  de  i  milfiteie  et  i  matiw#iat  de 
goatte  ameoa,  au  bont  de  13  joars,  ia  mort  de  denx  lapins  inocoMa. 

■  Ud  troisiime  malade  atteint  de  fiivre  tfphdde  grave  tMimit  ^galeaeat  da  saag  pir  le 
petit  doigt  Plosieors  inocolations  (aites  ă  qaelqoes  joars  d^intcrralle,  anx  dnses  de  i  nffia- 
ni^me  de  gonite,  tD^mt  Ies  lapios  anxqnels  elles  fbrent  pratiqa6es. 

•  Ud  qaatritaie  malade  de  fifevre  tjphi^de  doona  lini  anx  mfemes  expirieaces,  qm  braţ 
suivies  des  mfimes  risaltats. 

«  L'n  cinqniime  malade,  an  qoinzitoe  joor  d'ane  fiivre  typindde  trts-grave,  saigii6  pv 
-II.  le  docteor  Worms,  foariut  qnelqaes  goultes  de  sang  extrait  d'ane  petite  vane.  Va  tapa 
inocnM  avec  1  miIlioDitaie  de  goatte  de  ce  sang  moornt  en  Ui  beores  eaviron.  ■ 

H.  Davaine  dit,  en  tenninant,  qo'O  se  borne  poar  le  moment  k  preodre  date,  se  iterrut 
de  revenii  pios  tard  sur  ces  faiis  lorsqae  recommencera  Ia  discossion  sar  k  aqideteie. 

II.  BomiDOii  lit  le  rapport  sar  le  concoors  da  prix  de  PAcadâonie.  La  qnestion  paste  âaft: 
De  Ficlere  grast,  Denx  mămoires  sealement  ont  €l€  adressfe  k  k  commissimi. 

II.  Bkkxdtz  lit  Ie  rapport  sar  le  prix  Bărbier.  Six  mămoires  «ot  iXlk  adressfe  i  k  eoraais- 
sioo.  Trois  ont  iXi  âiminăs  ccMnme  ne  remplissant  pas  les  conditioos  du  teslateor.  Des  Irait 
antres.  Ton  est  de  ÎL  Ciniselli,  de  Cr^mone,  sur  le  traitement  des  anivrysmes  de  Taarte  ason- 
danle  par  k  galvano-pancture;  —  Ie  deoxifeme  est  d'on  mâkdn  de  la  marine,  sar  Ie  traflc- 
ment  da  tătanos  par  rofuum  k  bante  doee;  —  le  troisitoie  est  de  ÎL  le  docteor  Aodent,  sur 
Temploi  de  Fessence  de  t^rtbentbine  comme  antidote  da  phosphore. 

—  A  dnq  beores  TAcad^mie  se  r^onit  ea  comită  secret  poar  voter  sar  les  condusions  de 
cesrapports. 


n£csologie 


Dimanche  demier  ont  ete  celebrees  •  l'eglise  Saint-M«rri,  Z3x  milieu  d'one 
afUuence  enorme  d'amis,  de  clients  et  de  medecins,  Ies  obseqaes  do  doctem- 
jAGQt'EHiR  (Etienne-Joseph),  âge  de  77  ans,  medecin  en  chef  bonoraire  de  Mazas, 
Ie  doyen  et  llionneur  du  corps  medical  des  prisons. 

Le  deuil  etait  conduit  par  M.  Ie  professeur  Gosselin  et  M.  le  vicomte  des  Reaob, 
ses  neveox.  Le  corps,  suivi  d'un  Domhreux  cortege,  a  ete  inhinnâ  au  cimetiere  do 
P^re-Lachaise. 

M.  le  docteur  Lunler,  president  de  la  Societe  de  medecine  de  Paiis,  a  resume  sar 
la  tombe,  au  nom  de  tous  ses  coUegues,  en  quelques  mots  simples  et  touchants,  la 
vie  si  bien  remplie  de  cet  homme  de  bien. 

M.  Ie  docteur  de  Beauvais ,  medecin  en  chef  de  Mazas,  a  fiut  ensuite  a  son  vieni 
el  cber  maltre,  auquel  ii  a  succede,  les  adieux  suivants : 

Messienrs, 

Privenn,  i  k  demitoe  henre,  de  k  mort  subite  de  rhtMnme  vin^rable  qoe  nous  pl^utMt 
toos  ici,  je  n'ai  pas  po,  en  temps  ntile,  râonir  mes  penstes  et  mes  souvenirs.  Vas  coenn  si 
virement  6mus  supplteront  ă  Tinsoffisance  de  mes  paroles  impronstes. 

Mon  honorable  con&tre,  M.  le  docteor  Lunier,  vient,  en  qaelqoes  mots  parUs  da  coenr,  4> 
vous  raconter  k  vie  de  dâvoaement  do  pratiden  habile  el  inbtigable,  qoi  a  coosacrt  mnx  ■§- 
kdes,  et  surtoot  anx  malheoreux,  sa  m^Ie  existence  pendant  plus  d'on  demi-dMe.  Ce  qa^ 
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v'apputieot  de  dire,  h  moi,  k  qai  H.  Jacquemin  a  confl6  son  poşte  depttis  si  pen  de  temps^ 
c'est  qae,  pendant  plus  de  einquante  ans,  ii  a  renda  sacoessiTement,  comme  m^ecin  des 
Hadelonettes,  de  la  FOrce,  puis  de  Mazas,  dMncomparables  senices  avec  autant  de  dteinl^ 
reasement  que  de  modestie.  C'âtait  un  modale  d'exactitude,  de  sagease  pratique,  de  dâvoue- 
ment  et  de  bontă  pour  tons  Ies  prisonniers. 

llalgrâ  une  cruelle  parapidgie  qui  Iui  6tait,  non  son  toei^e  morale  invincible,  mais  toules 
868  forces  physiqaea,  ii  avoulu  lutter  jusqn'au  dernier  moment  Depuis  Tannâe  1870,  cedigne 
maltre  m^appela  ă  partager  Io  service  actif  de  Mazas  avec  lui;  mais  ii  ne  cdda  que  la  moitiâ 
du  fudeau.  II  voplut  quand  m6me  supporter  sa  part  des  faligues  da  siige  de  Paris,  et  braver 
Ies  p^rils  de  la  CommuDe  prte  des  otages.  îl  n*a  d^pos^  Ies  armes  qu'apr&s  Ia  bataille  et  le 
danger.  II  est  mort  sur  la  brfeche,  en  vrai  soldat,  aprto  avoir  6pais6  ses  demiftres  forces. 

Fier  de  te  succ^der,  excelient  mattre,  je  prendrai  ponr  guide  Texemple  de  tes  vertus  et  de 
ton  bârolque  d6vouement 

Adiea  I  cber  maltre,  adiea  11! 

FORMULAIRE 

PomiADE  CONTHE  LA  GALE.  ^  OROSI. 

Soufl«  pulvirit^ 2  grammes. 

Tabac  pulv6ri86 2     — 

Ellâwre  pulT6ri8& 2     — 

Sel  marin  desstebd  et  pulvârisâ 1     — 

Graisse  oxygdnâe 2A     — 

Mdez  avec  soin.  —  Onctions  matin  et  soir.  —  Un  bain  sultareux  chaqne  jour. 

EpMm^rides  HMIealea.  •-  28  DicEHBRE  1631. 

Une  ordonnanee  de  police  r^le,  k  Paris,  le  poids  du  pain.  Nous  copions  : 

a  Celny  d'un  sol  pour  le  pain  de  cbapitre  cuit,  ă  8  onces. 

«  Celuy  de  Chailly,  qui  Ie  suit  en  blancbeor,  k  9  onces. 

«  Le  pain  bis  ou  bourgeois,  ă  11. 

«  Le  paio  noir  on  pain  de  brode,  k  i  livre. 

«  Le  gros  pain  (qui  sera  de  3  livres  pour  Ie  moins),  Ie  pios  blanc,  k  raison  de  20  deniers  la 
livre;  le  moyen,  18;  et  le  bis  ou  noir,  10  deniers. 

«  Les  boulangers  sont  obligâs  de  tenir  tous  leurs  păios  marqu^  de  lenr  poids  et  prbc,  et 
Ies  pezer  k  ccnx  qui  le  voudront.  »  —  A.  Cb. 

GOURBIER 


VAlmanaeh  gitUral  de  midecine,  publiâ  'par  rUnton  MioiCALE,  est  en  vente  et  en  distri- 
bution  depuis  le  commencement  de  la  semaine. 

—  Dans  sa  s^ance  de  jendi  26,  la  Sori^lâ  de  chirurgie  a  adoptd  k  Tunanimili  la  proposi- 
iion  suivante  d'un  de  ses  membres,  M.  A.  Forget : 

En  prâsence  du  territoire  occup6  par  l'âtranger  et  des  malheurs  privte  produils  par  l'inon- 
dation,  la  Sociită  de  chirurgie  de  Paris  dtoide  qu'elle  n'aura  pas  de  banquet  annuel  en  1872, 
et  qu'elle  ouvre  dans  son  sein  une  liste  de  souscription,  dont  le  montant  sera  donni  aux  vic- 
times  de  l'inondation. 

ADXiniSTRATIOIt   Oiil^RALE   DE  L^ASSISTANCE  PUBLIQDE  A  PARIS.   •-  DistTibution    deS    prlX 

aux  ^teves  internes  et  extemes  en  mMedne  et  en  chirurgie  des  hâpilaux  et  hospices  civils  de 
Paris,  et  proclamation  des  âlfeves  nommăs  internes  par  suile  du  concours  ouvert  ea  1872  pour 
entrer  en  fonctions  Ie  1"  janvier  1873. 

La  s^nce  de  distribution  des  prix  aux  ăl^ves  internes  et  extemes  des  hdpitaux  et  hospices 
civils,  qui  ont  concouru  en  1872,  aura  lieu  le  samedi  28  dteembre  1872 ,  k  une  heure  de 
l'apr^midi,  dans  ramphith^âtre  de  TAdministration,  avenue  Victoria,  n*  3. 

Dans  cette  raâme  sâance  aura  lieu  la  proclamalion  des  noms  des  âl^ves  inlemes  et  des 
^I^ves  extemes,  nommâs  ă  ia  suite  des  concours  de  1872. 

Coîiconas  DE  l'ihterrat.  —  Ont  616  nommis  : 

Inlemes  titulaircs.  —  Robin,  Hutinel,  Seurre,  Heydenreich,  Manoury,  Eynnery,  Dianouc, 
PItrc,  £loy,  Auger,  Hudeict,  chesnel,  Violleţ,  Maunoir,  Foureslie,  Marlinot,  Binul,  Laget, 
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flerpln,  AUgîer,  Blain,'  Oanderon,  Deny,  Dussatissoy,  Ridiet,  Barid,  Affre,  Prcngmeber,  Bod- 
drenet,  Voury,  Bazot,  Parinand,  Boissier,  Exchaqnet,  Mofaard,  Vianet,  Dransart,  Canon, 
■Poyet,  Sebileau. 

Internei  provt'soires.  —  BoncheroD,  Balier,  Chevalier,  Granx,  Dreyftas,  de  Boissanont, 
Charapetier  de  Ribes.OuImont,  Mouton,  Guyard,  Iszenard,  Tapret,  Chirie,  Ribermont,  Conord, 
Maisonneuvc,  Boeser,  Cony,  Ledoable,  Poraek,  Bougon,  Chenet,  Moatard-Martin,  Oielay, 
Courr^elongue,  Mayne,  Garnfer,  Hîrtz,  Darolles,  Drouin,  CarpenUer-Mfiriconrt,  Fancher, 
Brifere,  Delaunay,  Langlebert. 

Hds£cu  D'BfSTOiRK  HATDRBLLB.  —  »L  Hamy,  doclcur  en  mădecine,  est  charg6  des  fono- 
tions  d'aide-naturalisle  au  Mus^um  d'bUtoire  naturelle  pendant  la  durte  du  cong6  accordi  â 
.H.  JacquarL 

Facdlt£  0E9  SCIENCES  DE  Pabis.  —  M.  Bcrt,  professeur  de  physiolc^  k  la  Faenlt^  do 
Sciences  de  Paris,  est  antorisă  ă  se  faire  supplâer  dans  sa  cUaire,  pendant  Pannte  clasriqoe 
1872-1873,  par  M.  Grăhant,  docteur  te  sciences. 

£coLE  DE  h£decine  DE  Caen.  —  ML  Denifr-Doniont,  professeur  adjoint  de  clinique  extenie 
ă  rfecole  pr^paratoire  de  mâdecinc  et  de  pharmacie  de  Caen,  est  nomm6  professeur  tilulaire 
de  clinique  externe  ă  ladite  £cole,  en  re(m>liiQenient  de  M.  liqvesQ^,  d6c^dâ. 

ficoLE  DE  m£decine  db  Rodşn.  — .  M.  .Mves.qije,  (Joţteur  en  mâdedne,  professeur  adjoint 
de  clinique  interne  h.  l'ficole  pr6paratoire  de  mădecine  et  de  pharmacie  de  Rouen,  est  nonună 
professeur  titulaire  de  paUiologje. interne  ă  iadiţe.l^cole,  en  remptacement  de  M.  Caneaui, 
dont  la  d^mission  est  accepta  .'..... 

M.  Gresseot,  docteur  en  m^decioe,  suppiâant  poor  Ies  chaircs  de  mâdecine  proprement 
dite  ă  ladite  £cole,  est  nommâ  professeur  adjoint  de  clinique  interne,  ep  rempUcement  de 
ii.  L6vesque. 

M.  Olivier,  docteur  en  mMecine,  cbef  des  trava^nx  anatomiques  k  ladite  £cole,  est  nommi 
supplăant  pour  Ies  cbaires  de  m^decine  proprement  dile,  en  remplacemcnt  de  M.  Gressent. 

—  Nous  avons.  le  profond  regret  d'atinoncer  la  mort  de  H.  ie  profesNor  Ren^  (de  Mwt- 
pellier). 

—  La  Sociala  de  biologie  a  61u,  le  21  decembre.  Ies  membres  de  son  boreao,  qui  se  inm 
ainsi  compost  pour  l'annde  1873  : 

Prteident  perpetuei :  M.  le  professeur  Claude'  Bemard ;  —  vice-Prâiidents  :  MH.  Labonl- 
bene,  Ranvler ;  —  secrSIaires  s  MM.  Bonchereau,  Cotard,  Geoffroy,  PoucheL 

Sociiti  midicaU  du  8*  arrondisţtmenU  —  Ont  6li  nommds  membres  du  boreau  poor 
Tanu^e  1873  :  Prăsident,  M.  Linas ;  —  vice-pr6sident,  —  M.  hkoa  Le  Fort ;  —  secrâtaire  gte^ 
ral,  M.  Fieuzal;  —  trăsorier,  M.  Canuet. 

Bdlletin  de  L'iTRAHGER.  —  Une  qnestion  d'^tiquette  vient  de  provoquer  la  d^misaon  da 
docteur  Sumsi  de  se»  fonctions  de  premier  m^ecin  du  roi  Am^d^  d'Espagne,  tout  ce  qni  > 
rapport  ă  la  santâ  du  monarque  ayant  i\&  envoyi  au  gouvernement  et  publiâ  sons  Ia  sigoa- 
ture  de  M.  Carretero,  troisiăme  m6decin,  contrairement  i  un  usage  immâmorial. 

Cette  dignitâ  professionnelle  est  d'un  bon  exemple. 

II  pal-alt  qne,  malgră  ces  dissidences  regrettables,  Ia  santd  du  royal  malade  s'amtiiore  tar 
siblement. 

—  Les  Clinicca  militares  (Enseignement  militaire  special)  ont  €16  inaugura  ă  Madrid,  le 
13  novembre,  par  le  gân^ral  Gordova,  ministre  de  la  guerre,  entourâ  de  tout  le  corps  eoiei- 
gnant.  Cest  une  innovaUon  qui  r^lte  de  la  liberia  d'enseignement.  Esp^rons  qu'elle  sen 
favorable. 

—  Dans  une  de  ses  dernidres  s^ances,  rAcadămie  de  mâdedne  de  TUrfn  a  adopta  nnam- 
mement  les  conclnsions  du  rapport  sur  les  travaux  envoy^  au  troisiftme  conconrs  du  prix 
Riberi  de  20,000  fr.,  en  le  dteernant  an  professeur  A.  Corradi,  un  autre  laureat  fran^  i 
I'Acad^mie  de  m^decine.  Outre  son  m^moire  imprima  sur  les  râtrteissemeots  de  IHiritlM,  O 
avait  envoyâ  au  concours  les  manuscrits  suivants  :  Traitâ  sur  les  maladies  des  \oies  m- 
naires ;  Bibliographie  sur  les  flstnies  uro-vaginales,  et  un  travail  sur  Textraction  de  h  inenr 
de  la  vessie. 

—  Dans  la  mame  sâance,  rAcadâmle  a  6\u  les  professeurs  Carlevaris  et  Secondo  Lan 
comme  membres  titulaires.  —  T. 

Li  Girant,  &  Bwniflfc 

Pâii**  —  TTPop'Pbi*  F<i>*<  M4i.tBn,«t  G*t  rut  d«i  Deax-Port«-SiUrt-8nwdr,  M> 
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Au  Laotaur 

Nous  prions  nos  lecteurs  de  vouloir  bien  considerer  que  le  present  volume  de 
I'Union  Medicale  qui,  avec  ee  numero,  termine  l'annee  1872,  oontient  996  pages 
de  texte  compact,  uniquement  consacrees  aux  int^rftts  scientiflques  et  pratiques, 
moraux  et  professionnels  duCorps  medical,  la  courerture,  non  pagin^e.  etantexclu- 
sivement  rdservte  aux  avls  divers. 

Le  precedent  volume  qui  a  fini  le  30  juin  derniâr,  contenait  948  pages,  egale- 
ment  de  texte  pur. 

Nous  avons  donc  donn6  â  noa  souseript«ur8,  dans  Taunee  1873,  1,944  pages, 
soit  72  ptiges  de  plus  que  nouş  n'etions  tenus  de  leur  en  fourniri  meme  en  ne 
tenant  pas  compte  des  trois  numeros  que  nous  n'avons  pas  pu  faire  paraitre  a  cause 
des  jours  de  fete  qui  se  sont  presentes  dans  l'annee  et  pendant  lesquels  ies  ateli^ry 
de  rimprimerie  ont  ete  fermes. 

Ces  trois  numeros,  dont  la  publieation  a  6tă  empfichee,  ont  ete  donc  largement 
eompenses  et  bien  au  delă  par  plusieurs  tuppUmenis,  qui  noue  ont  permis  non- 
eeulement  de  ne  rien  faire  perdre  ă  nos  souscripteurs  de  ee  qui  leur  etait  dft,  mait 
encore  de  Ies  remercler  de  leur  bienvelUante  fid^litâ  en  leur  offrant  plus  que  nous 
îeur  devlons. 

Nous  prions  encore  nos  souscripteurs  de  remarquer  que  par  leur  justi/ication, 
c'est-â-dire  le  nombre  de  lettres  â  la  ligae,  et  Ie  nombre  de  lignes  â  la  page,  Ies 
deux  volumes  que  TU^ion  M^oiGALf!  publie  par  aanee,  equivalent  au  moins  â  auti 
volumes  de  libralrie  ordinaire,  et  que  par  consequent  le  prix  d'abonnement  h 
rUNioN  MEDICALE,  est  de  b«auooup  infârieur  k  celui  de  toute  autre  publieation 
p^riodique  ou  non  p^riodfque. 
=^^- — •^— ■ '        I    .     .1  ■  '  ■  — « 
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inia  suH  us  cadses  db  la  mort  dahs  la  tabiolb,  par  BL  te  docteur  H.  Bdobam».  — 

fu  Delahaye,  iditeur. 

Dans  ce  mâmoire  heureusement  con(u,  i'aoteur,  saos  n^liger  le  dâtail,  cherche  ă  rame- 
oer  ft  quelquei  grands  chefs  lea  cantea  de  U  mort  dans  la  variole.  Parmi  cenx-ci,  celnl  qui 
tient  la  premiăre  place,  c'eat  la  lepticămie  primitive,  o'eit-Ji-dire  celle  que  carael6rise  U 
vioiation  du  sang  par  le  virai  varioUque,  la  seplicâmie  virulente  ou  encore  hătărochthone.  L« 
fleptie^Duesecondaire  appartient  au  centraire  ă  la  flftvre  secondaire  et  k  set  luites;  elle  tient  ii 
mie  intoxicatloD  de  l'oFganinne  par  la  rtsorplion  des  matiâres  septiquea  que  foumit  Ia  suppn* 
ration ;  aussi  est-elle  dite  encore  autochthone.  Non  moins  autochthone,  est  aussi  la  septicemie 
secondaire  liâe  ă  la  r^tention  anormale  des  produito  excrâmentitiels,  par  soite  de  la  suppres- 
sion  des  fonclions  cutanâes. 

Ces  donnâes  g^nărales  posâes,  Tţuleur  passe  en  revue  Ies  slt^rations  constatăes  dans  Ies 
recherches  Ies  plus  râcentes  :  celles  du  sang  d'abord ;  Tabaissement  du  cbiffre  de  la  fibrine, 
du  moJBB  pendant  la  p^riode  de  maturation  de  la  maladie  i  raugmentation  consid^rable  des 
maUârei  extrectives ;  la  dâfennatioa,  la  paralysie  des  globules;  toutes  altărations  dont  aucune, 
prise  isolâment,  n'a  un  caractere  quelconqne  de  spteificit&  Par  lă,  toutefois,  s'explique 
ran<9toUe  oo  asphyxie  globulaire,  et  de  eette  altiration  du  sang  rdsullent  Ies  altârations 
graisseuses  diverses,  celles  en  particulier  des  petits  vaisseaui  dont  la  rupture  am^ne  Thâ- 
morrbagia. 

Ainsi  s^evpUqueraieirt  ies  fotmt  b&norrfasgiques  gtvtet,  cause  si-fr6qneBte  de  mort,  dans 
cette  affection ;  toutefois  ii  ne  faut  pas  confondre  ces  formes  hâmorrhagiques  primitivM,  aveo 
(sellM  eb  des  b^morrbagies  seeoadaires  se  imdulseat,  qui  mat  liteaă  l'alt^ration  septicâmique 
aeGondaire,  et  q'ont  pas  tout  ă  fait  la  m6me  gravita. 

Rappelant  ses  travaux  antârieurs  publiâs  avec  le  docteur  Desnos,  H.  Huchard  insiste  sur  Ies 
ccmsâquencea  de  la  mrooardite  varioleuse,  sur  Ia  stâatose  et  l'infiammaticHi  qu'amine  si  son- 
vent  la  septic^mte  virulente  primitive. 

Dans  le  ebapitre  consacră  ii  la  septicemie  secondaire,  on  Irouve  une  intiressante  discussion 
dea  eSets  et  des  causee  de  cette  fi6vre,  notamment  des  rapports  qui  unissent  la  steatose  aux 
tempâratures  excessives;  ]•  traBsfwmation  graisseuse  de*  tissus  n'ett  pas  coDiidâi^  comme 
Tome  XIV.  —  Troitiime  tirie,  84 
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effet,  mais  comme  cause  de  I'excfes  de  tempârature.  Ennn  Ia  suppression  des  fonctioia  de  U 
peau  et  en  parliculier  de  Mvaporation  culante  joue  aussi  son  rtle  dans  celle  pathogănie;  ii  «t 
£ait  une  sorte  de  toxicohtoie  sudorale,  en  nkme  temps  qu'une  suspenuon  de  l'btoalose 
culanăe. 

Un  troisifeme  chapitre  est  consacra  k  Tasphyxie  varioliqae,  ă  celle  notammentqaiestUie 
aux  affections  des  voies  respiratoirea. 

Je  pense  avoir,  dans  ce  court  râsumâ,  fait  enlrevoir  Timportance  de  ce  travail,  qa'on  ne 
peut  s^rieusement  appr6cier  qu'ă  la  leclure,  lanţ  ii  contient  de  choses  inUreasanta  eld'appii- 
cations  nliles,  sous  son  modeste  volume.  —  A.  F. 

COKTRIBDTIOR  A  l'£tDOE  DE  Lk.  DTSlUHORRHiE  HEHBKAKEOSE,  par  MH.  leS  dOCteOTS  BSlri 

HocHABi)  et  L&badie-Lagrave,  avec  planche  chromo-litbographiâe.  Asselin,  6diteor. 

Ce  travail,  qui  a  para  dans  Ies  Arehives  de  midecme,  repose  sur  plusieurs  obsenatia» 
intâressantes,  dont  quelques-unes  appartiennent  â  ses  denx  autenrs.  Les  premi&res  timoigDoit 
d'une  endom6trite  pseudo-membraneuse  qui  serait  Ia  cause  de  la  dysminorrhte ;  Ies  seconda 
ttooignent  d'une  exfoliation  palhologique,  sans  inflammalion,  de  la  muqueuse  ulirine. 

Ce  qui  est  snrtoul  approfondi,  dans  cetle  6tnde,  c'est  la  physiologle  pathok^ne  de  la^ 
m6norrhte  membraneuse,  rinlerpritation  des  ph6nom6nes  qu'elle  prâsente,  el  reipnluii 
p^riodique  des  produits  morbides  qui  la  caracUrisenL  L*exfolialioo  simple,  et  Teisadate 
superficielle  ou  inlerstilielle,  et  les  divers  accidenta  que  ces  processus  peuvent  enlraîMt,  lA 
que  dteollements  par  hdmorrhagie,  infillration  sanguine  ou  autre ;  tous  ces  phănomfcnes  «nt 
successivement  passto  en  revue,  tocntăs  el  apprâdâs  selon  que  Ie  permettent  les  WUte 
mieux  constatăs. 

L'exposâ  didactique  de  celle  singuli^re  affection,  dans  ses  symptAmes,  son  diagnostic,  set 
causes  et  se»  eGTets,  se  termine  par  un  chapitre  relatif  aux  indications  thârapeutiques  qo'dle 
peut  dăterminer.  Le  traitement  local  y  est  bas6  sur  les  indications  cansales  et  sur  les  indica- 
tions symptomatiques ;  et  le  traitement  gănâral  n'y  est  pas  oubliâ. 

La  broctiure,  inlăressante,  comme  on  le  voit,  se  termine  par  un  consciencieuz  index  biblio- 
graphique,  et  eafin  par  un  lableau  synoplique  ou  sont  rteumâes  tonles  les  obserrations 
authentiques  de  dysmânorrhăe  membraneuse,  soit  31  observations.  Une  planche  ckomo- 
lithographiâe  reproduit  plusieurs  aspects  des  fausses  membranes  expulsâes  par  les  ma- 
lades.  ~-  A.  F. 

JOURNAL  DES  JOURNAUX 


Thermic  ftver  or  sunttroke  (Fi6vre  tliermique  ou  coup  de  soleil),  par  Ie  docleur  Wooo 
jeune ;  mtooire  qui  a  remportâ  le  prix  Boylslon.  —  Diviste  en  quatre  parlies :  histoire  di- 
nique,  nature,  traitement  el  conclusions;  cetle  monograpbie  contient  des  exp^riences  curiemes 
et  qui  semblent,  au  premier  abord,  contredire  les  idfes  râgnantes  sur  le  măcanisme  de  la 
mort  par  insolation.  Portant  tout  d'abord  son  attention  sur  le  systfeme  musculaire,  raoteot 
conclut : 

h  Que  rexcessive  rigiditi  du  coeur,  due  &  la  coagalation  de  la  myosine,  est  une  l^on 
pathognomonique  de  Finsolation ; 

n.  Que,  dans  la  plupart  des  cas,  c'est  un  ph6nomăne  post  mortem,  plut6t  qa^ante  mortm, 
qui  suit  imm^dialement  la  mort; 

IIL  Que,  dans  certains  cas  appel^  variata  cardiaques  de  Tinsolation,  la  mort  est  probable- 
mcnl  due  â  la  coagulalion  soudaine  de  la  myosine  cardiaque,  el  causant  un  arrtt  instantui 
du  cceur: 

IV.  Que  la  rigiditâ  qui  survient  instantanâooent  aprte  la  mort  est  de  m^me  nature  que 
celle  qui  se  manifeste  ordinairement; 

V.  Que  s'il  est.possible  que  l'asphyxie  puisse  râsulter  de  la  coagulation  de  la  myosioedn 
diaphragme  et  autres  muscles  respiratoires,  ii  est  trâs-probable  que  la  mort  ne  survient  jawis 
ainsi  chez  l'homme. 

Pour  juger  de  la  chaleur  sur  les  centres  nerveux,  ii  a  disposâ  une  vessie  sur  la  tite  d'oa 
animal,  avec  un  courant  d'eau  chaude  d'une  tempârature  dâterminâe  passant  k  traven.  U 
temptoture  du  cerveau  ful  d^terminte  par  la  viviseclion.  U  en  est  rteult6  que  de  113  k  117 
degrăs  Far.,  Ia  tempârature  du  cerveau  est  suiBsante  pour  produire  la  mort  chez  les  manoii- 
făres  dans  un  court  espace  de  temps,  par  arrftt  de  la  respiration. 

Les  prlncipaux  symptdmes  sont  riosensibilild  et  Ies  convulsiona,  pr^dtes  d'inspirations 
eţ  de  bullemenls  de  coeur  Ir^rapides,  sans  âl6vation  de  la  temp6rature.  Ces  S7mpt<^âwi  sar- 
viennent  toujous  tr^rapidement  et  parfois  avec  soudaineti  ateoluei 
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D'oA  ii  eondat  qne  8i  nne  tempâratore  de  108  degrăs  F^r.  du  cerrean  d'an  cbat  sufSt  k 
prodnire  ces  accidenta,  elle  doit  aussi  Ies  prodnire  chez  l'tiomme. 

Isolant  le  nerf  sciatique,  dans  une  loaguenr  de  plusieurs  poaces,  dans  un  lube  en  fer  blanc, 
entouri  d'eaa  chaude  d'une  temp^ture  connue,  le  nerf  a  supportâ  une  tempâralure  snp6- 
rieure  âi  celle  de  l'insolation,  sans  perdre  de  son  action,  comune  une  batterie  âlectriqtte  l'a 
dâmontr& 

D'oti  ii  conclut  que  Ies  symptdmes  nerveux  de  rinsolation  sont  probablement  dus  ă  l'action 
directe  de  la  chaleur  sur  l'aze  c^râbro-spinal,  et  que  la  mort  par  asphyxie  est  souvent  pro- 
duite  de  la  mame  maniere. 

Quant  â  la  question  de  Tempoisonnement  du  saog,  elle  est  inflrm^e  par  le  fait  suivant  II 
8  injecta  le  sang  d'un  animal  mort  d'insolation  dans  Ies  veines  d'un  animal  vivant,  sans  acci- 
denta ultirieurs;  sous  Taction  de  l'oxygfene,  ii  a  repris  sa  couleur  rouge,  et,  chaufTâ  de  113  ă 
115  degrâs  Far.,  Ies  moavements  amiboldes  des  corpuscules  blancs  sont  devenus  plus  actifo 
et  continuent  ainsi  pendant  plus  ou  moins  de  temps.  L'altâration  du  sang  semble  donc  nuUe. 
L'auteur  croit  ainsi  qne  la  flâvre  est  doe  aux  impressions  morbifiques  directes  sur  le  systbme 
nerveux.  {Amer.  Joum.  of  med.  tcitnces.)  —  P.  G. 

Pneumonite  t  nefrite.  —  Dans  trois  cas  de  pneumonie  grave  du  sommet,  observ^s  da 
23  janvier  aux  premiera  jours  de  fâvrier  1873,  chez  trois  hommes  de  20  â  30  ans,  venant  tous 
trois  de  contr6es  palustres,  le  docteur  de  Giovanni  a  constata,  dans  la  p^riode  de  dtolin  et  la 
convalescence,  une  n^phrite  coincidente,  se  manifestant  par  des  douieurs  lombaires,  urine 
sanguinolente  et  anasarque.  Les  deux  premiera  gu^rli-ent,  le  troisi^me  succomba,  et  Tautopsie 
d^monlra  les  caract^res  anatomo-pathologiques  de  la  n6pbrile  diiTuse,  avec  leucemie  de  la 
rate  et  de  la  moelle  des  os.  Dans  ce  dernier  cas,  ii  y  avait  eu,  pendant  Ia  vie,  de  Talbuminu- 
rie,  de  rhâmatnrie  avec  ^mission  de  dâbris  d'âpilhâlium  et  de  cyliodres. 

Ne  trouvant,  ni  dans  la  pneumonie  ni  dans  son  traitement,  la  cause  de  cette  complication 
consfcutive,  Tauteur  l'attribue  ă  des  causes  externes.  Ces  trois  malades,  provenant  de  lieux 
palustres  et  atteints  dans  Ies  mâmes  conditions  climatâriques,  ont  pu  contracler  la  leucocy- 
those  d6ceI6e  dans  Ie  sang  de  deux  de  ces  malades  pendant  leur  vie.  Lă  serait  pour  lui  la 
cause  de  cette  complication.  G'est  ă  v6rifler.  [InstiCtUo  Lomb.,  aoftU)  —  P.  G. 

FORMULAIRE 

POTION  CONTRE  LA  C^PHALALGIE.  —  WriGHT. 

Extrait  de  s6n6 2  grammes. 

Sulfate  de  magn^sie. 30     — 

Acide  sulfurique  aromatique. 10  gouttes. 

Sirop  d'âcorces  d'oranges 30  grammes. 

Infusion  de  rhubarbe 60     — 

F.  s.  a.  une  potion  purgative  et  stimulante  dont  on  administrera  une  cuiller6e,  le  matin, 
contre  la  ciphalalgie  d'origine  congestive.  —  N.  G. 

EpUmirldea  HMIenle*.  —  31  Oecembub  151A. 

Andr6  Vasale  nalt  ă  Bruxelles.  II  suta,  dăs  le  bas  ăge,  le  lait  hippocratiqne.  Son  tHsalenl, 
Pierre  Vasale,  avait  6t6  fameux  au  xv*  siâcie  comme  auteur  de  commentaires  sur  Avicennes. 
Son  bisaleul,  Jean  Vtole,  avait  i.\&  m6decin  de  Mărie  de  Bourgogne  et  professeur  ă  TUniver- 
8it6  de  Louvain ;  son  aleul,  Evrard  Vasale,  a  une  place  dans  l'bistoire  comme  mâdecin,  mathâ- 
matiden  remarquable.  Enfln,  son  p^re  âtait  pharmacien  ă  Bruxelles  avec  le  titre  d'apothi- 
caire  de  l'emperenr  Maximillen.  —  A.  Cb. 

COURRIER 


Ugion  o'BOif hbdr.  —  Par  dferets  du  Prâsident  de  la  R6publique,  rendus  Ie  V7  decembre 
1872,  sur  la  proposition  du  ministre  de  la  marine  et  des  colonies,  ont  6tă  promns  et  nom- 
To&i  dans  Tordre  de  la  L^ion  d'honneur  les  mâdecins  de  la  marine  dont  Ies  noms  suivent : 

Au  grade  d'oŞcier  :  MM.  Barthălemy-Denolt  (Pierre-feraile),  m^decin-professeur ;  29  ans 
de  services  elTectiis;  chevalier  le  1/i  juin  1861.  —  Fournier  (Amant),  m^decin  priodpal  de  la 
marine;  20  ans  de  services cITectifs;  ciievalier  du  31  decembre  18o3. 

Au  grade  de  chevalier  :  MM.  Friocourt  (Jules-F^lix),  ni^deciii  de  1"  classe  de  Ia  marine ; 
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IA  atu  de  servlces  efitetib.  —  Fabre  (Auguste-Victor),  mMeoin  de  1**  tiUM  dfl  fai  tdtttae; 
19  ans  de  services  efTectifs.  —  Chevalier  (James),  mMeoia  de  3*  claMe  d«  la  mariae  1 18  *m 
de  services  eifectlâ ;  services  distinguâB  k  la  bataiUe  de  Sedan. 

£C0LE  PREPARATOIRE  DE  MăDEClNK  ET  &E  PHARttACIE  D^ALOEIU  —  CoMoart  pOUT  Ut  pţăU 

de  priparateur  de  chimie  et  ^hisieirt  ntOWette.  —  06  concourt  8*0tiVrihl  le  li  ttiars  iHiS', 
Ies  6preuves  seront : 

1*  Une  eomposition  acrite  sur  un  sujet  d'liiâtoire  naturellb  (tiDli  heuMii  ieront  dteordta 
pouf  eelte  composition) ; 

2°  Une  ^preuve  orale,  dont  la  dur^e  sera  d'une  detni-heare  apr6s  teinps  6gal  de  rdAeiioii, 
sur  un  sujet  de  chimie  et  de  physique ; 

3*  Des  ^preuves  pratiques  ({Ui  conststeront  ă  monter  des  ăppareila  de  cldoaie  et  de  phf- 
stque,  h  en  exposer  le  mode  de  construction,  4  dâtermiaer  diverses  âubstatices  organlqaes  aa 
Inorganlques. 

La  dui^  des  fonctions  de  prăparateur  est  de  trois  ans. 

II  Jouit  d'un  traitement  annuel  de  600  francs. 

Le  priparateur  peut  6tre  en  m6me  temps  interne  ă  l'Hdpital  ciril. 

Sogi£te  m^digo-pratique.  —  Compoiltion  du  burtau  pour  CannU  1873  .'  R'MdeBt, 
M.  Girault;  vice-prăsident,  M.  Julliard;  secr^taire  gân^ral,  M.  CoUineau  <  secr6ta!r«e8  annuels  t 
MM.  Rougon  et  Lemoine;  trâsorier,  M.  Treves ;  archifiste,  M.  Eugfene  Aubrun;  rifâreudaites ! 
MM.  Trfeves  et  Labarraqne.  Comil6  de  pubUcation  :  UM.  Delarue,  Reliqnet,  OimeQe,  GiranH, 
Collioeau. 

—  Dans  sa  s6ance  du  7  d6cembre.  Ia  Sociâtâ  medicale  d'£mu]ation  a  renonveld  ton  bnrean, 
qul  se  trouve  ainsi  constitui  pour  l'annde  1873  : 

M.  Boutin,  prdsident ;  —  M.  H.  Gouraud,  agr6g6  libre  de  la  Pacultâ  de  JtiA&Osxt,  vice- 
pr&Ident;  —  M.  Xavier  Gouraud,  secr^taire  gân^ral;  —  MM.  Hallă  et  Laskowski,  secrttaîres 
annuels ;  —  M.  L  Duchesne,  trdsorier ;  —  M.  Brierre  de  Boîsmont,  archlviste. 

Comite  de  pubUcation  i  MM.  Xavier  Gouraud,  Tenneson  et  Reliquet. 

Gonseil  de  familie  :  MM.  Perrin,  Cazalas  et  Roncher. 

Salles  du  PROGftts  de  M.  l'abbâ  Moigno,  30,  rue  du  Faubourg-Saint-Bonor4,  k  S  heures 
prtelses  du  solr.  —  Jeudi  2  janvier  :  Oours  Ulustrft  de  8t«nographie,  par  M.  I'abb«  DupJoyt 
—  Cours  illustrâ  de  chimie,  par  M.  Maumenâ. 


Balletin  hebdomadalrc 


4es  D«e«s  d'api*^  Im  d«el«nitloas  â  T^lat  dvU 

du  21  au  27  decembre  1872. 


CAUSES  DE  D£c£S. 


Variole 

Rougeole. 

Scarlatîne 

Fievre  typholde 

Typhus 

Erysip^Ie. 

Bronchite  aigue. 

Pneumonie 

Dysenterie. 

Diarrh^e  cholârifoniMdesjeu- 

nes  enfants 

Cholâra  nostras 

Cheliră  asiatique 

Aogine  couenueuse 

Group 

AfTections  puerp^rales 

Autres  afTections  aiguâs. 

AfTections  chroniques 

AffectiODs  chirurgicales 

Causes  accidenteiles. 

Tolaux 
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177  ont  ttb  caxai»  par  la  phthisie  pulmonaii«. 

:  le  Midecin  de  la  Prifeeture  de  la  Seine,  V  Juies  Woau. 
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M.  Jeannel,  46. 
Coriaria  tutu  (Sur  Ie  principe  toxique  du),  18. 
Cornii  (V.).  V.  Fiivre  trpholdc. 
Cors  aux  pieds  (Horen  de  goirlseo  des),  173. 
Corps  itrangers  (Des)  flxis  dans  le  laryux  et  de 

leur  extraction,  par  M.  Laboulbene,  469. 
Cousin.  V.  Risection  du  genou. 
Coup  de  feu,  fracture  comminnttTc  de  rbumiras 

gauclie,  etc,  par  M.  I.askou*U,  591. 
Croup  (Le)  et  Ia  tracbMomie,  par  H.  TaleramL 

Anaiyse,  211. 
Cryplogamie  midicale,  par  H.  Nuci.  Analfse  par 

H.  Jeannel,  224. 
CjrtUte  du  col  (De  la),  par  M.  Pouliot  Anairse,  191. 


Daremberg  (Obsiques  de  H.),  par  M.  A.  Latour.669. 

Discours  par  M.  Cbereau,  671. 
Davaine.  V.  Septleimie. 
Dcmarqnajr.  V.  Aspiration. 
DenonTlUiers  (Mort  et  obsiques  de  H.),  55. 
Dermatologie  de  Ia  rigion  gfaiitale  chez  la  temne, 

par  M.  Guibout,  217. 
Desnos.  V.  Angine  scrofalcuse. 
Despine  (Lettre  de  M.),  24. 
Desruelles.  Notlce  sur  le  docleur  DestonebM,  737. 
Diabite  (U  lalt  dans  le),  777. 
Diarrbte  cbronique,  par  H.  J.  Simon,  976. 
DIgilaline  (La)  au  point  de  vue  chUnIque,  tozicolo- 

gique  et  mîdico-Ugal,  par  MH.  HomoIIe,  26,  76, 

155,  295,  465,  558,  707,  734. 
Digitaline  crlstalUsie  d'Homolle  (ExpMenecs  tirft*- 

peutUtues  faltes  avec  la),  par  H.  Widal,635.— 

(Note  sur  l'action  tbirapeutique  de  Ia),  par  M.Wi- 

dal,  586. 
Diploplie  osclllante  (La)  Intermittcnte  et   rAcBe 

comme  signe  de  l'ataxie  locomotrice,  par  H.  Rej- 

naud,  796. 
Doulllard.  V.  Varicelle  et  variole. 
Dramatieiis.  V.  Midedne  (Iji)  et  Ies  mtitâm  m 

tbittre. 
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DuJardiD.  V.  Tracbfotoaiie  pratiquie  tar  un  en£ant 

Dujardio-B«aumetz.  V.  Talie*  en  caoutebouc.  —  et 

Hardy.  V.  Crânie. 
Djnntaonhie  membraneuse  (Contributlon  k  l'itnde 

de  la),  par  HM.  Hocbard  et  Labadle-Lagrave. 

Analyse,  986. 
Djipepties  (Dct)  «t  de  leur  traltement,  par  H.  Mod- 

corro  de  Flgueriero.  Analrse,  445. 
Drstoete  par  fa/droc<pbalie,  par  M.  Verrier,  404. 


Eau  lulfureaae  et  bltamlnease  de  Saint-Bois  (itnde 

clinique  sur  1'),  par  II.  Garrigou,  310. 
Eaux  distillto  (Des)  tmplojles  comme  Tjbiciile  des 

Mllj'res,  par  M.  Delioux  de  Savignac,  227. 
Eanx  sallnes  ioduries  de  Salis  (Des),  par  M.  Prosper 

de  Pietra  Santa,  62. 
fielampsle  puerpirale  (De  1'),  par  M.  Barquisseau. 

Rapport  par  M.  Halii,  633. 
feraseur  rectillgne,  355. 
fileetriclt^  (Bons  effets  de  1')  dans  l'itranglement  et 

I'engouement  intestinal,  par  M.  Duteuil,  2ă7.  — 

(Mtooire  sur  uo  nouveau  mode  d'appliquer  1') 

i  l'appareilde  ToUIe,  ele,  par  M.  Bonnafont,  290. 
Empoisonnement  par  l'aclde  ph^nique,  786.  —  par 

le  plomb  produit  par  une  pr^paration  pour  Ies 

cbeTeux,  786.  —  par  la  stryehDine  traiti  avee 

succes  par  la  nicoUne,  786. 
Endocardite  T^^tante  (Deux  observations  d"),  par 

M.  Oulmont,  225. 
Enfaiits  (Les) ;  tducation,  InstnicUon,  par  M.  Cbamp- 

fleurjr.  Analyse,  316. 
£pliim^rides  m^dicales,  par  M.  A.  Chereau,  dans 

tous  Ies  numeros. 
Epilepsie  d'origine  traumaUque,  par  M.  Constantin 

Paul,  365.  —  (De  la  nature  de  l'itat  appeU),  par 

M.  Diclison,  726.  — maniaque  (Seigle  ngoU  contre 

1'),  777. 
£r7slpile(Discussion  sur  1*)  k  la  Soditi  de  chirurgie, 

336.  —  (Sur  IVtiologie  et  la  nature  de  1'),  par 

M.  Am.Forget,  117. 
^rjrthtme  noueux  (De  V)  dans  certalnes  maladies, 

par  M.  Boia,  909.  —  noueux  (Les  rapports  patlio- 

Cinique*  de  1')  aree  le  rbnmatisme,  par  H.  Sire- 

dey,  795, 
Estomac  en  tablier,  par  M.  Jago,  923. 
£tblque  (!,')  et  la  plillosophie  medicale,  par  M.  A. 

Ferrand,  «35,  729,  853,  961. 
Eucaljptus  (ContribulioB  ii  l'^tude  de  1'),  par  M.  A. 

Rabuteau,  696. 
Excrolssanaes  fongueuses  de  l'uritbre,  par  H.  VaiiU, 

790. 
Exompbale  congenital  considerable,  par  H.  ColUn, 

350. 
Exostose  du  rocher  (Petite).  Nivralgie  faciale,  759. 
Extraits  de  Tiande  (Des),  par  M.  Rilti,  167. 
Extrophie  de  la   vessie ;  nouveau  froeUi  d'auto- 

plaaUe,  par  M.  Gillette,  69. 


FaeulU  (La)  et  le  eoneourt,  par  M.  A.  Latonr,  93.— 
de  mMedne  et  l'£cole  sup^rieure  de  Strasbourg 
transUrta  k  Nancy,  par  M.  A.  tatour,  533.  —  de 


mMedne  de  Nancf  (Sianee  d'ourerture  de  Ia),  837. 

Fano.  V.  Cataracte. —Musdegrand  oblique  de  l'ceil. 

Fauvel.  V.  CboMra. 

FaTus  (Deux  points  de  l'histoire  du),  par  H.  Gigard, 
840. 

Favus  urcelearaire  simulant  un  ptjriasis  du  euir 
cherelu,  par  M.  Spilmann,  519. 

Felizet.  V.  Cbirurgie  anatomique.  —  Clinique  chirur- 
gicale. —  Thoracentise. 

Tiriol.  V.  Ulciration  tuberculeuse  de  la  langue. 

Ferrand.  V.  £tbique.  —  IntoxicaUon  arsenicale.  -^ 
Moisson  departementale.  —  Pathologie  ginirale. 
—  Phjslologie. —  Temperature. 

Fibrome  fascicuU  siigeant  sur  Tapon^Trose  Jambiere, 
par  H.  Bardeaux,  276. 

FIbro-myomes  uUrins  (Injections  d'ergotlne  dans 
Ira),  977. 

Fiivre  dengne  (La),  532. 

Fiivre  palud^enne  (U)  k  Hanrke  et  i  Ia  Reunion, 
par  M.  Ucaze,  497.  —  thermique  ou  coup  de 
solell,  par  M.  W'ood,  986. 

Ftevres  palustres  (£tude  comparaUve  des] ,  par  M.  Le- 
tona. Analyse,  947. 

Fiivre  typholde  (Note  pour  servir  â  l'histoire  de  la 
eonvalescence  de  Ia),  par  M.  V.  Cornii,  322.  — 
(Considirations  sur  Ia),  par  M.  Gallard,  915,  961. 

Foissac.  V.  StaUstique. 

Folie  (Des  altiraUons  pathologiques  de  renciphale 
colncidant  avec  les  diverse*  formes  de  la),  par 
M.  Belhomme,  837.  —  (fitude  mWlco-Kgale  sur 
la),  par  M.  Tardieu.  Analyse  par  M.  Brierre  de 
Bolsmont,  846.  —  (Influence  des  ivinements  et 
des  commotions  politiqne*  sur  le  diveloppementde 
la),  par  M.  Belhomme,  703.  —  (Sur  Temploi  de 
l'opium,  du  bromnre  de  potassium  et  du  chanvre 
indien  dans  la),  par  H.  Clouston,  519. 

Fomenlation  contre  l'trysipile,  92.  —  aromattques, 
971. 

Forget  (Am.).  V.  £rysipile. 

Formulaire  dans  tous  les  numeros.  Les  fornules 
sont  indiqu^es  k  leur  ordre  alphabitlque. 

Fournii  {iă.).  RjcUmatlon,  934. 

Fracturesde  la  clavicule  (Traltement  des)  par  l'alti- 
tude  du  membre,  par  M.  Micbel,  398.  —  de  la 
rotuli^  ipanchement  dan*  l'arUculation ;  ponction 
aspiratrice;artbrite purulente,  par  H.Dubreuilb, 
678.  —  de  Ia  cuisse  (Description  d'un  appareil 
nouveau  pour  les),  par  M.  Beau,  773. 


Gallard.  V.  Fiivre  typholde. 

GargarUme  antiscorbuUque,  135.  —  dttersif,  171, 
413.  —  r^solutlf,  Guersant,  756. 

Garnier  (P.).  V.  Cbronlque  medicale  itrangire. 

Garrigou  (Fillx).  V.  Eau  sulfureuse  de  Saint-Boes. 

Castrotomie  (De  la)  dans  Ies  itranglements  internes, 
par  M.  Deiaporte.  Analyse,  639.  —  contre  les  ri- 
tr^dssements  cancireux  de  l'oesopbage,  777.  — 
dans  Ies  cas  de  tnmeurs  fibreuses  piri-utcrine*. 
Rapport  par  H.  Demarquay,  688. 

Gillette.  V.  An^rysme  de  la  fimoraie;.  —  Aphasie. 

—  Arrachement  de  la  verge.  —  BiipbaropiasUe. 

—  Extrophie  de  la  vessie.  —  Kiratite  ulcjreuse. 

—  Kyste  dermolde  du  sourcil.  —  Kyste  de  la 
mftchoire  Inftrleure.  —  Kystes  dn  sein.  —  Luxa- 
Oon  mitacarpienne  du  pouce.  —  Nevralgie  de  la 
dnquMme  palrc.  —  Ovariotomie.  —  parotidite 


Digitized  by 


Google 


992 


LIINION  H£DIGALE. 


«oppur^e.  —  Polype  du  iarynt.  —  Htscction  du 

premier  m^taUrslen.  —  Strabisme. 
ClcfUtoU  contre  Iei  brftlures,  de  Brejrne,  iO.  — 

contre  le*  engelures,  600. 
GI/cMurie  jpbimire  dans  Ies  flirres  paliutres  (Da 

la),  par  H.  Burdel,  363. 
Coudoi  V.  Plaie  p^n^trante  de  rabdomen. 
Gouraud  (H.).  V.  Phlhisie  pulmonalre. 
Grandcl^ment.  V.  Azot*  de  l'almosphtoe. 
Greltes  animales  transplanta  sur  lliomnie,  par 

M.  Dubreuil,  37S. 
Cuibout.  V.  liermalologle  de  la  rigion  genitale  chez 

la  fenune.  —  Maladiei  de  la  pcau.  —  Vojrase. 


Halle.  V.  £clampsie  puerp^rale. 

Btmaturie  endtulque  des  payi  chauds,  par  U.  Al- 

maeida  Conto.  Analjrse,  468. 
Hernies  ^trangiees  (Traltement  da)  par  la  ponction 

de  I'intrttln,  376. 
H^mopt^sies  congesUonnellei  (Des),  par  M.  Trai- 

tour,  II. 
H^morrboldes  urithrales,  977. 
Hervieux.   V.  Haternitj.  —  Tumeur  congenitale 

molluscolde. 
Hlstolre  de  la  mjdeclne  et  de  la  chirurgie  (Cours  sur 

l')-  Leton  d'ouverture,  par  M.  Oilivier,  889, 901. 
HoDoUe.  V.  Digitaline. 
Htpital  sur  I'eau  (Prcjet  de  erfeition   d'un),  par 

M.  F.  Rocliard.  Analjrse,  âS. 
HorUloup  (Mor(  d«  H.),  471.  —  Obrtqnes  de  H.). 

DUcours  par  HM.  An.  Ulour  et  Ptogejr,  483. 
Hucbard.  V.  Cancer.  —  MyAlte  alguii.  —  PleurMe 

purulente.  —  Tuberculose. 
Rumeur  aqueuse  (TroubM  pjrlodique  d«  1'),  par 

H.  Itiaearis,  864. 
Humeur*  (Manuel  dM),  par  M.  PapUlon.  AOaljae, 

908. 
Hydraste  du  tuMi  (Suţ  l'}.  786. 
Hydrocele  des  adultei  (Considiratlons  ttiologiques 

sur  1'),  par  M.  VtUult.  Adalrse,  191.  —  (fiouveau 

procM6  opiratoire  del"),  par  M.  Clark,  11. 
Mydroplsie  enkţltie  de  l'oTaire  (fitudt  sur  V)  et  son 

traltement  chirurgical.  pai>  M.  taskowskl.  Rap- 

port  par  H.  Uoas,  743. 
Hrgiine  eUmentaire  (Traiti  d')  ea  six  letoni,  par 

H.  Mignot.  Analfse,  444. 
HyoKiamine  (De  1'}  et  de  son  action  dans  Ies  affec- 

tions  convulslTCS  ou  spaimodiques,  par  M.  Oul- 

mont,  791. 
Mypertrophie  ut^rine  (Seigle  ergotj  contre  1'),  977. 
Hystirie  (NouTcaux  remedei  hirolquei  contre  1'). 

977. 
Hysttriques  (Ph&iomenes) ;  toux  nenreuse ;  mouve- 

Dients  doniques  concomitants,  par  M.  Vaille,  713. 
Hjsliro-ovariotomie  (Operation  d")  pour  un  kjrste 

de  l'oTaire,  par  U.  Dcmarquajr,  839. 


Icter*  traunutiquc  (Conelusioni  d'un  nemolra  sur 
r),  par  M.  Verneuil,  388.  —  suivi  d  acceuchem*nt 
primaturi,  aicit*  ooaswuUTc,  ponction,  fuiriioa, 
par  H.  Le  Duc,  430. 


Industrie  nourridire  (Risultats  lamentaUea  ie  1*), 

772. 
Infection  purulente  aiguS  (De  1^,  H^  M*  UaartK 

Perrin,  689. 
InflltraUon  de  l'urin«  (Patbog^nte  de  1),  par  U.  Mt- 

ron.  Analyse,  553. 
InJeoUoni  hrpodermiquei  da  niUite  4e  qnbdo*  (hi- 

noculti  des),  par  M.  Soiirrouille,  S51. —  (Dei  acd- 

dents   locaux  dei)   de   Milfgite  de  quinia*.  par 

M.  Basso-Amoux,  519. 
Instltuts  de  midecine  aux  £tats-nnii,  680. 
Institulions  midlcales  en  SuMe  (Goup  d'ceU  sar  Ies), 

par  M.  Cbereau,  749. 
Iflternes  (Nomlnatlon  des)  an  coneoursde  1873,  963. 
Intoxioation  arsenleale  externe :  inteoilU  et  n^Wi 

anormalei,  par  H.  Ferrand,  797. 
InTaginaUon  herntaire  (Modiflcatkm  de  V),  777. 
Iridectomie  (De  1')  «uratiTe  dan*  1**  o^ellii  de  Ia 

cornâc,  par  M.  Pauchon,  388. 
Isolement  (ttuie  sur  l')  coniidird  comme  aofaa  4e 

traltement  daas  ta  foU(,  par  tt.  Liuerrc.  Am- 

l7se,  191. 


Jacquemin  (ObsiquM  de  M.).  DUcourt  da  M.  de 

BeauTais,  983. 
Jaannel.  V.  ambonine.  -<-  Comiţi  eonailtatif  d'hf- 

giine  publique.   —  CsBieil  d'hjfiine  de  la  O- 

ronde.  —  CrTptogamie  medicala.  ^  Officiaaw  — 

VentilaUon. 


Kiratite  uletraufc,  hernia  de  l'ail,  par  M.  GUieite, 

473. 
KouMO  (Le)  administri  sous  forme  da  eapaulea,  far 

M.  Lion  Mărie,  115. 
Kyito  dermoide  du  Murdl,  par  M.  GUlelte,  Ut.  — 

de  la  mâchoira  inltrieure»  par  M.  GUIette,  68. 
Kyites  hydatiques  du  eoeur  (Dea),  par  U.  Welliiţ, 

839.  —  des  mtchoiret  (Sur  l*s),  par  M.  MagiM, 

399.  —  du  s«in,  par  X.  GUIette,  187. 


Lacaie.  V.  FliTPe  palndienn*. 

lagarde.  V.  Aeitate  de  barate. 

Larrngita  pblegmoucuN  (OhserTaUoa  de),  par 
M.  Crocq,  396. 

LaskoifsU.  V.  Coup  de  feu. 

Latour  (A.).  V.  Acadimle  de  m^ecine.  —  Aaawia- 
lion  ginirale.  —  AulorU*.  —  Chairei.  —  tto- 
reoiberg.  —  Faeulti  (La)  (t  le  cooeouiti.  —  h- 
culte  de  midecine  de  Strasbourg.  —  Hortdaa^ 
—  Lettre  k  la  Gattlle  d$s  Mpitaum,  1S8.— 
Maladies  du  larjDx.  —  Permutation  de  cfaairc.— 
Reponse  â  une  lettre  de  H.  Bertbulus,  367. 

Le  Canu  (Obsiquet  de  M.),  par  M.  Marcejr,  419. 

Lecteur  (Au),  985. 

Le  Duc  V.  Ictire,  suite  d'accouchement  priaiadari. 

Ligislation  de  l'an  XI  en  ce  qui  concame  l'enitUM- 
ment  et  l'exercice  de  la  midadne  ct  dala  fttt- 
macie.  Rapport  de  M.  de  SalTan^râlTA  '" 
naţionale,  ISi,  16»,  iM,  Ut,  »4. 
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LegraAd.  Y.  Acadfinit  det  UktBtH.  ->-  AMfiilTile.-' 

Chirurgi*.  —  CoAKreBcea.  -~  MalUdle*  dfc  1'«b- 

hntt.  —  Pari»,  sei  ofBanw,  <es  ftwwUdh».—  Plij- 

sioloţte  du  srsUme  nerreai. 
tlbefmâhn.  V.  Angine  serofnleuse.  —  TboraeenUtt. 
Llgature  de  grossei  arUres  (Dciix  eaa  ăi),  par  Bi.  R. 

Bernard,  9S. 
Llniment  contre  le(  gerţures,  dtl.  —  toittre  l'oitae, 

BedeoiU,  MO.  —  ithitt,  863.  —  etdunt.  Cho> 

mei,  108.  —  HvuUir,  Delfralssi,  56.  —  HvUlSif, 

Richard,  861.—  ruMflanl,  H«denns,  ^88. 
totion  mercurielle,  Trousseau,  436. 
Loub  (Obseques  deM.),  par  M.  A.  Latou^,  321.  DU' 

cours  proDonci  par  M.  Barth,  341. 
Liipus  er;thtoateux.  (traitement  dd),  jiar  It.  âardy, 

435. 
LuxaOon  andeone  dueoude  Cb  irtiht,  par  U.  tiare 

S^,  3t3.  —  m^laearpleotte.  —  pbalangltnne  du 

ponce,  par  M.  Gillette,  30l. 
Ljrmpbatiques  ilMrlns  et  IjâtpbaUgtte  uUrine,  par 

M.  X.  Gouraud,  594.  Rapport  sur  un  m6a)olre 

de  M.  Lucas-Cbampionnlere. 
Lrmpbe  (U  derivatlon  de  Ia)  pir  Ies  rJMadX  mus- 

tpidermiquea,  par  M.  Despris,  837. 


Malada  «t  mUeciiu,  par  tt.  BoUlel.  Analyse,  i<3. 

Maladie  de  foln  (l^de  sur  Ia),  par  M.  Hcrbert. 
Anal/ie,  747. 

Maladies  de  renfance  (tleeherches  cUnlques  iur  le«), 
par  M.  H.  Roger.  Analfse  par  It.  Max.  Le^rabd, 
884.  —  de  la  peau  (Contldiratlont  generalei  sur 
le  traitement  des),  par  M.  Culbout.  ConKrences 
r^igect  par  M.  Henu,  62.  —  de  la  peau  rCooil- 
dtraUons  gen^rales  sar  le  diagnostic  d«s).  par 
li.  Guibout.  Confirences  redig^es  par  M.  Menu, 
37.  —  du  larynx  etdu  pharynx  (Tralti  praUque 
des),  par  M.  L.  MandI.  Analjrse  par  M.  A.  Latour. 
133.  —  mentales  (ConTcrences  clintques  sur  Ies) 
et  Ies  afrecUons  nerveiises,  par  M.  Aug.  Voisin, 
343.  —  mentales  (Nomenclatnre  et  dasslflcation 
des),  par  M.  FoTille  flls ,  397.  —  par  ferment  mor- 
bifique  (des)  et  de  leur  iraitemetat,  par  M.  I>rOsper 
de  Pietra  Sânte,  6S7,  t>72,  765,  830,  901. 

Maladies  regnantes  (Rapport  de  la  commission  des), 
mai  et  juin,  174,  185 ;  juiUet,  aoOt  et  septembre 
1872,  682,  693,  par  H.  E.  Besnier. 

Marle  (Lton).  V.  Bibliolheque  Rayer. 

Maryaud.  V.  Cblnirgirn  d'ambulance. 

Mattel.  T.  ATortemest  tli^rapeutique. 

Hatemite  (Riponse  k  une  interpellation  coneernaQt 
retat  sanitaire  de  la),  par  H.  Hervleux,  761. 

Mauriac  V.  Parapbimo^, 

Mideeine  (La)  et  Ies  m^decins  au  tb^tr<,  par  le 
docteur  Dramaticus,  761,  877. 

MMecine,  chirurgie  et  pbarmaeie  mtlitairei  (Recueil 
de  mimoires  de).  Analjsc,  350. 

MMecine  et  plurmade  miliUlrcs  (Enselgitement  de 
la).  Rap;iort  au  President  de  la  R^publiuue.  623. 

M<drcinc  militaire.  Rapport  au  Prjsidant  de  Ia  Re- 
publique,  531. 

MMecins  Ugistes  [Les)  en  Angleterre,  612. 

Medecitis  de  Louis  XV  (L«s  prenders),  par  M.  A.  Cbe- 
reau,  197,  241. 

MidlcamenU  dynamopbores  on  ahUdjperdileurs,  par 
M.  Dupujr,  875. 

Menstniatioa  (Obtcratioa  d'unc  tecoâde)  {tăblie  k 


dn4oaM*-«i«  un  ftlr  M  Mtat.  par  M.  TMflbtd, 

»45. 
Mlxture  purgative  et  dittrjUqM.  CrtwaiW»,  «14. 

(loriaeblque,  876. 
■oissofl  dipariemenlal»,  par  M.  Pttrand.  Paubn. 
Mort  (Moyen  certain  de  constater  U),  ptf  H.  Ma- 

gnus,  928. 
Mortotit^  k  Paris  pendant  U  il<Ba  (ttade  tor  M),  par 

M.  H.  Sueur.  AnaUrSe^  89. 
Moutard-Martin.  V.  Rielamalkm,  M8> 
Husele  grand  obU4<l«  d«  l'Ml  (KeU  kur  lls  RtoaliMl 

du),  par  H.  nno,  8S8. 
Myaiie  aigne  (Dfc  la),  fkt  M.  OuJaftoiBart». 

Aualyae  pir  M.  HUebard,  M4. 


l^aUtelle.  h&laitoUW,  IM.  RişaiiM  de  M.  Ho- 

moUe,  190. 
Nerfs  taryngis  (Eitp«ri«i*H  po«r  ditomlMr  kt 

foncHons  des),  par  M.  NavraUl,  148. 
Rtrratgle  de  la  einqulime  paire,  irMUei  «cmadcUtUi 

grart»  da  edtt  des  orgaMs  dM  sens,  048.  —  dpi- 

lepUforme  de  la  face,  par  M.  Rorge,  U8. 
fWeotlne  (be  la)  eomme  «outrt^ptliM  de  la  itrrkbniDe, 

par  M.  Blatln,  973. 
tIoUa.  V;Vomlsse^enU  iaeoertttrtw. 


Obstruetion  Intestinale  (Tralleffleiit  Bthutl  d<  I'), 
355. 

Offlcine  (L*)  oU  WpertoH*  |4n<ral  de  pharmarie  pra- 
Uque, par  M.  Domnit.  Afitiysa  pkt  M.  Jeannel, 
824. 

OUiTier  (Aug.).  V.  HIstoire  de  la  mtdedne. 

(Myxb  malid  (Kedhtrthes  iUr  1')  et  MA  IrilttdlMt, 
par  tt.  VanzeUl.  Analys«,  448. 

Optat  UntlblMnOttllaglque,  31 S.  -^  balsaltalque, 
TroniteaUi  948. 

drganIqUe  inimUlate  (Mtihdde  gMtraie  pouf  l'Ana- 
lyse),  pir  tf.  Flenry.  AnairSC,  839. 

Ovartotomle  (Deux  CU  d'),  une  guffMofl,  pir  M.  Oll» 
Irtte,  64S.  ^  (beut  nourelles  obserratiObs  d'), 
pir  M.  Isnard.  Anilyse  pir  M.  Almis,  397. 

OVaHdlOdiisfet  (TMlMeiit  da),  piP  M.  MUf.  ft43. 


Panseibent  iree  un  Uqidde  pultf  rM,  pif  M.  Ver- 

neuil,  680. 
Paraljsle  essenUelle  de  l'enihttce  (D»  fempld  des 

couraab  continui  dins  li),  par  M.  Honcfaut,  488. 

—  de  la  vessie  eotts^utlve  k  un  eitipoisOirMitwnt 

par  1'optum,  psr  M.  Pierresob,  228. 
^ralystes  obst4trieiles  des  noHVciu-nft,  par  M.  Ha- 

daud,  840. 
Paraphimosis ;  gangrine;  fistule  urahrate;  falti- 

son,  par  M.  Aug*,  491.  —  (M<molre  sur  le),  par 

M.  Cb.  Idaurlac,  2,  57,  110,  329,  878,  889. 
Paris.  £tude  dimograpbiqueetmidleile,  parM.  tij, 

Analyse,  211.  —  ses  organes,  ses  fonctions,  par 

M.  Maxime  du  Câmp.  Ahalyse  pir  M.  Legrand, 

697.— i  Meauz  (D«}  ca  passabt  par  VtObe.Ttefliie, 
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PesUi,  la  Roumanie,  ConiiaoUiiople,  AthteM,  et 
le  plus  pouible  par  l'ltalie,  par  M.  Rieord,  7T3, 
.  78S,  809,  829,  866. 

Parottdite  suppuric  (Trois  cu  de);  complicaUons 
(;raTe*;  Ugataire  de  la  carotide    externe;   par 
M.  Gillette,  197. 
Patbologiegjnirale  (Noureaux  ilimenls  de},  de  Ubie 

et  Wagner.  Analyse  par  M.  Ferrand,  358. 
Paul  (CoDtlantin).  V.  Angioe  uleireuse.  —  iptlepele 

d'origlne  traumatliiue. 
Paulr.  V.  BlbUotbfapie  Daremberg. 
Pten.  Lettre  k  l'Acadimle  de  nMedne,  959. 
PelTi-ptritonite  phlegmonettse;  ouverture  i  l'bjpo- 
gastre  au  moyen  de  la  pite  de  Vienoe;  guMioo, 
par  H.  Aug£,  373. 
Ptoitis  (Obiervation  de),  par  M.  Demarquaj,  398. 
PM-artbrite  seapulo-hnmirale  (De  Ia),  par  M.  G. 

Ricbelot,  339. 
Peraiutation  de  ehalre  et  chaire  Taeante  i  Ia  Fa- 
culti  de  midedne  de  Paris,  par  M.  A.  Lalour,  509, 
Philippe.  V.  Bolte-gouttitre  î  suspeniioD. 
PUeginoD  du  scrotum  arec  issue  de  lombrics,  par 

M.  Termini,  690. 
Pfatfaisie  pulmonaire  (De  l'aetion  des  dUTerents  cll- 
mats  dans  le  trailement  de  la),  par  M.  H.  Goa- 
raud,  809. 
Physlologie  eiribnlt  (Conditions  fondamentales  de 
Ia),  par  M.  tA.  Fouroi^,  757,  —  du  sjsttoic  ner- 
Teux  c^ribro-spbial,  par  M.  ti.  Fournit.  Analrse 
par  M.  Max,  I.egrand,  791.  —  bumaine  (Nou- 
Teanx  ălăments  de),  par  U.  Wundt.  Anal^se  par 
M.  A.  Ferrand,  894. 
Pietra  Santa  (Prosper  de).  V.  Eaux  iodurto  sallnes 

de  Salfe.  —  Haladies  par  ferment  morbiflque. 
Piogejr.  V.  Ilorleloup. 

Pilules  antinivralglques,  Toumii,  300.  —  Harebal 
(de  Calvi),  568.  —  antlKro(uleiuc8,  Bossu,  544. 
—  astringentes,  655,  773.  —  contre  U  ctpbalal- 
gie,  Hauebe*,  13.  —  emmfaiagoguea,  Chaumet, 
747. 
Plalc  par  arme  ii  feu ;  fracture  dn  tibia ;  pourrihire 
d'bApital  gu^rie  par  Ie  fer  rouge,  par  M.  Attgt, 
444.  —  ptnitrante  de  rabdomen  par  un  poignard 
de  poche,  par  M.  Gondot,  354.  —  pin^trante  de 
la  rigion  gastro-hipatique  par  un    instrument 
trancbant  (Obseryation  de),  par  M.  Caucbois,  377. 
PIaiesd'arme8deguerre(Proc^^s  pour  reconaallre 
la  prjsenec  dea  projeetile*  mitalliques  dans  Ies). 
Rapport  de  M.    U^oucst  sur  un  mimolre  de 
M.  Deneux,  423.  —  compUquto  par  Ia  prjsenee 
d'un  projeetile  (Note  sur  une  nouvelle  sonde  poar 
I'exploration  des),  par  M.  Sarrazln,  853.  —  pen- 
dant la  grossesse  et  Vitat  puerpiral  (Desacddents 
des),  par  H.  Cornillon.  Analjse,  190. 
Plantes  midicinales  Indigines  (Trait6   des),  par 
M.  Bossu.  Analyse,  31.  —  (Les)  usuelles  mMicio 
nales  de  nos  cbamps,  jardins,  fortts,  par  M.  H. 
Rodin.  Analyse,  66. 
Pleurisie  (De  la)  cbez  les  enfant*  et  de  la  tboraco- 
eentese,  par  M.  H.  Roger,  94,  105, 139,  161.  — 
(MJmoire  sur  la)  et  la  tboraceni^,  par  H.  Lcre- 
boullet.  Analyse  par  M.  Widal,  333.  —  purulente 
(De  Ia)  et  de  son  traltement,  par  H.  Moutard- 
Martin.  Analyse  par  H.  Hucbard,  575. 
Pleurisies  s^reuses  ou  purulenleş  (Analyse  de  16  ob- 
serraUons  de)  traities  par  la  mitbode  des  pone- 
tions  ditc*  capiUaires  avec  aspiratloii,  par  M.  Buc- 
quojr,  149. 
Pneumogattrtqnes  (Contribiition  ă  la  physioiDgie  des 
nerfs),  par  M.  Masoin,  737. 


Pneumonie  interstitielle  (Note  tnr  la)  qol  i 
p^ne  la  pleur^sie  et  les  indlcations  qui  ea  res- 
sortent  au  point  de  nie  de  la  tboraccntiae,  pr 
M.  Brouardel,  510.  —  (Recbercbes  sur  la)  pe» 
dant  la  gKwsesse  et  sur  la  fiirre  puerpiralc,  pat 
H.  Matton,  146.  —  pendant  la  groascsae  (Du  tnd- 
tement  de  Ia),  par  M.  Watelle,  937. 

Polype  du  larynx,  par  M.  Gillette,  304. 

Pommade  contre  la  cbute  des  cbereus,  Boucbal, 
448.  —  contre  l'euima,  Valerios,  496.  —  contre 
la  gale,  Orod,  983.  —  contre  la  teigne,  340.  — 
contre  la  teigne  dicalrante,  Krauss,  935. 

Ponction  de  la  vessie  (De  Ia)  Ii  I'aide  dn  trocart  ea- 
ptilalre,  par  M.  Watelel.  Analyse,  562. 

Population  (De  Tinfluence  des  professions  sar  Tac* 
croissement  de  la),  par  M.  Lagneau,  654. 

Potain.  V.  Tboracentise. 

Potion  albumineuse,  Rlcord,  183.  —  contre  Ia  ei- 
phalalgie,  Wrl^t,  38, 987.— Id.,  728.  —  watro- 
stlmulante,  361.  —  Id.,  Aeeoriuti,  644.  —  contre 
Ies  conTUlsions,  495.  —  contre  Ia  eoqnelacbe, 
Seblesinger,  680.  —  emminagogne,  Bossu,  160. 

—  expectante,  923.  —  contre  rb^moptysie,  900. 

—  lodnrie.  Bogros,  556.  —  mercurtelle,  Bonchnt, 
384.  —  contre  la  mttrorrbagie,  400.  —  loniqac; 
424.  —  Tcrmifuge,  147. 

Poudre  antigoutteuse,  Rlebter,  340.— contre  Tma»- 

tineneenoctnrnedel'urine,  HMenus,  580. — contre 

l'ozine,  HUenus,  807.  —  contre  la  toux,  796.  — 

vermifuge,  Boucbut,  508. 
Prlneipes  morbiBques  d'origine  ytgtMe  (Des)«  por 

M.  Mordtman,  795. 
Processus  pbloglstiqtte  de  la  chorolde  (Sar  les  eOMs 

du),  par  H.  HagnI,  79. 
PutrldiU  morbide  (De  ia)  el  de  U  septietele,  par 

li.  Laeassagne.  Analyse,  335. 
fjrtatta  (Qa  et  U  dans  les).  par  M.  Spcteva.  A«- 

lyse,  22. 
Pyrexies  (De  Ia  valenr  de  la  midtealiOB  rtfrigiraate 

dans  Ies),  par  M.  Strauss,  II. 


Quinine  (Sels  de),  leur  action  pbysiologiqut  ct  n^ 
dieale,  par  M.  Colin,  287. 


Rabuleau.  V.  'Eucalypttis.  —  Vrie. 

Racbitisme  foetal  (Sur  le),  par  M.  FU^ipi,  794. 

Ramollissement  du  col  (Valrui-  diagnosUqne  dn)  «t 
du  raceourcissementdu  col  dans  la  grossesse,  977. 

Ranse  (De).  Rfclamatlon,  946. 

Riformes  bospitaliires  (Disenssion  sur  Ies)  i  la  S^ 
tUU  medicale  des  hApitaox,  8. 

Renault.  V.  Antrrysme  diss^qoant  de  Ia  crosae  de 
I'aorte. 

Renoiiard.  V.  Tbforie  medicale. 

R^clion  du  genou  eu  tenps  de  guerre  (Hote  poar 
servir  i  rhistoire  de  la),  par  M.  Consia.  435, 
441,  450. —  du  premier  mĂalanien  ct  de  Ia  pre- 
miere phalange,  par  M.  Gillette,  69.—  noa  aoa*- 
piriostje  de  I'extrimiti  InKrieure  du  ndlus,  de, 
par  M.  Prestat,  678. 

Rtsections  sous-piriosUca  (Snr  lea).  par  M.  T»* 
neutl,  578. 
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a       MmUon  (ispinUM  de  I'arioe  contre  la),  855. 
I'      MtridMenent  de  l'Drithre  (Nourera  ţntiii  de 
'  dUaUtion  du),  par  H.  Coze,  790. 

I      RhnnwHHie  blenoorrbaglqae  (Du   Uquide  observa 
>  dau  l'aiticulatimi  du  genou,  pendant  le  cour»  du), 

t  par  H.  Latoulbioe,  100. 

Ridielot.  V.  Anatomie  pathologique.  —  (Lettre  de 
M.).  35S. 
■       Akbelot  (G.).  V.  Hrt-arthrite  seapulo-kuotirale. 
I       Mchet  (i.).  V.  Âbcis  pleuraux.  —  (Lettre  de  M.),  33. 
i       Riaord.  V.  De  Parii  i  Ueaux,  etc. 

Rlgiditi  cadavărique  (Contriimt^  k  l'itude  de  la), 

par  H.  Nedeskorn.  Analjrie,  563. 
MtU.  V.  Extraib  de  viande. 
R(«er  (H.).  V.  Pleuritie  cbez  let  cnfanU. 
Rougon.  V.  CUmatf  tropicaux. 
Ruplure  de  l'utims  arec  pasage  du  foetus  dans  Ia 
caviti  peritonMe ;  gastrotomie  le  dnquiime  jour; 
guiriwn,  par  H.  Fourrier,  469.  —  traumatique 
de  l'uritbre  ;  ponction  bypogaitrique  de  la  Tesde ; 
uritbrotoiBie  externe  iguiriton,  par  M.  Bousseau, 
44.  RMexions  iur  ce  lujet,  par  M.  de  Miric,  116. 


Salon  (Promenade*  au),  par  M.  Suty,  1. 

Sandon  (Autopeie  de  M.),  771. 

Scherlievo  (Du)  de  Fiume,  en  lllrrlc,  par  M.  Bartb, 
457. 

Science  mMieale  (La)  au  Japon ,  135.  —  (La)  et 
l'ordre  sodal,  par  M.  Ed.  Carrlire,  401,  413. 

Scl^rodermie  avec  dei  accidenta  rhumatismaux,  par 
H.  Marrotte,  505. 

S<e.  V.  Therapeutiqne. 

Seigle  ergoti  (Documenb  ponr  «ervir  k  l'bistolrt  da), 
par  M.  Letenrtre.  Anal/se,  405.  —  (Peut-on  aa- 
toriier  lei  sages-femmet  ii  preKrire  Ie),  rap- 
port  par  U.  Tamier,  837.  —  Opinion  de  M.  Pog- 
giale,  874  ;  —  de  M.  Tardieu,  id.;—  deH.  Blot, 
875 ;  —  de  M.  Derergie,  id.;—  de  M.  Gobler,  910; 
de  H.  Bouchardat,  911 ;  —  de  M.  DeviUien,  943; 

—  de  M.  Depaul,  944;  —  de  M.  J.  Guirin,  945; 

—  ti$umi,  par  H.  Tarnier,  945. 

Septicemie  (Recliercbei  sur  qaeique«  questioni  reia- 
Uves  a  Ia),  par  H.  Daraine,  569,  581 ,  603,  613. 

—  (Communications  de  H.  Davabie  ct  discusaion 
sur  la),  458.  Opinion  de  M.  Boulef.  492 ;  —  de 
M.  Davaioe,  565 ;  —  de  M.  Bonley,  Id.;  —  de 
H.  VerneuU,  id.;  —  de  M.  ChaulTard,  566 ;  —  de 
H.  Magne,  713.  —  (Risumi  de  nouveaux  faits 
relatUi  A  la),  par  H.  Daraine,  981. 

Service  pbarmaeeulhiue  de«  liApitaux  (Rapport  de  la 
commission  des  rtforme*  dans  rinstitution  du),  49. 

Slmplice.  V.  Causeries. 

Sirop  antigouUeux,  690.  —  de  cbloroforme.  Bou» 
clmt,  67.  —  dipuraUt  et  sudorifique,  CaUo,  330. 

SIstach.  V.  Thermomitre  cUnique. 

Sociali  de  cbirurgie  (Comples  rendus  des  tianees  de 
Ia),  par  M.  Tartivel  Pattim.  {Ui  travaux  soni 
indiquis  A  letir  ordre  alphabetique.)  —  medicale 
des  bOpitaux  de  Paris  ( Procis-verbaux  de  la).  Pof- 
tim. (Les  travaux  soiit  lodiquis  A  leur  ordre  al- 
pliabiUque).  —  m^icale  d'imutation  (Comples 
rendus  des  siances  de  la),  Pattim.  (Lcs  travaux 
sont  Indlques  A  leur  ordre  alpbabiUque). 

Solntion  antisjrpbilitique,  Ricord,  276.  —  contre  Ie 
rbumatisme,  Oppolzer,  376. 

Sources  tbemale»  (Noiiv«Ues>  ea  Ansirifite,  4U. 


Sourrouille.  V.  lojections  bypodcrmique*  de  fullAte 

de  quloine., 
StalisHque  (Remarqoei  sur  l'utiUli  de  la)  dans  les 

Klenee*  mMieales,  par  M.  Foissae,  773, 853. 
StiablsmeparalyUque;  strabotomie,  par  M.  Gillette, 

473. 
Sulfate  de  cincboaine  oomme  tacciiani  du  sulble 

de  quinine,  par  M.  Briquet,  530. 
SttlfoTlnate  de  (oude;  ntosatt^  d'en  constater  Ia 

purett,  par  H.  Duquesnel,  469. 
Suty.  V.  Salon. 
Srpbilis  eonstitntionnelle  (CoQiribution  i  I'^tudede 

la)  ayant  pour  aeddent  Iniţial  le  cbancre  mou,  par 

M.  Vidai,  935. 
Sypbllis  (Traitement  de  la)  par  les  injections  bypo- 

dcrmiques  de  sublimă,  par  M.  Staub.  Analyse,  387. 


Tasttias  (Sept)  cbez  un  malade,  91. 

Taies  de  la  cornăe  (Note  sur  le  traitement  des)  par 

le  sulfate  de  cadmium,.par  M.  Ansiaux,  759. 
TarttTd.  V.  SotUti  de  cbirurgie. 
Teigne  (Distribution  de  la)  en  Italie,  par  H.  Lom- 

broso,  795. 
Teinture  diuritlque,  Orosi,  853. 
Tempjrature  (De  la)  dans  les  maladies,  par  M.  Watt- 

derlicb.  Anaiyse  par  M.  Ferrand,  527. 
Tetanos  et  ebloral,  777. 
Titanos  (Traitement  du)  par  Ies  eourants  contimu, 

par  M.  Le  Fort,  933. 
Thiorie  mMlcale  et  philosophique  duduite  de  llils- 

toire,  par  M.  P.-V.  Renouard,  13,  37,  389,  331, 

694,  705. 
Thirapeutique  (Le(oa*  de)  par  H.  Sit,  tMgie*  par 

M.  Max.  Legrand,  14. 
Thermomitrie  cUnique  ginitdle  (Prăds  de),  par 

M.  Alvarenga.  Analyse  par  M.  Sisiaeb,  663. 
Tboracenttse  (Note  sur  Ia)  pratiqoie  au  moyen  det 

appareils  asplrateurs,  par  H.  Firtol,  437,  461, 

544.  —  (De  la  mdtbode  aspiratriee  appliqu4e  A  la), 

par  H.  Ubermann,  419.  —  (De  TuUIită  des  tro- 

carts  capillaires  dans  Ia),  par  H.  Polaln,  486.  — 

(Appareil  aspirateur  pour  I'application  de  la  tbo- 

raeentbe,  par  U.  Reynand,  407.  —  (Discussion 

sur  la).  Opinion  de  M.  Jules  Guirin,  145 ;  —  de 

M.  Ubler,  181  ;  —  de  M.  S^dillot,  363. 
Thoraeotomle  (Observation  de)  pratiquie  pour  une 

pleurisie  purulente,  par  M.  Houtard-Btartin,  104. 
Tbrombose  cardiaque  (De  Ia)  dans  la  dipbthirie,  par 

par  M.  Beveriajr,  909. 
TIsane  antidiarrhiique,  Scoiti,  471.  —  diuritique, 

533. 
Tissu  m&lullaire  de*  os  (fitude  elinique  et  expiri- 

menlale  sur  les  battements  du),  par  M.  Boeckel. 

Analyse,  445. 
Tracbtelomie  praliquie  chez  un  eolaot  d'un  an,  par 

H.  Dujardin,  46. 
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